
Stowarzyszenie NASZ BOCIAN 



Narodowy program na lata 2013-
2016 

Beneficjenci 

 Kobiety poniżej 40 rż 

 Potwierdzenie niepłodności w okresie 12 
miesięcy przed zgłoszeniem do programu 

 Wskazania bezwzględne do IVF 

 Wskazania względne (np. czynnik 
jajnikowy > 6 cyklach indukcji 
jajeczkowania lub czynnik idiopatyczny: 24 
miesiące lub 12 miesięcy) 



Kryteria wykluczenia 
 Dawstwo heterologiczne (niepartnerskie) 

 Niska rezerwa jajnikowa: FSH > 15 mU/mL 
w 2-3 dc LUB AMH <0,5 ng/mL 

 Zła odpowiedź na prawidłową stymulację: 
brak komórek jajowych w dwóch cyklach 
stymulacji do IVF 

 Poronienia nawykowe w tym samym 
związku 

 Wady macicy lub brak macicy 



Dodatkowe warunki- kobiety do 
35 rż 

 Następny cykl IVF dopiero po wykorzystaniu 
zamrożonych zarodków 

 Trzy indywidualne procedury IVF (pełne) 

 W jednym cyklu zapłodnienie max. 6 komórek 
jajowych, po dwóch nieudanych cyklach można 
zapłodnić wszystkie 

 Preferowany SET (single embryo transfer) 

 W uzasadnionych klinicznie przypadkach DET 

 Jeśli nie można wykonać transferu zarodki są 
mrożone 



Dodatkowe warunki – pacjentki 
po 35 rż 

 Dopuszczalny DET 

 Brak ograniczeń ilości zapładnianych 
komórek 



krioprezerwacja: zasady i 
warunki 

 Zalecana witryfikacja zarodków 

 Hodowla do stadium blastocysty 

 Criotransfer 1 zarodka u kobiet do 35 rż, u 
kobiet po 35 rż- maksymalnie dwa zarodki 



Dlaczego SET (single embryo 
transfer) 

 Kumulatywny odsetek ciąż zbliżony do 
transferów podwójnych 

 Drastyczny spadek ilości ciąż mnogich 

 

 Państwo zyskuje nowych podatników 

 Państwo redukuje wydatki na patologię 
ciąż, rehabilitację wcześniaków i leczenie 
chorych dzieci 

 



Komu się nie opłaca SET? 

 Ośrodkom leczenia niepłodności 
stosującym agresywny marketing np. 
„osiągnęliśmy 51,5% ciąż w ubiegłym 
roku!” 

 Pacjentom? 



SET w badaniach 

 Korynkova 2005 

 Velez 2013 

 Bechoua 2009 
(60,5% DET vs. 
60,8% SET) 

 Stillman 2008 



Cel? 



Cel? 



Cel? 



CEL: zdrowe, donoszone dziecko 
wychodzące wraz z mamą po dwóch 

dobach ze szpitala 



Minusy programu 

- brak dawstwa gamet 

- tylko pary 

- nie wszystkie pary będą objęte programem 

- brak uregulowania prawnego ALE to nie jest 
cel programu! 

 



Plusy programu 

- program zorientowany odpowiedzialnie 
społecznie 

- ochrona zarodków przy utrzymaniu 
wysokiego wskażnika kumulatywnego ciąż 

- bezpieczeństwo finansowe pacjentów 

- liberalne granice wiekowe (<40 lat) 

- trzy pełne próby refundacyjne 

- centralny rejestr danych 

- spełnianie wymogów aktualnej wiedzy 
medycznej zgodnie z wytycznymi 
europejskich towarzystw naukowych 



Źródła pomocy 

 Www.naszbocian.pl 

 Linia Pomocy Pacjent dla Pacjenta 

www.nieplodnoscboli.pl 

 

Dziękuję za uwagę 

 

anna.krawczak@nasz-bocian.pl 

http://www.nieplodnoscboli.pl/
http://www.nieplodnoscboli.pl/

