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Dla wielu kobiet pragnienie bycia mamą to najpiękniejsze i najbardziej 
naturalne pragnienie. Jest to wizja małych stóp biegających po 
domu, dziecięcego śmiechu rozbrzmiewającego w  najprostszych 

momentach, ciepła maleńkich dłoni zaciśniętych wokół palca. To myśl 
o rodzinie, o bezwarunkowej miłości, o przyszłości pełnej wspólnych chwil, 
radości, wyzwań i zwycięstw. Jednak dla wielu z nas droga do macierzyństwa 
nie jest prosta ani oczywista. Czasami bycie matką wymaga więcej siły, 
walki, wytrwałości i nadziei, niż mogłybyśmy sobie wyobrazić.

Jeżeli sięgnęłaś po tego ebooka, być może znajdujesz się na tej trudnej 
drodze. Może już doświadczyłaś zawodu, niepewności i  zmagasz się 
z poczuciem, że marzenie o dziecku jest coraz bardziej oddalone. Być może 
usłyszałaś diagnozę, która wstrząsnęła Twoim światem i sprawiła, że zaczęłaś 
zastanawiać się, czy w ogóle uda Ci się spełnić to pragnienie. Wiedz, że nie 
jesteś sama. Setki tysięcy kobiet każdego roku walczą o swoją szansę na 

wstęp
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macierzyństwo, stawiając czoła wyzwaniom, które wymagałyby odwagi od 
każdego.

Dla niektórych kobiet przeszkodą może być wiek, który wydaje się głównym 
przeciwnikiem na tej drodze. Są sytuacje, kiedy funkcja jajników wygasa zbyt 
wcześnie, dając mniej czasu na spełnienie marzenia o dziecku. Z kolei dla 
kobiet po 40 roku życia często pojawiają się obawy związane ze zmniejszającą 
się rezerwą jajnikową i  spadkiem jakości komórek jajowych. Ale to nie 
oznacza, że jest już za późno! Właśnie ten ebook powstał także dla Ciebie, 
dla wszystkich kobiet, które wierzą, że marzenie o macierzyństwie wciąż jest 
możliwe, niezależnie od wieku.

Nie chcę tworzyć iluzji, że wiek nie ma znaczenia – ale chcę podkreślić, 
że odpowiednia dieta, styl życia, suplementacja i świadome podejście do 
własnego zdrowia mogą mieć ogromny wpływ na poprawę jakości komórek 
jajowych. To, co jest w Twojej mocy, może zmienić bardzo wiele. To historia nie 
tylko o walce z czasem, ale o wykorzystaniu wszystkich dostępnych narzędzi, aby 
dać sobie szansę na spełnienie marzenia.

Nie bój się walczyć o to, czego pragniesz, nawet jeśli wydaje się, że czas nie 
jest Twoim sprzymierzeńcem. W kolejnych rozdziałach tego ebooka znajdziesz 
wiedzę, która pomoże Ci lepiej zrozumieć, jak działa Twoje ciało i wskazówki, które 
mogą wspierać Cię na drodze do macierzyństwa. To książka dla każdej kobiety, 
która chce podjąć świadome kroki, aby zwiększyć swoje szanse – niezależnie od 
tego, czy ma 25, 35 czy 45 lat.

Pamiętaj, że każdy krok, nawet ten najmniejszy, przybliża Cię do celu. 
Każdy dzień, w którym dbasz o siebie, to kolejny dzień nadziei. Niezależnie od 
tego, jak trudna może być ta droga, wiesz, że robisz wszystko, co w Twojej mocy, 
by dać sobie szansę. Ten ebook jest po to, aby Ci w tym pomóc, by wspierać Cię 
i inspirować. Wierzę, że siła i determinacja, które są w Tobie, poprowadzą Cię do 
spełnienia tego najpiękniejszego marzenia.

W kolejnych rozdziałach dowiesz się, jak bardzo złożonym i delikatnym 
procesem jest tworzenie nowego życia. Zagłębimy się w genetykę zarodków, 
by zrozumieć, dlaczego nieprawidłowości chromosomowe tak często stają 
na drodze do szczęścia. Odkryjesz, jak toksyny środowiskowe, takie jak BPA 
i  ftalany, mogą zakłócać równowagę hormonalną i  wpływać na zdrowie 
komórek jajowych. Porozmawiamy także o tym, jak choroby takie jak PCOS, 
endometrioza, insulinooporność czy celiakia mogą wpływać na płodność 
i jak sobie z nimi radzić.

Nie zabraknie praktycznych wskazówek – od znaczenia odpowiedniej 
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suplementacji po rolę diety w  poprawie płodności. Zrozumiesz, dlaczego 
witaminy, minerały i antyoksydanty są tak ważne, oraz dowiesz się, jak niska 
rezerwa jajnikowa wpływa na Twoje szanse na ciążę. Przygotowałam także 
praktyczne porady dietetyczne, które pomogą Ci zadbać o  swoje zdrowie 
w sposób holistyczny.

Ten e-book to jednak coś więcej niż zbiór faktów i naukowych odkryć. To 
wsparcie, którego potrzebujesz w  tej wyjątkowej podróży. Pisząc te strony, 
myślałam o każdej kobiecie, która z nadzieją patrzy w przyszłość, chcąc 
przytulić swoje dziecko. Znajdziesz tu odpowiedzi na pytania, które być może 
bałaś się zadać i wskazówki, które mogą zmienić Twoje życie.

Nie jesteś sama. Ten ebook powstał dla Ciebie - dla każdej kobiety, która 
nieustannie walczy, by zostać matką. To nie jest historia o porażkach, ale o sile 
i nadziei, którą masz w sobie. Razem poszukajmy dróg, które mogą zaprowadzić 
Cię do spełnienia tego najcenniejszego pragnienia.



rozdział pierwszy
Genetyka zarodków: jak nieprawidłowe dzielenie 

chromosomów wpływa na wczesne poronienia  
i szanse na ciążę
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~ 1 ~ 
NIEPRAWIDŁOWE PODZIAŁY CHROMOSOMÓW 

– NIEWIDOCZNE WYZWANIA NA 
DRODZE DO MACIERZYŃSTWA

Marzenie o  macierzyństwie, choć piękne, bywa naznaczone niewidzialnymi 
przeszkodami, które często są poza naszą kontrolą. Jedną z takich przeszkód jest 
problem nieprawidłowego podziału chromosomów w  zarodkach, który dotyka 

niemal połowę wszystkich zarodków przestających się rozwijać na różnych etapach. 
Zarówno w przypadku naturalnych prób zajścia w ciążę, jak i procedur in vitro (IVF), wczesne 
poronienia są smutną rzeczywistością, która dotyka wiele par na drodze do rodzicielstwa.

 
Dlaczego zarodki przestają się rozwijać?

Każdy zarodek jest wynikiem połączenia dwóch komórek rozrodczych – plemnika 
i  komórki jajowej – z  których każda dostarcza po 23 chromosomy, tworząc razem 
kompletny zestaw 46 chromosomów. W idealnych warunkach, chromosomy te dokładnie 
się parują, co pozwala na prawidłowy rozwój zarodka. Jednak proces ten jest wyjątkowo 
delikatny i podatny na błędy. Szacuje się, że niemal połowa zarodków, które przestają się 
rozwijać, ma nieprawidłowości w liczbie lub strukturze chromosomów, co jest przyczyną 
ich niezdolności do kontynuowania rozwoju.

Te nieprawidłowości chromosomalne mogą prowadzić do różnych zaburzeń 
genetycznych, takich jak zespół Downa (trisomia 21), zespół Edwardsa (trisomia 18) czy 
zespół Turnera (monosomia X). Choć niektóre z tych schorzeń są kompatybilne z życiem, 
większość z nich prowadzi do wczesnych poronień, ponieważ zarodek nie jest w stanie 
prawidłowo się rozwijać.

~ 2 ~ 
SKĄD BIORĄ SIĘ NIEPRAWIDŁOWOŚCI 

CHROMOSOMOWE?

Podziały chromosomów podczas powstawania komórek rozrodczych (gamet) są 
procesem skomplikowanym i często obarczonym ryzykiem błędu. Główne przyczyny 
nieprawidłowości chromosomowych to:

1.	 Aneuploidia – sytuacja, w  której zarodek ma nieprawidłową liczbę 



9POWRÓT DO SPISU TREŚCI

chromosomów. Najczęściej występuje jako dodatkowy chromosom (trisomia) 
lub brakujący chromosom (monosomia). Aneuploidie są najczęstszą przyczyną 
wczesnych poronień. Związane są one przede wszystkim z  wiekiem matki, 
ponieważ jakość komórek jajowych z wiekiem się pogarsza. Zwiększa to ryzyko 
nieprawidłowego podziału chromosomów, szczególnie po 35 roku życia, kiedy 
ryzyko trisomii 21 (zespół Downa) znacząco wzrasta.

2.	 Nondysjunkcja – błąd, który występuje, gdy chromosomy nie 
rozdzielają się prawidłowo podczas mejozy (procesu tworzenia komórek 
jajowych i plemników). Może to prowadzić do tego, że jedna komórka rozrodcza 
otrzymuje zbyt wiele chromosomów, a druga za mało.

3.	 Mutacje genetyczne – niektóre mutacje mogą wpływać na stabilność 
chromosomów i prowadzić do błędów podczas ich podziału. Mutacje te mogą 
być dziedziczne lub mogą występować de novo, co oznacza, że pojawiają się po 
raz pierwszy w danym zarodku.

4.	 Zaburzenia struktury chromosomów – takie jak delecje (utrata 
fragmentu chromosomu), duplikacje (powielenie fragmentu chromosomu), 
translokacje (przesunięcie fragmentu chromosomu na inny chromosom) czy 
inwersje (odwrócenie fragmentu chromosomu). Wszystkie te nieprawidłowości 
mogą wpływać na prawidłowy rozwój zarodka i prowadzić do jego obumarcia.

~ 3 ~  
ROLA BADANIA KARIOTYPU U RODZICÓW

W   kontekście nieprawidłowych podziałów chromosomowych szczególnie 
ważnym krokiem może być badanie kariotypu u  przyszłych rodziców. 
Kariotyp to zestaw wszystkich chromosomów w  komórce człowieka, który 

można analizować pod kątem liczby i  struktury chromosomów. Badanie kariotypu 
u rodziców pozwala wykryć ewentualne zmiany chromosomowe, takie jak translokacje 
czy inwersje, które mogą nie dawać żadnych objawów klinicznych u nosiciela, ale mogą 
prowadzić do poważnych problemów w trakcie rozwoju zarodka.

Nieprawidłowości takie, jak zrównoważona translokacja chromosomowa, gdzie 
fragmenty chromosomów są przemieszczone, ale wszystkie geny są obecne, mogą być 
dziedziczone i prowadzić do produkcji gamet z nieprawidłowym zestawem chromosomów. 
Nawet jeśli jeden z rodziców jest nosicielem zrównoważonej translokacji (co oznacza, 
że ma pełny zestaw genów i  jest zdrowy), to może przekazać niezrównoważony 
zestaw chromosomów swojemu dziecku, co prowadzi do poronienia lub ciężkich wad 
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wrodzonych.

Badanie kariotypu jest szczególnie ważne dla par, które doświadczyły powtarzających 
się poronień lub mają w rodzinie historię genetycznych zaburzeń chromosomowych. Może 
pomóc w wykryciu problemów genetycznych, które mogą mieć wpływ na rozwój zarodka, 
a tym samym pozwolić na podjęcie świadomych decyzji co do dalszych kroków, takich jak 
korzystanie z technik wspomaganego rozrodu (IVF) wraz z preimplantacyjną diagnostyką 
genetyczną (PGT), aby zwiększyć szanse na zdrową ciążę.

~ 4 ~ 
WCZESNE PORONIENIA – PRZYKRA 
RZECZYWISTOŚĆ ZARÓWNO PRZY 

NATURALNYCH STARANIACH, JAK I IVF

Wiele osób uważa, że procedura IVF eliminuje ryzyko wczesnych poronień, 
ale statystyki pokazują inną rzeczywistość. Około 50% wczesnych poronień 
zarówno w  przypadku naturalnych ciąż, jak i  tych uzyskanych metodą in vitro 

jest spowodowanych nieprawidłowościami chromosomowymi. Oznacza to, że szanse na 
niepowodzenie ciąży są podobne w obu przypadkach.

Warto zaznaczyć, że IVF, pomimo postępu technologicznego, nie jest wolne od ryzyka. 
W  trakcie tej procedury dochodzi do pobrania komórek jajowych, ich zapłodnienia 
i  hodowli zarodków w  warunkach laboratoryjnych, co również może wpływać na 
ryzyko powstania nieprawidłowości. Dlatego stosuje się dodatkowe metody, takie jak 
preimplantacyjna diagnostyka genetyczna (PGD) lub preimplantacyjne badania 
genetyczne (PGS), które pomagają wykluczyć zarodki z poważnymi nieprawidłowościami 
genetycznymi przed ich transferem do macicy.

Tylko około 1/3 zarodków stanie się dzieckiem

Zrozumienie ryzyka nieprawidłowych podziałów chromosomowych i ich wpływu na 
rozwój zarodka jest kluczowe dla zrozumienia, dlaczego tylko około 1/3 wszystkich zarodków 
powstających w wyniku zapłodnienia – zarówno naturalnego, jak i in vitro – osiągnie etap 
urodzenia. Te statystyki mogą wydawać się przytłaczające, ale stanowią one ważną część 
realistycznego podejścia do planowania rodziny i zrozumienia biologicznych ograniczeń, 
z którymi mamy do czynienia.
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~ 5 ~ 
NIEPRAWIDŁOWOŚCI CHROMOSOMALNE – JAK 

WIEK KOBIETY WPŁYWA NA ZDROWIE ZARODKA?

Droga do macierzyństwa wiąże się z  wieloma wyzwaniami, które stają się bardziej 
widoczne wraz z upływem czasu. Jednym z najczęściej występujących problemów 
są nieprawidłowości chromosomalne, które mogą utrudniać zajście w  ciążę i  jej 

utrzymanie. Choć wiele osób utożsamia te nieprawidłowości przede wszystkim z kobietami 
po 35 roku życia, warto pamiętać, że występują one także u  młodszych kobiet, chociaż 
rzadziej. Wzrost ryzyka błędów chromosomalnych jest ściśle związany z wiekiem, a różnice 
te są istotne w kontekście planowania rodziny.

• • •  
Nieprawidłowości chromosomalne a wiek kobiety

W  przypadku kobiet do 35 roku życia ryzyko wystąpienia nieprawidłowości 
chromosomalnych wynosi około 25%. Oznacza to, że co czwarta komórka jajowa może 
posiadać nieprawidłowy zestaw chromosomów, co może prowadzić do problemów 
z rozwojem zarodka. Choć wydaje się to znaczącą liczbą, to wiele z tych nieprawidłowych 
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zarodków jest eliminowanych przez naturalne mechanizmy organizmu jeszcze przed 
implantacją lub na bardzo wczesnym etapie ciąży.

Jednak po 40 roku życia u kobiet następuje istotny wzrost częstości występowania 
nieprawidłowości chromosomalnych – aż do 40% komórek jajowych może być dotkniętych 
błędami chromosomalnymi. Zjawisko to jest wynikiem naturalnego procesu starzenia 
się komórek jajowych, które przez lata były narażone na różne czynniki środowiskowe 
i biologiczne, mogące wpłynąć na ich jakość.

 
Dlaczego ryzyko rośnie wraz z wiekiem?

Istnieje kilka mechanizmów wyjaśniających, dlaczego ryzyko nieprawidłowości 
chromosomalnych wzrasta u starszych kobiet:

1.	 Starzenie się oocytów – z biegiem czasu oocyty podlegają procesowi 
starzenia się, co prowadzi do nagromadzenia uszkodzeń w ich DNA i zaburzeń funkcji 
komórkowych. To zwiększa prawdopodobieństwo wystąpienia błędów podczas 
podziału chromosomów, takich jak aneuploidia, które mogą powodować 
poronienia lub wady genetyczne u potomstwa.

2.	 Zmniejszenie efektywności naprawy DNA – zdolność komórek do 
naprawy uszkodzeń DNA maleje wraz z wiekiem. Im starsza kobieta, tym więcej 
czasu miały jej oocyty na akumulację uszkodzeń, które mogą wpłynąć na 
prawidłowy rozwój zarodka.

3.	 Nondysjunkcja chromosomalna – ryzyko błędnego rozdzielenia 
chromosomów podczas podziału komórek (nondysjunkcja) wzrasta wraz 
z wiekiem. Jest to jedna z głównych przyczyn występowania nieprawidłowej liczby 
chromosomów w komórkach jajowych.

• • • 
Co oznacza to dla kobiet planujących ciążę?

Dla kobiet powyżej 35 roku życia wzrastające ryzyko nieprawidłowości chromosomalnych 
może stanowić istotne wyzwanie na drodze do macierzyństwa. Ważne jest, aby pamiętać, 
że nie jest to wyrok, lecz raczej czynnik, który warto uwzględnić w planowaniu rodziny. 
Kluczem do sukcesu jest świadome podejście, które obejmuje odpowiednią diagnostykę 
i strategię medyczną.
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~ 6 ~ 
BŁĘDY CHROMOSOMALNE TUŻ PRZED 

OWULACJĄ – KLUCZOWY MOMENT DLA 
ZDROWIA KOMÓRKI JAJOWEJ

Nieprawidłowości chromosomalne, które mogą wpłynąć na zdrowie zarodka 
i  powodzenie ciąży, najczęściej pojawiają się w  bardzo określonym momencie 
cyklu reprodukcyjnego kobiety – tuż przed owulacją, podczas procesu mejozy. 

Mejoza to skomplikowany proces podziału komórkowego, który ma na celu redukcję 
liczby chromosomów w  komórkach rozrodczych (komórkach jajowych) do połowy, co 
jest niezbędne do prawidłowego zapłodnienia i powstania zarodka z pełnym zestawem 46 
chromosomów.

 
Mejoza – dlaczego jest tak ważna?

Mejoza, w przeciwieństwie do mitozy (podziału komórkowego, w którym komórka 
dzieli się na dwie identyczne komórki potomne), to proces, który zachodzi w dwóch 
etapach (mejoza I i mejoza II) i prowadzi do powstania komórek jajowych o zredukowanej 
liczbie chromosomów. Każda dojrzała komórka jajowa zawiera 23 chromosomy – połowę 
normalnej liczby w komórkach somatycznych. Właściwe rozdzielenie chromosomów jest 
kluczowe, ponieważ zapewnia, że po zapłodnieniu zarodek odziedziczy po 23 chromosomy 
od każdego z rodziców, co daje pełny, zdrowy zestaw genetyczny.

• • • 
Kiedy i dlaczego pojawiają się błędy?

Najwięcej błędów chromosomalnych powstaje tuż przed owulacją, podczas procesu 
mejozy I. Jest to moment, w którym dochodzi do wymiany materiału genetycznego między 
parą homologicznych chromosomów (rekomendacja). Ten proces jest kluczowy dla 
różnorodności genetycznej, ale jednocześnie jest to moment bardzo wrażliwy na 
błędy. W trakcie mejozy I może dojść do niewłaściwego rozdzielenia chromosomów, 
zjawiska nazywanego nondysjunkcją, które prowadzi do powstania komórek jajowych 
z nieprawidłową liczbą chromosomów (aneuploidii). Na przykład, może to skutkować 
powstaniem komórki jajowej z dodatkowym chromosomem ( jak w przypadku trisomii, 
np. zespół Downa) lub brakiem chromosomu (monosomia).
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Dlaczego mejoza jest podatna na błędy?

1.	 Długotrwały proces – oocyty (komórki jajowe) kobiety pozostają 
w uśpionym stadium mejozy od momentu jej urodzenia aż do owulacji. Ten 
długotrwały „okres oczekiwania” może trwać nawet dekady, podczas których 
struktury chromosomów mogą ulec uszkodzeniom, a ich mechanizmy rozdzielania 
mogą stać się mniej precyzyjne.

2.	 Zmiany w  strukturze wrzeciona kariokinetycznego – wrzeciono 
kariokinetyczne to struktura zbudowana z  mikrotubul, która odpowiada za 
właściwe rozdzielenie chromosomów do dwóch komórek potomnych. Z wiekiem 
jego struktura staje się mniej stabilna, co zwiększa ryzyko błędów podczas 
rozdzielania chromosomów.

3.	 Zmniejszona kohezja chromosomów – chromosomy są utrzymywane 
razem przez specjalne białka zwane kohezynami. Z wiekiem 
kohezyny mogą tracić swoją funkcję, co prowadzi do 
zwiększonego ryzyka błędów podczas mejozy I, kiedy to 
chromosomy muszą być precyzyjnie rozdzielone.
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Zrozumienie, dlaczego błędy chromosomalne najczęściej 
pojawiają się tuż przed owulacją, jest kluczowe dla oceny 
ryzyka niepowodzeń rozrodczych, takich jak poronienia, 

nieudane próby zapłodnienia in vitro (IVF), czy ryzyko urodzenia 
dziecka z  wadą genetyczną. To szczególnie istotne u  kobiet 
w starszym wieku, u których procesy te są bardziej narażone 
na błędy.

Badania wskazują, że około 90% aneuploidii, które prowadzą do nieprawidłowego 
rozwoju zarodka, ma swoje źródło właśnie w błędach mejozy I w komórkach jajowych matki. 
Jest to znacznie częstsze niż błędy pojawiające się w spermie, co oznacza, że zdrowie komórki 
jajowej jest kluczowym czynnikiem determinującym powodzenie ciąży.

• • • 
Jak można minimalizować ryzyko błędów chromosomalnych?

Chociaż nie możemy całkowicie wyeliminować ryzyka błędów podczas mejozy, istnieją 
metody, które mogą pomóc w jego minimalizacji:

	W Preimplantacyjna diagnostyka genetyczna (PGT) – w procedurach IVF 
PGT pozwala na analizę chromosomalną zarodków przed ich transferem 
do macicy, co może zwiększyć szanse na zdrową ciążę, eliminując zarodki 
z poważnymi nieprawidłowościami chromosomalnymi.

	W Optymalizacja zdrowia i  suplementacja – styl życia, dieta bogata 
w  antyoksydanty, regularna aktywność fizyczna oraz odpowiednia 
suplementacja (np. kwas foliowy, witamina D, koenzym Q10) mogą 
wspierać zdrowie oocytów i potencjalnie zmniejszać ryzyko uszkodzeń DNA. 
(Rozwinięcie w dalszych rozdziałach)

	W Wybór odpowiedniego momentu na ciążę – świadome planowanie ciąży, 
z uwzględnieniem ryzyka związanych z wiekiem, może pomóc w minimalizacji 
ryzyka nieprawidłowości chromosomalnych.

	W Optymalizacja zdrowia – zdrowy styl życia, regularna aktywność fizyczna, 
zrównoważona dieta, unikanie używek i stresu mogą wspierać zdrowie 
komórek jajowych.

	W Konsultacje z lekarzem specjalistą – regularne badania i konsultacje z lekarzem 
ginekologiem lub genetykiem mogą pomóc w  monitorowaniu zdrowia 
reprodukcyjnego i identyfikowaniu potencjalnych ryzyk na wczesnym etapie.


