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STRESZCZENIE

W krajach rozwingtych zwikksza st czgstasé wyskpowania nieptodngei. Tendencji
tej sprzyjaj takie zjawiska, jak: odkladanie %ejp w chze na pdniejszy okreszycia,
zwickszapcy sk odsetek wyspowania otytéci i choréb przenoszonych drpgtciows.
Problem zostat zauvwiany przez Parlament Europejski, ktory w lutym 200&ezwat Kraje
Czlonkowskie do ,zapewnienia prawa dgst do technik rozrodu wspomaganego dla par”,
poniewa stale zw¢ksza st zapotrzebowanie na pomoc medycamn leczeniu zaburze
rozrodu. ESHRE jest europejsgrupm specjalistow z dziedzin medycyny i biologii roztpd
ktéra poprzez dziataldé swych cztonkdéw stara gizapewnia bezdzietnym parom deagt
do najlepszych metod leczenia zaburzgodndci, jednoczénie zabezpieczag ich przed
naraeniem na zédne ryzyko i nieskuteczne formy leczenia.

W opinii ESHRE leczenie nieptodém powinno by oparte na wywanym wyborze
spardd najlepszych dogbnych metod, popartych dowodami naukowymi, uwdgiajc ich
skuteczné¢ i bezpieczéstwo. ESHRE wspomaga pest w praktyce medycznej
i laboratoryjnej poprzez dziatania edukacyjne omkolenia, wysokiej jak@i opieke
medyczn i procedury laboratoryjne. W niniejszym dokumenoédem ESHRE jest opisanie
stanowiska dotycgego prawidtowej praktyki terapeutycznej na podstawpinii wspartej
dowodami naukowymi. Dogbnacs¢ jest kluczowym elementem prawidtowej praktyki
klinicznej. Leczenie o udowodnionej skutecgriopowinno by fatwo dostpne w catlej
Europie, bez wzghu na dochody pacjenta lub miejsce zamieszkaniatylo zwracania
kosztow wywiera znaczny wplyw na stosowanie techmiledycyny rozrodu, brak
refinansowania stanowi baréedla osdb wymagagych takiego leczenia. Poszczegolne kraje
UE powinny zapewsi dostp do publicznie finansowanej shy zdrowia w zakresie
nieograniczonym do technik rozrodu wspomaganeddagchajak: inseminacja domaciczna
(IUI), zaptodnienie in vitro (IVF) i docytoplazmatyne wstrzyknjcie plemnika do komorki
jajowej (ICSI).



Wykazano, ze u 84% par wspgyjacych regularnie, niestosigych metod
antykoncepcyjnych doprowadzi do peca dziecka w eigu jednego roku; u dalszych 8%
par do pocgcia dojdzie w cigu drugiego roku stafia Tak wic, pierwszym celem badania
nad nieptodnécia jest identyfikacja par, ktére najprawdopodobniég meda wymagaty
pomocy medycznej przy pogau. Niezamierzona bezdziettomaze stanowé obchzenie
psychiczne, nieptodne pary powinny uzyskelezyta porad w zakresie wszelkich kwestii
medycznych, psychologicznych i spotecznych. Przakazpacjentom informacja powinna
by¢ tatwa do zrozumienia, oparta na badaniach naukiowya podstawie ktorej paradzie
w stanie podejmowaswiadome decyzje uwzgliniajce ich przyszte mdiwosci rozrodu
oraz opiek, ktora chcieliby zosté objeci.

U par, u ktérych badania diagnostyczne wykazujieprawidiowdci, dalsze
op&nianie leczenia nie jest uzasadnione i alEaproponowaleczenie. Pogpowanie mae
obejmowa& porad dotyczca zmiany styluzycia, przyzwyczajg dietetycznych, palenia
tytoniu, stresujcej pracy.

Proponowane leczenie o@rownie: obejmowa leczenie farmakologiczne, indukcj
owulacji, zabiegi chirurgiczne, inseminacjlVF, ICSI oraz dawstwo oocytdéw i nasienia
(czasami po krioprezerwaciji).

Wspoiczesne techniki wspomagania rozrodu byly wzegzidci obarczone
stosunkowo wysokim ryzykiem: zespotem hiperstymjulggnikéw, chorola zakrzepowo-
zatorowa, dwym prawdopodobigstwem cazy mnogiej i powiktaniami chirurgicznymi.
Dziatania ESHRE, w trosce o0 bezpietzt®vo pacjenta, poskutkowaty wprowadzeniem mato
agresywnych technik IVF, zalecaniem transferu pgpjedego zarodka (SET), rozwggiem
ulepszonych technik kriokonserwacji oraz zaprzestaragresywnych technik chirurgicznych
na rzecz zabiegbw mato inwazyjnych. Ngle monitorow& przestrzeganie zasad
wyszczegolnionych przez ESHRE, jakoi liczbe zastosowanych metod rozrodu
wspomaganego medycznie, ich skuteézniobezpieczastwo. Roczne raporty muszye
podawane do publicznej wiadodemd Specjalistyczna, odpowiedzialna opieka nad
bezdzietnymi parami, w pgdzeniu z powszechnym depem do technik leczenia
nieptodndci, powinna by nadrzdnym celem ESHRE, organizacji pacjentéw oraz plodity
UE.



