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Program wsparcia in vitro

0d 1 czerwca 2024 r. pary dotknigte nieptodnoscia moga skorzystac z bezptatnego programu Ministerstwa Zdrowia. Program zapewnia tez petne fi ie zabezpieczenia ptodnosci
na przysztosc u oséb leczonych onkologicznie

Pierwszy raz program obejmuje réwniez pacjentéw z choroba onkologiczna. Zapewnia - kobietom i mezczyznom - petne dofinansowanie procedur medycznych.

Wedtug danych Swiatowej Organizacji Zdrowia problem statej lub okresowej nieptodnosci dotyka ok. 60- 80 min par na éwiecie. W krajach wysoko rozwinietych nieptodnos¢ dotyczy
10-16 proc. par w wieku rozrodczym. W Polsce z nieptodnoscig mierzy sie 1-1,5 min par.

Do konica marca 2026 r. dzieki programowi Ministerstwa Zdrowia ,Leczenie nieptodnosci obejmujgce procedury medycznie wspomaganej prokreacji, w tym zaptodnienie
pozaustrojowe prowadzone w osrodku medycznie wspomaganej prokreacji, na lata 2024-2028":

© 48005 par zakwalifikowato sie do programu

@ przeprowadzono 11 222 kriotransferéw zarodkéw (z zarodkéw utworzonych przed wejsciem w zycie programu)

@ 2106 oso6b zgtosito sie do zabezpieczenia ptodnosci

© 1825 0s6b zamrozito gamety w ramach zabezpieczenia ptodnosci

© uzyskano 27 827 cigz klinicznych

© urodzito sie 12 976 dzieci (6 418 dziewczynek, 6 558 chtopcow).

Dla kogo jest program

Dla par, ktére sg w zwigzku matzenskim lub we wspdlnym pozyciu (wystarczy deklaracja):
@ u ktérych stwierdzono nieptodnos¢ lub byta ona nieskutecznie leczona - w ciggu 12 miesiecy przed zgtoszeniem do programu

© takze takich, ktére majg kriokonserwowane i przechowywane zarodki, utworzone w ramach wczesniej realizowanych procedur.

Kryteria wieku:
® kobiety do 42. roku zycia - jesli korzystajg z wtasnych komérek jajowych lub dawstwa nasienia
@ kobiety do 45. roku zycia - jesli korzystaja z dawstwa oocytéw lub zarodka

@ mezczyzni do 55. roku zycia.
Co trzeba przygotowaé

Dokumentacje medyczna stwierdzajacg i potwierdzajgca bezwzgledna przyczyne nieptodnosci lub nieskuteczne zgodne z rekomendacjami i standardami praktyki lekarskiej leczenie
nieptodnosci w okresie 12 miesiecy poprzedzajacych zgtoszenie do programu.

Co trzeba zrobic

1. Wybierzcie o$rodek, do ktérego sie zgtosicie. Lista realizatoréw programu jest tutaj.
2. Umowcie sie na wizyte kwalifikujacg do udziatu w programie.
3. Ztézcie zgody i oswiadczenia, ktére s wymagane. Macie czas, aby sie z nimi zapoznac i wyjasni¢ wszystkie watpliwosci.

4. Rozpocznijcie kwalifikacje do programu:

® Przygotujcie dokumentacje medyczng pokazujgcg przebieg dotychczasowego leczenia nieptodnosci.

© Czeka Was szczegotowy wywiad i szereg badan. Wszystkie badania w ramach tego procesu sg dla Was bezptatne.

[

. Po kwalifikacji do programu rozpoczniecie proces leczenia nieptodnosci.
Przyczyna nieptodnosci moze lezec¢ po stronie jednego z pacjentéw lub obydwojga z nich. Sposéb leczenia zalezy od przyczyny nieptodnosci i tego, czy para korzysta z wkasnych lub
komérek rozrodczych pochodzgcych z dawstwa.

Jakie mozliwosci daje program

Program jest tak skonstruowany, aby lekarz mégt go dostosowac¢ do Waszych indywidualnych potrzeb. Zapewnia do 6 indywidualnych procedur wspomaganego rozrodu w
réznych wariantach:

@ do 4 cykli zaptodnienia z wtasnymi komaérkami rozrodczymi lub dawstwem nasienia
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© do 2 cykli zaptodnienia z oocytami od dawczyn - z mozliwoscig zaptodnienia 6 komérek rozrodczych w jednym cyklu,

© do 6 cykli z dawstwem zarodkéw.
W trakcie leczenia metodg in vitro zaptadnia sie komoérki jajowe uzyskane w wyniku stymulacji hormonalnej. Zgodnie z ustawg o leczeniu nieptodnosci podczas jednej procedury
mozna zaptodni¢ 6 komérek jajowych. To ograniczenie zapobiega tworzeniu nadliczbowych zarodkéw.
Wiecej komorek jajowych mozna zaptodnic, gdy:

© kobieta ukonczyta 35. lat

© sg wskazania medyczne wynikajgce z choroby wspétistniejacej z nieptodnosciag

© wczesdniejsze leczenie metoda zaptodnienia pozaustrojowego byto dwukrotnie nieskuteczne.

W wyniku zaptodnienia powstajg zarodki, z ktérych jeden transferowany jest do macicy. Pozostate zarodki sg kriokonserwowane i przechowywane - do wykorzystaniapodczas
kolejnych transferéw.

Czym jest onkoptodnosc

Leczenie onkologiczne moze negatywnie wptyna¢ na Waszg ptodnos¢. Jednak jestescie w stanie zadbac o to, abyscie mogli zostac rodzicami w przysztosci. Program daje takg
mozliwos¢ zaréwno kobietom, jak i mezczyznom.

Nieptodno$¢ moze by¢ spowodowana nie tylko chorobg, ktéra moze zniszczy¢ narzady ptciowe, ale tez zastosowanym leczeniem. Niektére procedury terapeutyczne - szczegdlnie
chemioterapia i radioterapia - zaburzajg dziatanie uktadu rozrodczego i hormonalnego oraz powodujg znaczne lub catkowite uposledzenie ptodnosci.
Wptlyw leczenia onkologicznego na ptodnos¢ zalezy od:

© wieku pacjenta,

® rodzaju, typu i lokalizacji nowotworu,

© rodzaju i dawki zastosowanego leczenia,

®

wielkosci obszaru napromieniania,

®

lokalizacji i rozlegtosci zabiegu operacyjnego,

© czasu, ktory uptynat od zakonczonej terapii onkologicznej.

Onkoptodnos¢ -
Przeczytaj artykut: wazny problem

Na czym polega zabezpieczenie ptodnosci na przysztosc u pacjentéw onkologicznych

Na pobraniu i kriokonserwacji komérek rozrodczych pacjentom przed lub w trakcie leczenia onkologicznego.

Jakie sa kryteria wieku w programie

© Kobiety - od okresu dojrzewania do 40. roku zycia.

© Mezczyzni - od okresu dojrzewania do 45. roku zycia.
Jakie otrzymacie wsparcie psychologiczne
W ramach programu leczenia nieptodnosci pary majg zapewniong opieke psychologiczna.

Zmierzenie sie z problemem zaburzen ptodnosci jest dla wielu pacjentéw duzym wyzwaniem. Diagnostyce i leczeniu towarzyszg czesto obawy i trudne emocje, dlatego wazne jest
profesjonalne wsparcie pary w catym procesie leczenia

Para, ktéra decyduje sie na leczenie z wykorzystaniem komorek rozrodczych lub zarodkéw pochodzacych z dawstwa, musi uzyskac od psychologa zaswiadczenie potwierdzajace
gotowos¢ do rodzicielstwa niegenetycznego.

Liczba konsultacji psychologicznych jest nielimitowana. O liczbie wizyt psychologicznych decyduje para i psycholog.
Mapa placowek

Jesli spetniacie warunki programu, zgtoscie sie z dokumentacjg medyczng do jednej z placéwek, ktére realizujg program.

Nazwa lub adres placéwki Wybierz wojewodztwo z listy

Szukaj v

L.p. Nazwa Miejscowos¢ Adres

Wczytywanie danych....

Jak duze jest finansowanie

Rzadowy program potrwa do 31 grudnia 2028 r. Przeznaczono na niego 500 min zt w kazdym roku. £acznie to co najmniej 2,5 mlid zt.

medycznie wspomaganej prokreacji, na lata 2024-2028

Program Leczenia nieptodnosci obejmujace procedury medycznie wspomaganej prokreacji, w tym zapt&dnienie pozaustrojowe prowadzone w osrodku

Odpowiedzi na pytania pacjentow
[~ Czy w programie moga wzig¢ udziat pary, ktére juz wczedniej korzystaty z procedury zaptodnienia pozaustrojowego?
Tak. Nie ma znaczenia, czy leczenie byto finansowane przez pacjentéw, czy uczestniczyli w ktéryms z programéw finansowanych ze srodkéw publicznych.

Nie ma tez znaczenia, czy leczenie zakonczyto sie sukcesem, ani to, ze para ma juz dziecko z cigzy, ktéra powstata naturalnie - jesli obecnie stwierdzono nieptodnos¢ i para spetnia
kryteria kwalifikacji.


https://pacjent.gov.pl/artykul/onkoplodnosc-wazny-problem
https://www.gov.pl/web/zdrowie/leczenie-nieplodnosci-obejmujace-procedury-medycznie-wspomaganej-prokreacji-w-tym-zaplodnienie-pozaustrojowe-prowadzone-w-osrodku-medycznie-wspomaganej-prokreacji-na-lata-2024-2028

[~ Co dyskwalifikuje pare? Czy s przeciwskazania do udziatu w programie?
Para nie moze wzig¢ udziatu w programie, jesli:

© nie spetnia kryteriow kwalifikacji
© zlozy pisemna rezygnacje z udziatu

© wystepuja przeciwskazania medyczne:
1. jedli korzysta z wtasnych komérek jajowych lub dawstwa nasienia:

e nieodpowiednia reakcja na stymulacje jajeczkowania (nie pozyskano co najmniej dwdch dojrzatych komoérek jajowych w dwéch cyklach stymulacji - w kazdym z osobna),

e czynniki medyczne, ktére uniemozliwiajg wykonanie procedury in vitro

2. jesli korzysta z dawstwa oocytéw lub dawstwa zarodka - czynniki medyczne, ktére uniemozliwiajg wykonanie procedury in vitro.

[~ Czy w przypadku korzystania z dawstwa nasienia, oocytéw lub zarodka wymagana jest opinia psychologa o gotowosci do rodzicielstwa niegenetycznego?
Rodzicielstwo jest pieknym, ale i trudnym doswiadczeniem. Korzystanie z dawstwa komoérki rozrodczej lub dawstwa zarodka taczy sie z koniecznosciag zaakceptowania tego, ze
dziecko, ktére sie urodzi, nie bedzie genetycznym dzieckiem pary.

Placéwka, ktéra realizuje program, zapewni parom odpowiednig opieke psychologiczng.

Jedli para zdecyduje, ze w leczeniu wykorzysta komorki rozrodcze, ktére pochodzg z dawstwa niepartnerskiego lub z dawstwa zarodka, psycholog musi potwierdzi¢, ze partnerzy sg
Swiadomi, co to oznacza i gotowi na te forme leczenia oraz docelowo rodzicielstwa.

[~ Czy w programie pacjenci mogg korzystac z nielimitowanych konsultacji z psychologiem?

W ramach programu uczestnicy mogga korzystac z nielimitowanych konsultacji z psychologiem. Jednakze, co do zasady ich celem jest weryfikacja w zakresie gotowosci do
rodzicielstwa, procedury medycznie wspomaganej prokreacji oraz dorazna pomoc psychologiczna w zwigzku z mozliwym niepowodzeniem procedury. Wizyty psychologiczne w
ramach programu nie moga zastgpic terapii.

[~ Czy refundacja obejmie réwniez kriotransfery u par, ktére majg kriokonserwowane zarodki w ramach wczes$niej realizowanych procedur (niezalezne od ich zZrédet finansowania)?
Czy w tym przypadku o udziale w programie zdecyduje wiek?

Tak. Pary, ktére majg utworzone i kriokonserwowane zarodki, mogg skorzysta¢ z mozliwosci ich transferowania w ramach programu.

W takiej sytuacji - zgodnie z zasadq dostepu do leczenia - kryterium wieku do kwalifikacji jest ta sama granica, co przy korzystaniu z dawstwa zarodka tj. kobiety do 45. roku
zycia, mezczyzni do 55. roku zycia.

[~ Czy minimalny prég wieku do skorzystania z programu to 18 lat?

Dla os6b, ktére chcg zabezpieczy¢ ptodnosc na przysztosc, ta bariera jest dojrzato$¢, ktéra pozwala na pozyskanie komoérek rozrodczych.

Osoby dotkniete nieptodnoscig przed leczeniem in vitro muszg wyczerpac wszystkie inne dostepne metody leczenia. Nie ma wiec koniecznosci ustalania tej granicy wieku.
[~ Jak bedzie wygladata diagnostyka i ustalanie kolejnosci par zgtaszajgcych sie w ramach programu do zaptodnienia in vitro?
Diagnostyka zalezy od stanu zdrowia obojga partneréw i przebiegu dotychczasowego leczenia.

Leczenie nieptodnosci metoda in vitro moze by¢ rozpoczete, jesli zawiodty wszystkie inne dostepne metody. Chyba Ze, zgodnie z aktualng wiedzg medyczng, para nie ma mozliwosci
na cigze w wyniku innego leczenia.

Kolejnos¢ leczenia zalezy od kolejnosci zgtoszen do osrodka i od kolejnosci kwalifikacji.
[~ Kto bedzie tworzyt standardy kwalifikujgce do zabiegu i jak to bedzie w praktyce wygladato?
Osrodki leczenia nieptodnosci majg ustawowy obowigzek posiadania procedur jakosciowych, ktére dotyczg kluczowych i krytycznych etapéw leczenia.

Program okresla zakres badan, ktéry musi by¢ wykonany u kazdej pary, oraz warunki kwalifikacji. Ostateczng decyzje podejmuje zespét terapeutyczny (lekarz, diagnosta laboratoryjny,
embriolog i - w niektérych przypadkach - psycholog).

[~ Para, ktéra chce dotgczy¢ do programu, musi udokumentowac roczne leczenie nieptodnosci tradycyjnymi metodami. Jakie to metody? O jakg dokumentacje chodzi?

Kwalifikacja do leczenia w programie to zadanie realizatora.

Osrodki leczenia nieptodnosci, kwalifikujgc pary do in vitro, analizuja, czy zostaty wyczerpane wszystkie inne, dostepne metody, ktére mogtyby by¢ zastosowane w danej sytuacji
klinicznej - czyli w odniesieniu do problemu zdrowotnego, ktéry dotyczy pary.

[~ Kto bedzie zarzadzat srodkami, ktére rzad przeznaczyt program?

Program jest realizowany i rozliczany przez Ministra Zdrowia.

[~ Czy jest jakas$ ustawa, ktéra reguluje finansowanie in vitro?

Obowigzek stworzenia programu polityki zdrowotnej, ktéry zapewni finansowanie leczenia nieptodnosci metoda in vitro, naktada na ministra zdrowia ustawa o $wiadczeniach opieki
zdrowotnej finansowanych ze srodkéw publicznych (Dz.U. z 2024 r. poz. 146)

Wysokos¢ srodkéw finansowych na ten cel réwniez zostata zabezpieczona w budzecie pafstwa w drodze ustawy.

[~ Co sie stanie z niewykorzystanymi zarodkami?

Te kwestie reguluje ustawa o leczeniu nieptodnosci. Prawidtowo rozwijajgce sie zarodki, ktére powstaty podczas leczenia nieptodnosci metodg in vitro, nie moga zosta¢ zniszczone. W
przypadku leczenia nieptodnosci metoda zaptodnienia pozaustrojowego przechowywanie zarodkéw jest finansowane w czasie trwania programu do momentu ich wykorzystania. Po
tym czasie para samodzielnie optaca przechowywanie zarodkéw do momentu ich wykorzystania lub przekazania do dawstwa zarodkéw.

[~ Czy sg przepisy, ktére chronig zarodki przed stosowaniem praktyk eugenicznych - np. zakazana selekcja pod katem jakichkolwiek cech fenotypowych?

Przepisy ustawy o leczeniu nieptodnosci obwigzujg wszystkich, ktérzy leczg sie w Polsce z zastosowaniem metody in vitro - réwniez w ramach programu.

Zgodnie z regulacjami nie mozna stosowac technik medycznie wspomaganej prokreacji, aby tworzy¢ zarodki o pewnych cechach. Natomiast przy doborze zarodkéw, w tzw. dawstwie
zarodkéw, dba sie o to, by dawcy komérek rozrodczych, z ktérych powstat zarodek, byli fenotypowo zblizeni do przysztych rodzicéw.

[~ Czy u dzieci urodzonych dzieki metodzie in vitro czesciej diagnozuje sie wady wrodzone?

Nie ma zadnych dowodéw, ze ta metoda leczenia nieptodnosci zwieksza ryzyko wad wrodzonych.

[~ Czy wynik badania AMH jest kryterium kwalifikacji do programu?

Nie. Badanie w tym kierunku moze by¢ wykonane, aby okresli¢ stan zdrowia kobiety. W programie podstawowym kryterium kwalifikacji jest wiek.

[~ Czy wszystkie niezbedne procedury sg finansowane w ramach programu?

Tak. Program finansuje catg procedure in vitro. Refundowana jest kwalifikacja par, obowigzkowe badania oraz wszystkie czesci procedury in vitro, ktére s potrzebne do jej
skutecznego i bezpiecznego przeprowadzenia.

[~ Czy przechowywanie zarodkéw podczas trwania programu jest bezptatne az do ich wykorzystania lub do jego zakoriczenia - 31.12.2028., a po zakorczeniu programu para bedzie
musiata ponosic¢ optate za przechowywanie zarodkéw, az do ich wykorzystania lub oddania

Podczas trwania programu przechowywanie zarodkéw jest finansowane - do momentu ich wykorzystania. Nastepnie para samodzielnie optaca przechowywanie zarodkéw do
momentu ich wykorzystania lub przekazania do dawstwa zarodkoéw.

[~ Czy z programu sg finansowane réwniez leki? Czy bedg one refundowane na dotychczasowych zasadach?

Od 1 lipca 2024 r. zmienity sie zasady refundacji lekdw dla pacjentéw objetych leczeniem nieptodnosci w ramach programu.

Program nie obejmuje refundacji lekéw, natomiast udziat w nim jest wskazaniem do refundacji lekéw stosowanych podczas kontrolowanej hiperstymulacji jajnikow.
[~ Czy para w ramach programu moze wykonac¢ diagnostyke preimplantacyjng zarodka?
Umozliwia sie parom zakwalifikowanym do programu wykonywanie diagnostyki preimplantacyjnej na zasadach komercyjnych, w przypadku wskazan.

Diagnostyka preimplantacyjna nie jest Swiadczeniem wchodzgcym w zakres programu i nie stanowi elementu procedury medycznie wspomaganej prokreacji. Badanie genetyczne
zarodkéw powstatych metodg zaptodnienia pozaustrojowego nie warunkuje jej przebiegu, nie jest etapem procedury medycznie wspomaganej prokreacji oraz odbywa sie
niezaleznie, poza programem.

[~ Czy para w ramach programu moze dokona¢ zmiany realizatora?

Para moze zmienic realizatora w ramach programu po zakonczeniu cyklu medycznie wspomaganej prokreacji.



W przypadku zmiany realizatora po zakonczeniu jednego cyklu medycznie wspomaganej prokreacji, a przed rozpoczeciem kolejnego, para przekazuje te informacje wspélnie na
pismie do realizatora, w ktérym miata dotychczas udzielane $wiadczenie i zakonczyta cykl.

Podstawa prawna

Dz.U.z2024r.
1. Art. 48a ust. 16a ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze $rodkéw publicznych (poz.146 )

2. Ustawa z dnia 25 czerwca 2015 r. o leczeniu nieptodnosci (Dz.U. 2015 poz. 1087)

Do pobrania

1. Program wsparcia in vitro - plakat
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