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Souhrn — abstrakt:

Rocenka Narodniho registru asistované reprodukce (NRAR) 2012 pfinasi setfidéné a komentova-
né Udaje o lé¢bé asistovanou reprodukci v CR podle Gdaji evidovanych v NRAR.

Publikace obsahuje data za rok 2012. Nékteré ¢asové rady sahaji az do roku 2007.

Cilem Rocenky NRAR je poskytnout udaje:
1. o zasadach sbéru dat a jejich hodnoceni v NRAR

2. o absolutnich ¢&islech, tedy poctu pracovist poskytujicich I€é€bu metodami asistované
reprodukce a poctu Ié€ebnych cykli provadénych metodami asistované reprodukce (cyklu
IVF a cykli z IVF odvozenych)

3. o relativnich parametrech, tedy o Uspésnosti Ié€ebnych metod

Pouziti kratkych vytah(l z této publikace v dalSich pracich je dovoleno za pfedpokladu Upiného
citovani zdroje. Pro publikaci grafii nebo vétsiho objemu informaci je nutny souhlas Ustavu
zdravotnickych informaci a statistiky Ceské republiky, Palackého namésti 4, Praha 2 a Rady
Narodniho registru asistované reprodukce Ceské republiky.

Brief extracts from this publication, with exception of figures and maps, may be reproduced
provided the source is fully acknowledged. Proposals for reproducing figures or larger extracts
should be addressed to the Institute of Health Information and Statistics of the Czech Republic,
Palackeho namesti 4, Prague 2, Czech Republic and to Council of the National Registry of
Assisted Reproduction of the Czech Republic.
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Ceska republika

diagndza
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European Society of Human Reproduction and Embryology (Evropska spole¢nost
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embryotransfer
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intracytoplasmic sperm injection (intracytoplasmaticka injekce spermie)
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in vitro fertilisation (mimotélni oplozeni)

kryo embryo transfer (pfenos zmrazenych embryi)

preimplantation genetic diagnostic (preinplantacni geneticka diagnostika)
egg donation (darovani oocyt()

oocyte receipt (pfijeti darovanych oocytl)

embryo receipt (pfijeti darovanych embryi)

freeze all (zamrazit vSe (0o./emb.))
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Uvod

Ustav zdravotnickych informaci a statistiky Ceské republiky (UZIS CR) vydava opét publikaci
JAsistovana reprodukce” ve spolupraci s Narodnim registrem reprodukéniho zdravi — Narodnim
registrem asistované reprodukce jako soucast edice ,Zdravotnicka statistika“. Publikace uvadi
setfidéné a komentované statistické Udaje o |é&bé& asistovanou reprodukci v roce 2012 v Ceské
republice. Nékteré ¢asové fady sahaji az do roku 2007.

Pro tuto publikaci jsou vyuzivdna data Narodniho registru asistované reprodukce (NRAR),
ktery se fidi zavaznymi pokyny NZIS — Pokyny k obsahu datové struktury, které jsou uvedené
na internetovych strankach UZIS CR  (http://www.uzis.cz/registry/narodni-zdravotni-registry/nr-
reprodukcniho-zdravi/nr-asistovane-reprodukce). Pozadovana data jsou od roku 2007 do registru
vkladana jednotlivymi Centry asistované reprodukce elektronicky prostfednictvim internetového
pfipojeni pfes zabezpeleny protokol https. Od roku 2010 do dubna 2012 byly udaje do registru
sbirany v anonymizované podobé. Poclty narozenych a pocty potratd z umélého oplodnéni,
uvedené v této publikaci, vychazi pouze z udaju, které maji centra asistované reprodukce
k dispozici a nejsou pravdépodobné uplné.

Hlavnimi kritérii tfidéni dat, ktera jsou v publikaci uvedena, jsou pFedevsim vék Zeny pfi
zahajeni cyklu, zamysleny cil cyklu a diagnéza Zeny, resp. neplodného paru.

Publikace je ¢lenéna do ¢asti.

V teoretické Casti jsou prezentovany definice pojml podle Svétové zdravotnické organizace a
podrobné pfedstaven Narodni registr asistované reprodukce, udaje v ném sledované a princip
sbéru a hodnoceni dat v NRAR.

Analyticka ¢ast rozebira data NRAR se zaméfenim na pracovisté, na pacientky a na efektivitu
cykll asistované reprodukce.


http://www.uzis.cz/registry/narodni-zdravotni-registry/nr-reprodukcniho-zdravi/nr-asistovane-reprodukce
http://www.uzis.cz/registry/narodni-zdravotni-registry/nr-reprodukcniho-zdravi/nr-asistovane-reprodukce
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Zakladni pojmy

»Asistovana reprodukce® je souhrn postupl, vyuzivajicich k dosazeni téhotenstvi laboratorni
oSetfeni zarodecnych bunék (spermii, oocytll) a embryi.

Je dulezité védét, ze IéCba neplodnosti neplodného paru nevyzaduje ve vétsSiné pripadl pouziti
metod asistované reprodukce, ty se pouzivaji jen v pfipadé nékterych diagnéz. NRAR tedy neni
zobrazenim |éCby neplodnosti vSeobecng, ale pouze tam, kde byly pouzity metody asistované
reprodukce.

Metody asistované reprodukce nemuseji slouzit jen k bezprostiednimu dosazeni téhotenstvi (napf.
jde-li o skladovani vlastnich spermii nebo oocytd pro pouziti v budoucnosti), ani nemuseji byt
pouzivany k lé¢bé neplodnosti (napf. jde-li o pouziti kryokonzervovanych spermii manzela
k otéhotnéni Zzeny, zatimco muz je dlouhodobé v zahranici). VétSina postupll asistované
reprodukce nicméné je provadéna praveé k co nejdrivéjSimu dosazeni t€hotenstvi.

S rozvojem genetickych metod se stale vétsi ¢ast cykll AR provadi s cilem provést preimplantacni
genetickou diagnostiku, aniz by lo o neplodnost — i tyto cykly jsou v NRAR evidovany.

»centrum® je zdravotnické pracovisté, provadéjici IéEbu asistovanou reprodukci.

,Cyklus“ je jednotkou sledovanou v NRAR - je to proces sledovani a/nebo IéCby, sméfujici za
pomoci metod asistované reprodukce k otéhotnéni dané Zeny, vétSinou v obdobi od jedné
menstruace do menstruace pfisti. Tento pojem je celosvétové pouzivany, a tak ho - ac€ je
v podstaté nelogicky (cilem “cyklu” je cykli¢nost zruSit, tedy navodit t&€hotenstvi) - pouzivame i zde.

V pfipadé pouziti asistované reprodukce k uskladnéni oocytl a jejich pouziti v budoucnu, nebo
k darovani oocyt(, je cyklus definovan analogicky, nicméné kon&i zmrazenim €i darovanim oocytu,
a tedy jeho efektivita, co se tyCe otéhotnéni, nemize byt hodnocena.

NRAR podle cile cyklu rozliSuje 7 zakladnich druh Cyklu (ve smyslu vySe uvedeného procesu
sledovani nebo IéCby):

Cyklus IVF (,,ivf“) je cyklus, kde bylo provedeno mimotélni oplozeni (in vitro fertilizace). Samo
oplozeni se provadi bud pfidanim spermii k vaji¢ku (coz se oznacuje jako ,oplozeni IVF*), nebo
vpichnutim spermii do vaji¢ek (metoda ICSI). Tuto nejednoznaénost nazvu ,IVF* zatim NRAR ve
shodé se svétovymi registry respektuje.

Cyklus KET (,,ket“) (kryoembryotransfer) je cyklus s transferem rozmrazenych embryi,
uchovanych z pfedchazejiciho cyklu IVF. V mezinarodnich registrech se uziva téz nazev FET
(frozen embryo transfer)

Cyklus Darovani oocytu (,,ed“) je poskytnuti svého oocytu jiné osobé, v Ceské republice
vzhledem k zakonu tedy jinému neplodnému paru. Cyklus této Zeny — darkyné — je veden
samostatné, oddélené od cyklu pfijemkyné, a v NRAR konc€i vyCislenim poctu darovanych vajicek.

Cyklus Darovani embrya je poskytnuti svého embrya jiné osobé, v Ceské republice vzhledem

k zakonu tedy jinému neplodnému paru. Embryo samozfejmé pochazi z cyklu, ktery byl v NRAR jiz
dfive registrovan.

Cyklus Pfijeti (darovaného) oocytu (,00R¥) je akce reciproéni k darovani oocytu, v Ceské
republice vzhledem k zakonu pfijima oocyt vZdy neplodny par.

Cyklus Prijeti (darovaného) embrya (,,EmR“) je akce reciproéni k darovani embrya, v Ceské
republice vzhledem k zakonu pfijima embryo vzdy neplodny par.

Cyklus Freeze —all (,,FREEZ") ma za cil zmrazit vSechny oocyty nebo embrya s cilem uchovan
plodnosti do budoucna.



Definice WHO

Pro spravné vzajemné porozuméni jsou nutné jednoznacné definice nékterych pojmd. Protoze
i v mezinarodnim méfitku byly nékteré definice vykladany razné, vytvofila v roce 2002 pracovni
skupina International Committee Monitoring Assisted Reproductive Technologies (ICMART) na
zadost Svétové zdravotnické organizace (WHO) seznam pojmU pouzivanych v asistované

NRAR, Asistovana reprodukce v CR 2012

reprodukci a jejich vysvétleni. Je zakladem sbéru dat do mezinarodnich registra.

Vzhledem k jednoznac¢nosti vi¢i mezinarodnim registrim jsou v nasledujici tabulce ponechany

i doslovné anglické nazvy pojmu.

1. Definice pojmu podle WHO

Cesky termin

Asistovana
reprodukéni
technologie
(Metody
asistované
reprodukce)

Cyklus s aspiraci

Cyklus s embryo-
transferem

Embryo

Embryotransfer

Gestadni stari

Gestadni vacek

Implantace

Intracytoplasmatic
ka injekce
spermie (ICSI)

IVF

Anglicky termin

Assisted
Reproductive
Technology
(ART)

Aspiration cycle

Embryo transfer
cycle

Embryo

Embryo transfer
(ET)

Gestational age

Gestational sac

Implantation

Intracytoplasmic
sperm injection
(ICSl)

IVF

Vysvétleni

VSechny procesy nebo |é€ebné postupy, které in vitro pracuji

s lidskymi oocyty a spermiemi nebo embryi

s cilem dosahnout t&hotenstvi. Je to pfedevsim (ne v8ak pouze)
IVF a transcervikalni embryotransfer, GIFT, ZIFT, transfer embrya
do tuby, kryokonzervace gamet a embryi, darovani oocytu

a embrya a ndhradni matefstvi. ART neobsahuje asistovanou
inseminaci (umélou inseminaci) pouzivajici spermie od partnera
zeny nebo od darce spermii.

Zahajeny cyklus umélého oplodnéni, v némz byl punktovan jeden
nebo vice folikull a aspirovan jejich obsah, at uz byly ziskany
oocyty &i nikoliv.

Cyklus ART, v némz bylo pfeneseno do délohy nebo do
vejcovodu jedno nebo vice embryi.

Produkt koncepce od chvile oplozeni do konce embryonalniho
stadia 8 tydn( po oplozeni

(termin ,pre-embryo® nebo ,délici se konceptus® byl nahrazen
terminem ,embryo®).

Postup, pfi némz je embryo (embrya) umisténo do délohy nebo
vejcovodu.

Stafi embrya nebo plodu vypoctené pfictenim 14 dnu (2 tydn()
k poc¢tu ukon&enych tydnu od oplozeni.

Tekutinou vyplnéna struktura obsahujici embryo, ktera se vyviji
v Casném téhotenstvi, vétdinou v déloze.

Pfilnuti a nasledné proniknuti blastocyty (bez zony pellucidy),
vétSinou do endometria, které za€ina 5—7 dni po oplozeni.

Postup in vitro fertilizace, kdy je injikovana jedna spermie skrz
zonu pellucidu do oocytu.

Postup ART, ktery zahrnuje mimotélni oplozeni.



Klinicka gravidita

Klinicky potrat

Kontrolovana
(Fizena)
ovarialni
hyperstimulace

Kryokonzervace

Nahradni
prijemkyné

Oplozeni

Plod

Podil klinicky
téhotnych

Podil porodu

Podil porodi
zivého ditéte

Preimplantacni
geneticka
diagnostika
(PGD)
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Clinical
pregnancy

Clinical abortion

Controlled
ovarian
hyperstimulation
(COH)

Cryopreser-
vation

Gestational
carrier
(Surrogate
mother)

Fertilization

Fetus

Clinical
pregnancy rate

Delivery rate

Live birth
delivery rate

Preimplantation
genetic
diagnosis
(PGD)

Téhotenstvi prokazané klinickymi nebo UZ metodami (UZ
zobrazeni gestaéniho vacku). Patfi sem i ektopicka gravidita.
Viceletné gestalni vacky u jedné pacientky jsou pocitany jako
jedna klinicka gravidita.

Potrat klinické gravidity, ktery probé&hl v dobé& od diagnézy gravidity
do 20. ukon¢eného tydne stafi t&éhotenstvi.

Lécba indukujici vyvoj vice ovarialnich folikuld s cilem ziskat vice
oocytu pfi aspiraci folikul(.

Zamrazeni a skladovani gamet, zygot nebo embryi.

Zena, jejiz t&hotenstvi vzniklo ze spermi a oocyt( tfeti strany.
Nosi téhotenstvi se zamérem nebo se souhlasem, Ze dité bude
mit za rodie jednu nebo obé osoby, které vytvofily zarodeéné
buriky.

Proniknuti spermie do oocytu a splynuti genetického materialu,
vedouci k vyvoji zygoty.

Produkt koncepce od ukon&eni embryonalniho vyvoje (v 8. tydnu
po oplozeni) do porodu nebo potratu.

Pocet klinickych gravidit vyjadfeny v pfepoctu na 100 zahajenych
cykll, na 100 cykld s odbérem oocytl z ovarii, nebo na 100 cykld
s embryotransferem. Udaj o podilu klinicky t&hotnych musi vzdy
obsahovat udaj o tom, zda je vztaZen na cykly zahajené,

s odbérem oocytu nebo cykly, kde byl proveden embryotransfer.

Pocet porodl vyjadreny v pfepoctu na 100 zahajenych cykld, na
100 cyklu s odbérem oocytl z ovarii, nebo na 100 cyklu

s embryotransferem. Udaj o podilu porodi musi vzdy obsahovat
udaj o tom, zda je vztazen na cykly zahajené, s odbérem oocytd
nebo cykly, kde byl proveden embryotransfer. Obsahuje porody
zivych i mrtvych plodd. Poznamka: porod jednocetné gravidity,
dvoj¢at nebo vice plodu je registrovan jako jeden porod.

Pocet porodl Zivého ditéte vyjadreny v prfepoctu na 100
zahajenych cykld, na 100 cykld s odbérem oocytd z ovarii, nebo
na 100 cykld s embryotransferem. Udaj o podilu porodd musi
vzdy obsahovat Udaj o tom, zda je vztazen na cykly zahajené,

s odbérem oocytli nebo cykly, kde byl proveden embryotransfer.
Obsahuje porody, kde byl porozen alespon jeden zivy plod.
Poznamka: porod jednocetné gravidity, dvoj¢at nebo vice plodu je
registrovan jako jeden porod.

VysSetfeni bunék z preimplantacnich embryi s cilem detekce
genetickych a/nebo chromozomalnich vad pfed
embryotransferem.



Preklinické
téhotenstvi
(biochemické
téhotenstvi)
Preklinicky potrat

Pfijemkyné

Samovolny potrat

Sterilita

Terminovy porod

Zahajeny cyklus

Zamlkly potrat

ZIFT

Zru8eny cyklus

Zygota
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Preclinical
pregnancy
(biochemical
pregnancy)

Preclinical
abortion

Recipient

Spontaneous
abortion

Infertility

Full-term birth

Initiated cycle

Missed abortion

Zygote intra-
Fallopian
transfer (ZIFT)

Cancelled cycle

Zygote

Téhotenstvi, jehoz prikaz je zalozen pouze na biochemickych
vySetfenich séra nebo moce, pfed UZ prikazem gesta¢niho
vacku.

Potrat, ktery nastal pfed klinickym nebo UZ prikazem
téhotenstvi.

Zena, ktera v ART cyklu dostava oocyt nebo embryo od jiné Zeny.

Samovolna ztrata klinické gravidity pfed 20. ukonéenym tydnem.
Je-li neznamé stafri gravidity, je to plod mensi nez 400 g (podle
WHO ICMART)

Podle platné legislativy v Ceské republice je samovolnym
potratem rozumén plod, ktery neprojevuje ani jednu ze znamek
Zivota a soucasné jeho porodni hmotnost je niz8i nez 500 g a
pokud ji nelze zjistit, jestlize je téhotenstvi kratsi nez 22 tydnd.

Neotéhotnéni po alespor jednom roce nechranéného pohlavniho
styku.

Porod ve 37. nebo pozdé&jSim gestaénim tydnu, at jiz jde o Zivy
nebo mrtvy plod.

Lécba ART, kdy je zené provedena stimulace vaje¢nik(, nebo
monitorovani v pfipadé samovolnych cykll, pfiéemz nezalezi na
tom, zda byla provedena aspirace folikulU.

Klinicky potrat, kde produkt poceti neni samovolné vyloucen
z délohy.

Postup, jimz je zygota ve vyvojovém stadiu prvojader pfenesena
do vejcovodu.

Cyklus ART, v némz byla provedena ovarialni stimulace nebo
monitorovani s cilem provést ART, ale ktery nedospél k aspiraci
folikull, nebo — v pfipadé rozmrazeného embrya — k transferu.

Diploidni burika, jez je vysledkem oplozeni oocytu spermii, a ktera
se nasledné vyviji v embryo.

Plodnost — fyziologicka fakta

Pro dobré porozuméni dale uvedenym tabulkam a graflim je potfebi uvést néktera zakladni Cisla
a principy, z nichZ asistovana reprodukce v Ié¢bé Clovéka vychazi.

1. Zena je plodna od puberty do menopauzy, nicméné na zacatku a ke konci tohoto obdobi je
jeji plodnost vyrazné nizsi. Vzhledem k vyraznému poklesu plodnosti jiz od 35 let véku je
nutno vzdy vzit v ivahu vék Zeny — cykly jsou proto analyzovany oddélené ve 3 vékovych
skupinach.

Jakykoliv vysledek vyjadrujici efektivitu IéCby asistovanou reprodukci, ktery by nebral
v uvahu vék zen, postrada témér vzdy realnou informaéni hodnotu a vede spise k zmateni.
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To se tyka prfedevSim pravdépodobnosti otéhotnéni a ev. i poctu ziskanych oocytd, vysledkul
stimulace, vysledk( kultivace embryi, atd. V analyzach jsou proto zeny rozdéleny na 3 skupiny
podle véku a jejich vysledky jsou hodnoceny oddélené.

2. Embrya, at jiz pfirozené vejcovodem vstupujici do délohy nebo vnesena embryotransferem
implantuji nezavisle - podle pravidel matematické kombinatoriky (obdoba hodu kostkou a
pravdépodobnosti, Ze padne Sestka. Kazdé dalSi vnesené embryo Ize pfirovnat k dalSimu
hodu kostkou.) Vzdy plati, Zze po vneseni 2 embryi do délohy bude pravdépodobnost
otéhotnéni zeny vyssi, nez pfi vneseni pouze jednoho. Totéz pak plati i pro dale
libovolné se zvySujici poCet vnesenych embryi. Proto nelze porovnavat udaje o
pravdépodobnosti otéhotnéni po cyklu asistované reprodukce (Pregnancy rate - PR) za CR
s Udaji jinych zemi nebo PR pro rGzna pracovisté bez znalosti toho, kolik embryi bylo
v dané vékové skupiné sledovanych cyklu transferovano.

3. Primérna pravdépodobnost otéhotnéni zdravé zeny véku do 35 let, ktera ma
pravidelny nechranény pohlavni styk se zdravym muzem, je 16%, Zena tedy v priméru
otéhotni za 6 menstruaénich cykl. Efektivitu 1éCby asistovanou reprodukci je nutno vzdy
vidét ve vztahu k pfirozené nadéji na téhotenstvi u Clovéka.

Narodni registr asistované reprodukce — NRAR

Narodni registr asistované reprodukce (NRAR) eviduje data o vSech Zenach, u kterych byla
zahajena ovarialni stimulace, nebo bylo zahajeno monitorovani za ucelem Ié¢by sterility. Sledovani
IVF cyklu zajistuje nezbytné informace o zplsobu, pribéhu, vysledcich a pfipadnych komplikacich
pro potfeby odbornych zdravotnickych pracovniki. NRAR je celoploSnym populaénim registrem.
NRAR vznikl v letech 2005-2006 na pudé& Ministerstva zdravotnictvi — Ustavu zdravotnickych
informaci a statistiky CR (UZIS CR), v Koordina&nim stfedisku pro resortni zdravotnické informadni
systémy (KSRZIS). Za odbornou spoleénost — Sekci asistované reprodukce Ceské gynekologicko-
porodnické spolednosti — se tvorby NRAR Gdastnili MUDr. Karel Rezabek, CSc. a MUDr. Milan
Mrazek, PhD.

Od roku 2007 je systém provozovan jako webova aplikace s centralni databazi. Centra
asistované reprodukce vkladaji data do registru prostfednictvim internetového pfipojeni pfes
zabezpeceny protokol https.

Spréavce registru: Ustav zdravotnickych informaci a statistiky CR (UZIS CR)
Zpracovatel registru: Koordina&ni stfedisko pro resortni zdravotnické informacni systémy (KSRZIS)
Rok spusténi: Zkusebni provoz od listopadu 2006, plny provoz od ledna 2007
Zpravodajské jednotky: Centra asistované reprodukce
Ugelem registru je evidence v8ech Zen, u kterych byla zahajena ovarialni stimulace nebo bylo

zahajeno monitorovani za ucelem lécby sterility (sterility vlastni nebo sterility jiné Zzeny v pfipadé
darovani oocytl) metodou mimotélniho oplodnéni (IVF) nebo pfibuznymi technikami.

Sledovani IVF cykll zajistuje nezbytné informace o zplsobu, pribéhu, vysledcich a pfipadnych
komplikacich pro potfeby odbornych zdravotnickych pracovnikd, Ministerstva zdravotnictvi CR,
zdravotnich pojiStoven i pro mezinarodni vykazovani udaju.
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Ziskané informace umoznuji hodnoceni IéCebnych postupl a jsou vyuzivany pro fizeni
a zkvalitfiovani péce o neplodné pary a pro realizaci statni politiky v oblasti asistované reprodukce
a lécby sterility.

PRAVNIMI PREDPISY souvisejicimi s NRAR jsou:

e Zakon €. 372/2011 Sb., o zdravotnich sluzbach a podminkach jejich poskytovani (zakon
o zdravotnich sluzbach)

e Zakon €. 373/2011 Sb., o specifickych zdravotnich sluzbach

¢ Vyhlaska ¢. 116/2012 Sb., o prfedavani udaju do Narodniho zdravotnického informaéniho
systému

o Zakon ¢.227/2006 Sb., o vyzkumu na lidskych embryonalnich bufkach a souvisejicich
¢innostech a 0 zméné nékterych souvisejicich zakonu, ve znéni pozdéjSich predpisl

e Zakon €. 101/2000 Sb., o ochrané osobnich Udaju a o zméné nékterych zakond, ve znéni
pozdéjsich predpist

e Zakon €. 296/2008 Sb., o zajisténi jakosti a bezpecnosti lidskych tkani a bunék urenych
k pouziti u lovéka a 0 zméné souvisejicich zakonu, ve znéni pozdéjSich predpis

Zavazné pokyny NZIS — Metodicky pokyn pro spravné vyplnéni polozek registru — Narodni
registr  asistované reprodukce (http://www.uzis.cz/registry/narodni-zdravotni-reqgistry/nr-
reprodukcniho-zdravi/nr-asistovane-reprodukce).

Udaje sledované v NRAR

Identifikace zeny

Vychozi zdravotni udaje Zeny a muze

Pribéh cyklu — stimulace, odbér oocytli nebo rozmrazeni embryi
Oplozeni a vyvoj zygot/embryi

Embryotransfer

Komplikace cyklu u Zeny

Preimplantacni geneticka diagnostika

Shrnuti a uzavfeni cyklu

9. Vysledek cyklu — zda Zena otéhotnéla

10. Vysledek gravidity — zda porodila a kdy, kolik déti

11. Dodate¢né udaje (ukonceni skladovani zygot/embryi,...)

NN =

Princip sbéru a hodnoceni dat v NRAR

1. NRAR vychazi z nejvyssich standard( registri asistované reprodukce ve svété. Zasilani
cykld do NRAR je prospektivni a povinné pro vSechny poskytovatele asistované repro-
dukce, NRAR je veden nezavislou statni instituci Ministerstva zdravotnictvi — Ustavem
zdravotnickych informaci a statistiky CR (UZIS CR). Princip sbé&ru dat do NRAR spodiva
primarné v evidenci cykld, nikoliv pacientek — tak, jako je v oboru AR ve svété bézné.

2. NRAR sleduje cykly asistované reprodukce, v nichZz se pracuje s oocyty nebo embryi
mimo télo zeny, a to vCetné pfipravy Ci sledovani Zzeny k tomu nalezejici. Nesleduje tedy
cykly s inseminaci Zzeny, ani se nezabyva kryokonzervaci spermatu.
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Cyklus je zadavan do NRAR v okamziku, kdy o ném bylo rozhodnuto (,intention to treat®).
Lze tak nejlépe sledovat kompletnost dat o cyklu. Nasledné je informace o pribéhu cyklu
v NRAR opakované doplnovana.

Cyklus sledujeme z pohledu zeny, ktera |éCbu podstupuje. Cyklus je tedy vazan ke
konkrétni zené. Sledovat cyklus z pohledu muze — poskytovatele spermii — neni vhodné,
nebot naprosta vétSina péce/léCby se odehrava u zeny. Ani sledovani cyklu z pohledu
embryi — napf. teprve od okamziku, kdy jsou k disposici rozmrazena embrya — neni
vhodné, nebot’ na rozdil od embryi Zena cyklus emoéné proziva, investuje do néj svij ¢as
a pfipadné i péc¢i v ném poskytnutou hradi — a to i v pfipadé, Ze nakonec nemusi byt
embrya pro transfer k disposici.

Cilem cyklu asistované reprodukce je — v souladu s definici Ié€by asistovanou reprodukci —
pouziti embryi k dosazeni téhotenstvi, ale cyklus nemusi k téhotenstvi sméfovat vzdy
bezprostifedné, ihned. NRAR eviduje i cykly, kde pouziti ziskanych oocytld ¢&i embryi
k otéhotnéni je planovano az v budoucnu, napfiklad u Zen pfed onkologickou Ié¢bou
poskozujici ovaria. Obdobné eviduje NRAR i cykly zen, které se rozhodnou uschovat si své
oocyty v kryobance pro pouziti v dobé, kdy uz jejich ovaria z didvodu véku nebudou
schopna kvalitni oocyty poskytnout. NRAR eviduje i cykly darkyn, a to oddélené od cykl(
pfijemkyn. Vzhledem k tomu, Zze NRAR eviduje i tyto cykly, které nemaiji za cil otéhotnéni
bezprostfedné v dobé svého provedeni, je nutné takové cykly pfed zahajenim vypoctl
efektivity (otéhotnéni) oddélit. Poznamka: NRAR neeviduje odbér oocytd pro Ccisté
vyzkumné védecké ucely, pokud by se na nékterém specializovaném pracovisti provadél.
NRAR neeviduje cykly s inseminaci zeny, ani se nezabyva kryokonzervaci spermatu

Hlavnim cilem pouziti metod asistované reprodukce je porod zdravého zivého ditéte. Jako
méfitko pro efektivitu cykll asistované reprodukce je vSak porod pfilis ¢asové vzdaleny od
IéCby neplodnosti asistovanou reprodukci, a samo téhotenstvi je vystaveno mnoha rizikim,
ktera s vlastni Ié€bou asistovanou reprodukci nesouviseji. Proto zakladnim vystupnim
parametrem cyklt smérujicich k téhotenstvi je “klinicka gravidita”, tedy t&€hotenstvi viditelné
na ultrazvukovém vySetfeni, pfipadné prokazané laparoskopicky nebo histologicky. Tato
definice je v souladu s mezinarodni definici ESHRE.

a. Poznamka 1. pouha pozitivita hCG neni jesté klinickou graviditou zapoc&tenou do
NRAR, nebot podil tak malych gravidit, jejichZ vyvoj nasledné samovolné kon¢i, je velky
a velmi zavisly na citlivosti metody stanoveni hCG hormonu a na terminu jeho odbéru.
Proto se nikde na svété tzv. biochemické gravidity do registrii nezapocitavaiji.

b. Poznamka 2. Nékteré védecké publikace povazuji za vitalni té€hotenstvi az plodové
vejce s prokazatelnou akci srdeéni. To vSak je jiz pfilis naroény pozadavek, ktery ani
nema logicky ddvod. Ukolem lé&by metodami asistované reprodukce je predevsim
otéhotnéni, a hlavnim méfitkem celého procesu pak az porod. VnasSeni dalSich
mezistupriti do této plynulé fady vyvoje t€hotenstvi je nadbytecné.

Nazvoslovi ve svétovych registrech v nékterych pfipadech vychazi z historickych kofen

a neni zcela jednoznacné.

a. Cyklem IVF se vS8eobecné rozumi cyklus s jakymkoliv mimotélnim oplozenim,
nékdy vsak je ,IVF* popisem oplozeni metodou klasického pfidani spermii
k oocytiim, aniz by byla spermie pfimo vpichnuta do oocytu. Tuto nejednoznacnost
NRAR zatim ve shodé se své&tovymi registry respektuje
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b. V jinych pojmech NRAR pouziva jednoznacné logické oznaceni.

a. Darovani oocytu je poskytnuti svého oocytu jiné osobé, v Ceské republice
vzhledem k zakonu tedy jinému neplodnému paru. Cyklus této zeny —
darkyné — je veden samostatné, oddélené od cyklu pfijemkyné.

b. Darovani embrya je poskytnuti svého embrya jiné osob&, v Ceské
republice vzhledem Kk zakonu tedy jinému neplodnému paru. Embryo
samoziejmé pochazi z cyklu, ktery byl v NRAR jiz dfive registrovan.

c. PFijeti (darovaného) oocytu je akce reciproéni k darovani oocytu, v Ceské
republice vzhledem k zakonu pfijima oocyt vzdy neplodny par (az poté, co
darkyné oocyty daruje, je pfijemkyné/neplodny par pfijme).

d. Prijeti (darovaného) embrya je akce recipro¢ni k darovani embrya,
v Ceské republice vzhledem k zakonu pfijima embryo vzdy neplodny par.

Ukazatelé efektivity 1éCby metodami asistované reprodukce jsou predevSim Pregnancy
rate, Implantation rate a Take — home baby rate.

Pregnancy rate (PR) je podil zen, které otéhotnély, ze vSech zen, u nichz
a. byl zahajen cyklus
b. byly odebrany oocyty

c. byl proveden embryotransfer

pouzivaji PR podle bodu c/. Pfi posuzovani publikovaného PR je vzdy nutné si uvédomit,
na jakou vychozi skupinu Zen je PR vypocitan, tedy zda je podle bodu a nebo b nebo c.

PR sice vyjadiuje efekt cyklu z pohledu zakladniho cile neplodného paru — otéhotnéni, ale
umozfiuje srovnani pracovist nebo metod jen tehdy, byl-li sledovanym Zenam transferovan
stejny poCet embryi (viz nize — ,Plodnost — fyziologicka fakta“). Vzhledem k tomu, Ze realné
tomu tak témér nikdy neni, Ize PR jen obtizné pro srovnani pracovist nebo metod |éCby
pouzit.

Implantation rate (IR) je podil po¢tu plodovych vajec (gesta¢nich vacku viditelnych
ultrazvukovym vysetfenim v déloze) a poctu transferovanych embryi. Je parametrem
automaticky zohlednujicim transfer vicero embryi a umoziuje srovnani metod nebo
pracovist (za pfedpokladu stejného véku zen).

Take — home baby rate (THBR) je nejkomplexnéjSi ukazatel vysledku 1éEby neplodnosti,
ktery zohledriuje i vdechny téhotenské ztraty az do porodu. Je to podil Zzen, které porodily
(bez ohledu na pocet porozenych plod), ze vSech zen

a. u nichz byl zahajen cyklus
b. u nichZ byly odebrany oocyty

c. u nichz byl proveden embryotransfer

Stejné jako PR je THBR srovnatelny jen pfi stejném poctu transferovanych embryi a stejné
vékové struktufe pacientek.

THBR je oproti PR niz§i o nemalé téhotenské ztraty (typicky 25-30% Zen s prokazanou
klinickou graviditou posléze potraci). Téhotenské ztraty pfitom s metodami asistované
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reprodukce vétSinou nesouviseji. Proto je THBR jen malokdy uzivanym méfitkem vysledku
a kvality prace v asistované reprodukci.

Analyza dat NRAR

Tabulky, v nichz jsou zobrazena data o celkovém poc¢tu cykld zadanych do NRAR a pfislusnych
diagnozach €i pacientkach, vychazeji ze vSech dat zadanych do NRAR, tedy ze vSech zadanych
cykla.

K vytvofeni relativnich statistik o pribéhu cyklil pak Rofenka NRAR vyuziva pouze cykly
plausibilni, tedy takové, kde neni rozpor mezi Cilem cyklu a jeho skuteCnym pridbéhem v poctu
darovanych a pfijatych oocytl, kde Udaje o dosazené klinické gravidité jsou v registru zaneseny
a kde je v NRAR uveden Vysledek cyklu, tedy zda doslo k otéhotnéni.

Pracovisté poskytujici data — centra asistované reprodukce

2. Pocet center odesilajicich data do NRAR v jednotlivych letech

2a) vSechny cykly

Rok Odesilajicich Pocet center podle poctu cyklt odeslanych do NRAR
center A: 199 B: 100199 | C: 200499 | D: 500-1000 E: >1000
2007 27 4 1 5 13 4
2008 30 3 4 5 11 7
2009 30 2 1 8 12 7
2010 31 3 - 8 13 7
2011 36 4 - 13 12 7
2012 39 3 1 12 15 8
e Hranice velikosti center jsou ureny stejné jako v registru EIM.
e Ztabulky je patrné, Ze poCet center asistované reprodukce trvale vzrista.
2b) jen cykly s cilem Otéhotnét
Rok Odesilajicich Pocet center podle poctu cykll odeslanych do NRAR
center A: 1-99 B: 100199 | C: 200499 | D: 500-1000 E: >1000
2007 27 4 1 5 15 2
2008 30 4 3 7 11 5
2009 30 2 1 10 10 7
2010 31 3 - 10 11 7
2011 36 4 1 15 11 5
2012 39 4 - 18 12 5

e Zde jsou zapocCitany pouze cykly, sméfujici k |éEbé Zeny s neplodnosti, tedy cykly
IVF,PGD, OoR a EmR.
¢ Proto se néktera centra v tabulce posunula do skupiny s mensim poétem cykld.
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3. Graf: Podil jednotlivych center na celkovém po¢tu cykla s cilem otéhotnét
v roce 2012
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1 20 61 78| 203 237 252 304 320| 326| 329 | 343 351

378 | 380 | 400 409 | 412 | 424 445| 469 | 486 503 | 537 550 | 561

578 | 599 | 671 719 889 912 | 943 | 9911172 1228 1574 1859 2826

e Ztabulky i grafu je patrné, Ze vétSina center ma fadové stovky cykll, tedy jejich zkuSenost
s provadénim cykll je dostatecna a vyuziti pfFistroju i personalu také.

¢ Centra s malym poctem cykli mohou byt ta, ktera v daném roce teprve zahajila €innost.
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4. Pocty vsech cykli hlaSenych do NRAR v jednotlivych letech

Pocet cyklu

Rok hlaSenych do NRAR % oproti roku 2012 % narust proti pfedchozimu roku
2007 17 682 63,4

2008 21 316 76,5 120,6

2009 22 707 81,4 106,5

2010 23 798 85,4 104,8

2011 24 550 88,1 103,2

2012 27 879 100,0 113,6

e Ztabulky je patrné, ze pocet vSech cykll asistované reprodukce meziro¢né narusta, ale
narlst se zpomaluje.

5. Pocet cykli zaslanych do NRAR - tfidéno podle ,,Zamysleného cile* cyklu

Zamysleny cil Popis 2007 2008 2009 2010 2011 2012
ivf IVF , event. ICSI 12192 | 14150 | 12843 | 12733 | 12326 | 12296
ket KET — Kryoembryotransfer | 4 218 4793 4 896 5025 4 520 6 224
pgd PGD 530 590 478 503 608 754
ed Darovani oocytd 675 1 555 1 900 2 361 3110 3 696
OoR Pfijeti darovanych oocytl - 153 2 246 2 829 3735 4 297
EmR Pfijeti darovanych embryi - 10 94 126 90 169
freez Zamrazit vSe (0o / emb) - 26 231 194 152 426
jina Jiné 67 39 19 27 9 17
CELKEM evidovanych cykll 17682 | 21316 | 22707 | 23798 | 24550 | 27 879

Cyklu s cilem otéhotnét,

. IVF, KET, PGD, OoR, EmR 16940 | 19696 | 205857 | 21216 | 21279 | 23740

e Z tabulky je patrné, ze pocet ,klasickych* IVF cykll, tedy cykli s cilem |€Cit neplodnost, je
priblizné stabilni. Prudky narlst je v cyklech s cilem ,Darovat oocyty (ED)“ a v cyklech
s ,prijetim darovanych oocytll (OoR)“.

Pacientky

NRAR primarné sleduje jednotlivé cykly AR, nikoliv jednotlivé pacientky. Cykly asistované
reprodukce jsou nicméné pfifazeny Zzenam, u nichZ se dé&je vétSina léCebné péce a jejichZ vék,
diagnoza a dalSi faktory maji zasadni vliv na efektivitu I1éCby.

MuzZe NRAR nesleduje, vyjma jejich zakladni diagnézy a zpusobu ziskani spermii.

Zeny maji v NRAR uréenou ,Diagnézu hlavni“. Tabulka niZze je uvedena pro zakladni cykly
asistované reprodukce, tedy pro IVF, event. ICSI. ,Diagn6za hlavni“ u Zeny v cyklu (vS8echny cykly
zadané do NRAR) v jednotlivych letech
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6. ,,Diagnéza hlavni“ u zeny v cyklech s cilem ,,IVF/ICSI* v jednotlivych letech

6a) pocet cyklu

Nazev 2007 2008 2009 2010 2011 2012

Neuvedeno - 2 27 - - -
Neni zjiSténa patologie 3316 3745 3760 3540 3161 3127
Absolutni tubarni 1631 1 509 1449 1215 1272 1267
Tubarni relativni 1118 1163 1058 1 009 861 779
Ovarialni 3 938 4 558 2 - - -
Anowlace - 156 2 644 2889 2 807 2 593
Ovarialni selhani (i hrozici) - 79 999 1188 1 304 1288
Imunologickd 346 290 331 379 428 485
Endometrioza 603 675 721 680 787 885
Geneticka - 4 63 89 72 68
Jina 1240 1 969 1789 1744 1634 1 804
CELKEM 12 192 14 150 12 843 12733 12 326 12 296

6b) v procentech — z cykli v daném roce

Nazev 2007 2008 2009 2010 2011 2012

Neuvedeno 0,0% 0,0% 0,2% 0,0% 0,0% 0,0%
Neni zjisténa patologie 27,2% 26,5% 29,3% 27,8% 25,6% 25,4%
Absolutni tubarni 13,4% 10,7% 11,3% 9,5% 10,3% 10,3%
Tubarni relativni 9,2% 8,2% 8,2% 7,9% 7,0% 6,3%
Ovaridlni 32,3% 32,2% 0,0% 0,0% 0,0% 0,0%
Anowlace 0,0% 1,1% 20,6% 22,7% 22,8% 21,1%
Ovarialni selhani (i hrozici) 0,0% 0,6% 7,8% 9,3% 10,6% 10,5%
Imunologicka 2,8% 2,0% 2,6% 3,0% 3,5% 3,9%
Endometrioza 4,9% 4,8% 5,6% 5,3% 6,4% 7,2%
Geneticka 0,0% 0,0% 0,5% 0,7% 0,6% 0,6%
Jina 10,2% 13,9% 13,9% 13,7% 13,3% 14,7%
CELKEM 100,0% 100,0% 100,0% 100,0% 100,0% 100,0%

e Poznamka: Od roku 2009 doslo ke zméné metodiky: diagnéza ,Ovarialni pfic¢ina“ se nové
vykazuje oddélené podle toho, zda ovaria obsahuji hojné folikulli, které nedozravaiji
(,Anovulace®), nebo zda ovaria obsahuji minimum &i Zzadné oocyty (,Ovarialni selhani®).
Proto procentni hodnoty v téchto vyfazenych polich tabulky nejsou uvedeny.

o Tabulka ukazuje zakladni spektrum patologii ze strany zeny (u neplodnych pard lé€enych
zakladnim postupem AR, tedy IVF/ICSI

e Tam, kde je uvedeno ,Neni zjiS§téna patologie“ pamatujme, ze jde o Diagndézu Zzeny,
a nemala €ast z téchto pard ma patologii u muze.
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e Z tabulky je patrné, Zze pocet cykll s diagnézou ,Relativni tubarni sterilita“ klesa. Muze to

byt odrazem lepSi pé€e o Zeny béhem jejich Zivota - |éCby zanétd.

e Stoupa procento Imunologické indikace a Endometriozy — pravdépodobné diky prohloubeni

diagnostiky.

o Ztabulky vyplyva, Ze zastoupeni jednotlivych diagnéz Zeny je pomérné stalé.

e Prudky narlst diagnézy ,Ovarialni selhani“ odpovida prudkému narGstu cykld darkyn
a prijemkyn oocytd. To vSe je odrazem posunu snahy o té€hotenstvi u Zen vSeobecné do

vysSiho véku, kdy pak u €asti z nich jiz ovaria nejsou schopna tvorby kvalitnich oocytu.

o Statistika neodli$uje pacientky z Ceska a z ciziny. Z jinych zdrojd vyplyva, Ze zastoupeni

cizinek je vyrazné predevsim v oblasti Ovarialni selhani.

»IVF/ICSI*

Jina

Geneticka 14,7%

0,6%
Endometridoza
7.2%

Imunologicka
3,9%

Ovarialni selhani (i
hrozici)
10,5%

Anovulace

s darovanim oocytti)

Neuvedeno

0,0%

8a) Diagné6za muze v cyklech s cilem IVF, ev. ICSI

Ovarialni
0,0%

Graf: Zastoupeni ,,Diagnéza hlavni“ u zen v roce 2012 v cyklech s cilem

Neni zjiSténa
patologie
25,4%

Absolutni tubarni

10,3%

Tubarni relativni

6,3%

Diagn6za muze v jednotlivych skupinach cyklti v NRAR (vyjma cyklu

Diagnéza muz 2007 2008 2009 2010 2011 2012

Neni zjiSténa patologie 4 866 5116 4 658 4 642 4 968 5382
Azoospermie 626 698 680 682 768 839
Patologicky spermiogram 5894 7 290 7042 6 921 6 250 5613
Mala zasoba spermii ve spermabance 46 83 68 38 78 267
Jina 760 958 346 415 219 147
Geneticka - 5 49 35 43 48
CELKEM 12 192 14 150 12 843 12 733 12 326 12 296
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Diagnéza muz 2007 2008 2009 2010 2011 2012

Neni zjisténa patologie 39,91%| 36,16%| 36,27%| 36,46%| 40,31%| 43,77%
Azoospermie 5,13% 4,93% 5,29% 5,36% 6,23% 6,82%
Patologicky spermiogram 48,34%| 51,52%| 54,83%| 54,35%| 50,71%| 45,65%
Mala zasoba spermii ve spermabance 0,38% 0,59% 0,53% 0,30% 0,63% 2,17%
Jina 6,23% 6,77% 2,69% 3,26% 1,78% 1,20%
Geneticka 0,00% 0,04% 0,38% 0,27% 0,35% 0,39%
CELKEM 100,00%| 100,00%| 100,00%| 100,00%| 100,00%| 100,00%

e Ztabulky je patrné, Ze zfejma patologie u muze (Patologicky spermiogram + Azoospermie)
se vyskytla ve vice nez 2 vSech zakladnich cykli asistované reprodukce.

8b) Diagn6za muze v cyklech s cilem KET

Diagnéza muz 2007 2008 2009 2010 2011 2012

Neni zjisténa patologie 1664 1702 1743 1762 1 601 2 465
Azoospermie 232 247 253 254 294 429
Patologicky spermiogram 2104 2 562 2 666 2 655 2 461 2992
Mala zasoba spermii ve spermabance 14 16 19 8 52 162
Jina 204 266 186 326 85 123
Geneticka - - 29 20 26 53
CELKEM 4218 4793 4 896 5025 4519 6 224
Diagnéza muz 2007 2008 2009 2010 2011 2012

Neni zjisténa patologie 39,45%| 35,51%| 35,60%| 35,06%| 35,43%| 39,60%
Azoospermie 5,50% 5,15% 5,17% 5,05% 6,51% 6,89%
Patologicky spermiogram 49,88%| 53,45%| 54,45%| 52,84%| 54,46%| 48,07%
Mala zasoba spermii ve spermabance 0,33% 0,33% 0,39% 0,16% 1,15% 2,60%
Jina 4,84% 5,55% 3,80% 6,49% 1,88% 1,98%
Geneticka 0,00% 0,00% 0,59% 0,40% 0,58% 0,85%
CELKEM 100,00%| 100,00%| 100,00%| 100,00%| 100,00% | 100,00%
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8c) Diagn6za muze v cyklech s cilem PGD

Diagn6za muz 2007 2008 2009 2010 2011 2012

Neni zjiSténa patologie 171 175 120 133 136 171
Azoospermie 27 25 19 16 28 44
Patologicky spermiogram 286 321 297 312 345 426
Mala zasoba spermii ve spermabance 2 1 - - - 15
Jina 44 64 15 16 20 22
Geneticka - 4 27 26 79 76
CELKEM 530 590 478 503 608 754
Diagnéza muz 2007 2008 2009 2010 2011 2012

Neni zjiSténa patologie 32,26%| 29,66%| 25,10%| 26,44%| 22,37%| 22,68%
Azoospermie 5,09% 4,24% 3,97% 3,18% 4,61% 5,84%
Patologicky spermiogram 53,96% 54,41% 62,13% 62,03% 56,74% 56,50%
Mala zasoba spermii ve spermabance 0,38% 0,17% 0,00% 0,00% 0,00% 1,99%
Jina 8,30%| 10,85% 3,14% 3,18% 3,29% 2,92%
Geneticka 0,00% 0,68% 5,65% 517%| 12,99%| 10,08%
CELKEM 100,00%| 100,00%| 100,00%| 100,00%| 100,00% | 100,00%

8d) Diagn6za muze v cyklech s cilem Prijeti darovanych oocytu

Diagn6za muz 2007 2008 2009 2010 2011 2012

Neni zjiténa patologie 72 657 686 1312 2109
Azoospermie 5 201 214 267 233
Patologicky spermiogram 73 1302 1803 1962 1787
Mala zasoba spermii ve spermabance - 1 4 18 73
Jind 3 77 113 169 86
Geneticka - 8 9 7 9
CELKEM 153 2 246 2829 3735 4 297
Diagn6za muz 2007 2008 2009 2010 2011 2012

Neni zjiSténa patologie 47,06% 29,25%| 24,25% 35,13%| 49,08%
Azoospermie 3,27% 8,95% 7,56% 7,15% 5,42%
Patologicky spermiogram 47,71% 57,97% 63,73% 52,53%| 41,59%
Mala zasoba spermii ve spermabance 0,00% 0,04% 0,14% 0,48% 1,70%
Jina 1,96% 3,43% 3,99% 4,52% 2,00%
Geneticka 0,00% 0,36% 0,32% 0,19% 0,21%
CELKEM 100,00%| 100,00%| 100,00%| 100,00%| 100,00%
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8e) Diagn6za muze v cyklech s cilem Prijeti darovanych embryi

Diagn6za muz 2007 2008 2009 2010 2011 2012

Neni zjiténa patologie . 2 22 12 19 32
Azoospermie . 2 19 15 21 66
Patologicky spermiogram . 6 42 79 44 61
Mala zasoba spermii ve spermabance . - - - 3 2
Jina . - 10 17 1 7
Geneticka . - 1 3 2 1
CELKEM . 10 94 126 90 169
Diagnéza muz 2007 2008 2009 2010 2011 2012

Neni zjiSténa patologie . 20,00%| 23,40% 9,52%| 21,11%| 18,93%
Azoospermie . 20,00%| 20,21%| 11,90%| 23,33%| 39,05%
Patologicky spermiogram . 60,00%| 44,68% 62,70%| 48,89% 36,09%
Mala zasoba spermii ve spermabance . 0,00% 0,00% 0,00% 3,33% 1,18%
Jina . 0,00%| 10,64%| 13,49% 1,11% 4,14%
Geneticka . 0,00% 1,06% 2,38% 2,22% 0,59%
CELKEM .| 100,00%| 100,00%| 100,00%| 100,00%| 100,00%

8f) Diagn6za muze v cyklech s cilem Zamrazit vSe

Diagn6za muz 2007 2008 2009 2010 2011 2012

Neni zjiténa patologie . 8 85 54 43 193
Azoospermie . - 8 3 20 41
Patologicky spermiogram . 18 103 76 64 143
Mala zasoba spermii ve spermabance . - - - 5 22
Jind . - 35 60 20 24
Geneticka . - - 1 - 3
CELKEM . 26 231 194 152 426
Diagn6za muz 2007 2008 2009 2010 2011 2012

Neni zjiSténa patologie . 30,77% 36,80%| 27,84%| 28,29%| 45,31%
Azoospermie . 0,00% 3,46% 1,55%| 13,16% 9,62%
Patologicky spermiogram . 69,23%| 44,59%| 39,18%| 42,11%| 33,57%
Mala zasoba spermii ve spermabance . 0,00% 0,00% 0,00% 3,29% 5,16%
Jina . 0,00%| 15,15%| 30,93%| 13,16% 5,63%
Geneticka . 0,00% 0,00% 0,52% 0,00% 0,70%
CELKEM .| 100,00%| 100,00%| 100,00%| 100,00%| 100,00%
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8g) Diagn6za muze v cyklech s cilem Jiné

Diagnéza muz 2007 2008 2009 2010 2011 2012

Neni zjiténa patologie 22 19 13 16 3 5
Azoospermie 3 1 - 2 - 2
Patologicky spermiogram 31 14 6 9 6 10
Mala zasoba spermii ve spermabance 1 1 - - - -
Jina 10 4 - - - -
CELKEM 67 39 19 27 9 17
Diagndéza muz 2007 2008 2009 2010 2011 2012

Neni zjiSténa patologie 32,84%| 48,72%| 68,42%| 59,26%| 33,33%| 29,41%
Azoospermie 4,48% 2,56% 0,00% 7,41% 0,00%| 11,76%
Patologicky spermiogram 46,27%| 35,90%| 31,58%| 33,33%| 66,67%| 58,82%
Mala zasoba spermii ve spermabance 1,49% 2,56% 0,00% 0,00% 0,00% 0,00%
Jina 14,93%| 10,26% 0,00% 0,00% 0,00% 0,00%
CELKEM 100,00%| 100,00%| 100,00%| 100,00%| 100,00% | 100,00%

9. IVF cykly podle metody oplozovani oocytu v letech 2007-2012

2007 2008 2009
Rok a vékova skupina
-34 |35-39| 40+ -34 35-39 40+ -34 35-39 40+
Celkem cykld,
. 7480 | 2622 533 8117 3050 714 7 681 3470 828
kde oplozovany oocyty
jen metodou ICSI 5080 | 1891 436 5758 2 266 636 5872 2778 752

% ze vSech cykli

.. 67,9% (72,1% | 81,8% | 70,9% | 74,3% | 89,1% | 76,4% | 80,1% | 90,8%
s oplozovanim

jen metodou IVF

vl " 1670 588 86 1642 612 70 1115 495 66
(pfidanim spermii k oocytu)

% ze vSech cyklu

L 22,3% (22,4% | 16,1% | 20,2% | 20,1% 9,8% | 14,5% | 14,3% 8,0%
s oplozovanim

cykll, kde ¢ast oocytd
oplozovana metodou ICSI 730 143 11 717 172 8 694 197 10
a ¢ast metodou IVF

% ze vSech cykli

- 9,8% | 55% 2,1% 8,8% 5,6% 1,1% 9,0% 5,7% 1,2%
s oplozovanim
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2010 2011 2012
Rok a vékova skupina
-34 |35-39| 40+ -34 35-39 40+ -34 35-39 40+

Celkem cykld,

. 7276 | 3836 823 6 971 3968 828 6 636 4222 1079
kde oplozovany oocyty

jen metodou ICSI 5652 | 3127 752 5504 3322 757 5334 3568 996

% ze vsech cykli

. 77,7% |81,6% | 91,4% | 79,0% | 83,7% | 91,4% | 80,4% | 84,5% | 92,3%
s oplozovanim

jen metodou IVF

vl " 898 469 56 738 402 50 660 392 67
(pfidanim spermii k oocytu)

% ze vSech cyklu

. 12,3% |12,2% 6,8% || 10,6% | 10,1% 6,0% 9,9% 9,3% 6,2%
s oplozovanim

cykll, kde ¢ast oocytd

oplozovana metodou ICSI 726 240 15 729 244 21 642 262 16
a ¢ast metodou IVF

% ze vsech cykld

- 10,0% | 6,3% 1,8% | 10,6% 6,1% 2,5% 9,7% 6,2% 1,5%
soplozovanim

o IVF cykly* v této tabulce jsou v8echny cykly s cilem IVF nebo ICSI nebo PGD, tedy cykly
se zakladni metodikou mimotélniho oplozeni

e Vék ,-34“ jsou cykly pacientek do véku 34,999 roku v den zahajeni cyklu. Vék ,,35-39" jsou
cykly pacientek véku 35,000-39,999 v den zahajeni cyklu. Vék ,40+“ jsou cykly pacientek
véku vyssSiho nez 40,000 roku v den zahajeni cyklu.

10. Graf: IVF cykly — podil cykli podle oplozovani oocytl — zeny do 35 let v letech
2007-2012

o 80,4%
80% 76,4% 77,7% 79,0% 4%
0
7 9 o —— )
70% 67,9% 0%
,
60%
50% ——Cy jen ICSI
5 —&-Cy jen IVF
> 40% ! B
* Cy IVFiICSI
30%
° 22,3% 20.2%
20% - 14,5% .
’ 12,3% 10.6% 0.9%
10% . '
0% 9.8% 8,8% 9,0% 100%  10,5% 0.7%
0 T - ‘ ‘ ‘ |
2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013

Rok

e ZvySujici se zastoupeni ICSI je - stejné jako ve svété - dano pravdépodobné prfedevsim
pozadavkem na maximalizaci pravdépodobnosti, Ze dojde k oplozeni.
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Faktory ovliviiujici efektivitu cykla asistované reprodukce

Vék Zeny: Je jednoznacné prokazano, ze vysledky (efektivita) AR zasadné zavisi na véku zeny.
Proto je v podrobném sledovani vék rozdélen do 3 skupin. Nerozliseni vékovych skupin by realné
znamenalo, ze bychom dospéli k chybnym interpretacim (,scitali bychom hrusky a jablka®).

Pocet transferovanych embryi: Embrya implantuji nezavisle, proto pravdépodobnost otéhotnéni
zavisi na poctu transferovanych embryi, a souCasné stoupa i riziko mnohocetné gravidity.
Ukazatelem, ktery je na poctu transferovanych embryi nezavisly, je Implantation rate, tedy podil
poctu embryi implantovanych a embryi transferovanych.

Cyklus mimotélniho oplozeni s vlastnimi oocyty je zakladnim procesem asistované reprodukce. Ve
statistikach registrd je vétSinou nazyvany cyklus IVF, nebo IVF ET, nebo IVF ICSI cyklus.

Podrobné shrnuti IVF cyklu v letech 2007-2012

Zakladni metodou lécby v asistované reprodukci jsou cykly mimotélniho oplozeni, tedy cykly
nazyvané ,cykly IVF“ (s oplozenim metodou bud pfidanim spermii k oocytim, nebo ICSI). Svym
provedenim k nim spadaji i cykly s oznaCenim PGD, které tedy byly do tabulky téz zavzaty.

24



NRAR, Asistovana reprodukce v CR 2012

11.Pocty a efektivita IVF cykla v letech 2007-2012, tfidéno dle véku zen

Shrnuti IVF cykli, véetné oplozovani ICSI metodou, a to i cyklda, kde provedena PGD

Soucty za cely rok maji pouze orientani vyznam, nebot je nezbytné porovnavat vzdy pouze Cisla v dané vékové skupiné. Proto
% jsou vypocitana jen pro ohrani¢ené vékové skupiny.

Rok
Cyklt IVF plauzibilnich
z nasledujiciho fadku to je ?

Cykld s cilem VF nebo PGD
pti zahajeni cyklu )

Dale pocitano pouze s Plausibilnimi cykly

Rok a vékové skupiny

Rozdéleno podle véku
v tom cyklt BEZ punkce folikult
v tom cykld S punkci folikulli
Tedy punkce folikult byla u %

Celkem za rok

Rozdéleno podle véku
Tedy oocyt(y) nalezeny po punkci
folikulti v % cykld

Celkem za rok

Rozdéleno podle véku
% cykli s oplozovanim, z téch cykld,
kde nalezen alespori 1 oocyt

Celkem za rok

Rozdéleno podle véku
% cy. s ET - ze vSech plauzi-
bilnich zahajenych cyklu IVF
% cy. s ET - ze vSech cykl( s punkci
folikult
% cy. s ET - ze vSech cykl(, kde
oplozovano
% cy. s ET - ze vSech cykli, kde
probéhlo oplozeni min. 1 oocytu

Celkem za rok

Rozdéleno podle véku
Klinické gravidita JE
Klinicka gravidita NENI
Klinicka gravidita NEVIM
neni udaj o Klin gravidité
PR/ET v %

-34

8010
376
7634
95,3

7 553
98,9

7480
99,0

6 801
84,9

89,1

90,9

93,2

6 801
2843
3764
77
17
41,8

2007 2008 2009
11 554 12 957 13180
90,8% 87,9% 98,9%
12722 14 740 13 321

2007 2008 2009
35-39 40+ -34 35-39 40+ -34 35-39

Pocet cykll IVF podle véku Zeny

2880 664 | 8646| 3394 917 | 8271 3865

150 63 344 196 97 396 227

2730 601 8302 | 3198 820| 7875 3638

94,8 90,5 96,0 94,2 89,4 95,2 94,1
Pocet cykli, kde po punkci folikull byl nalezen alespon 1 oocyt

10763 12 049 12 169

2663 547 | 8201 3095 753 7774 3529

97,5 91,0 98,8 96,8 91,8 98,7 97,0

Pocet cyklil, kde byl oplozovan alespon 1 oocyt

10635
2623

98,5

9 564
2325

80,7

85,2

88,6

92,7

532
97,3

8117
99,0

11 881
3050

98,5

714
94,8

7 681
98,8

Pocet cykli s ET alespon 1 embrya

438
66,0

72,9

82,3

88,3

7 354
85,1

88,6

90,6

93,2

10673
2738

80,7

85,6

89,8

93,9

581
63,4

70,9

81,4

89,4

6 952
84,1

88,3

90,5

93,5

11979
3471

98,4

10709
3085

79,8

84,8

88,9

93,4

Vysledek cyklu po provedeni ET - celkem cyklt

9 564
2325
734
1502
36
53
31,6

438
76
331
18
13
17,4

7354
3044
3458
115
737
41,4

10673
2738
836
1568
75

259
30,5

581
100
409
24
48
17,2

6952
2733
3405
145
669
39,3

10709
3085
966
1709
82

328
31,3

40+

1044
99
945
90,5

866
91,6

827
95,5

672
64,4

71,1

81,3

89,8

672
100
423
38
11
14,9

Y Plausibilni cykly jsou cykly s cllem VF, z nichz byly vyjmuty cykly s nejéast&j§imi dysproporcemi v zadani, tedy jsou to cykly
s cilem IVF, ale BEZ cyklG s pfijatymi, zmrazenymi, darovanymi a rozmrazenymi oocyty. Divodem je odfiltrovani dfive (do roku

2008) zadavanych cykld s prijetim a darovanim oocyt(, které se vykazovaly s clem" VF".

2 Je ziejmé, ze oddéleni cile cyklu "ED" a "OoR" od "IVF" od roku 2009 vedlo k vyraznému zvy$eni podilu Plausibilnich cykld.

% Je uveden pro navaznost s dfive uvedenymi tabulkami - &isla odpovidaji tabulce ¢.5 dfive uvedené.

25



NRAR, Asistovana reprodukce v CR 2012

Shrnuti IVF cykli, véetné oplozovani ICSI metodou, a to i cyklil, kde provedena PGD
Soucty za cely rok maji pouze orientani vyznam, nebot je nezbytné porovnavat vzdy pouze Cisla v dané vékové skupiné. Proto
% jsou vypocitana jen pro ohrani¢ené vékové skupiny.

Rok 2010 2011 2012

Cyklti MF plauzibilnich 13 058 12 853 12 955
z nasledujiciho fadku to je ? 98,7% 99,4% 99,3%

Q;';'iuzz ;j;:l'\cl}fkﬂegf PGD 13 236 12934 13 050

Dédle pocitano pouze s Plausibilnimi cykly

o _ 2010 2011 2012
Rok a vékové skupiny
34 | 3539 | 40+ | 34 | 3539 | 40+ | 34 | 3539 | 40+
Pocet cykll IVF podle véku zeny

Rozdéleno podle véku 7 838 4238 982 7428 4393 1032 7 041 4604 1310
v tom cyklli BEZ punkce folikult 331 218 53 263 212 54 180 147 57
v tom cykll S punkcei folikulli 7 507 4020 929 7165 4181 978 6 861 4 457 1253
Tedy punkce folikult byla u % 95,8 94,9 94,6 96,5 95,2 94,8 97,4 96,8 95,6

Pocet cykll, kde po punkci folikul byl nalezen alespon 1 oocyt

Celkem za rok 12109 11 936 12109

Rozdéleno podle véku 7370 3883 856 7 043 4040 853 6714 4283 1112
;‘7{% ;’;3{?2;{%929”}’ po punkei 982 | 966| 921| 983| 966| 872 979| 961 887

Pocet cykll, kde byl oplozovan alespon 1 oocyt

Celkem za rok 11 935 11767 11 937

Rozdéleno podle véku 7276 3837 822 6 971 3968 828 6 636 4222 1079
;/‘;,:}; k; ge‘jf; ‘Z Z;i’;’ ’;”O Z Ct;(’h cykld, 987 | 988| 960| 990| 982| 971 988| 986 970

Pocet cyklii s ET alespon 1 embrya

Celkem za rok 10 593 10 303 10 415

Rozdéleno podle véku 6500 | 3416 677| 6152 | 3459 692| 5853 3713 849
% cy. s ET - ze vSech plauzi-
bi ln;"; h zahajenych cylZEJ IVE 82,9 80,6 68,9 82,8 78,7 67,1 83,1 80,6 64,8
z,%,z ET-zevsechcyklds punkel | go5 | g50 | 729| 59| s27| 708| 53| 833 678
Z;,?; :anTo ze vech cyklu, kde 89,3| 890 824| 883 872 836| 882 879 787
% cy. s ET - ze vSech cykl(, kde
:;ol;V éhlo oplozeni min. }1/ o<;cytu 92,8 93,3 91,2 ) ) ) ) ) )

Vysledek cyklu po provedeni ET - celkem cykld

Celkem za rok 10 593 10 303 10 415

Rozdéleno podle véku 6 500 3416 677 6 152 3459 692 5853 3713 849
Klinicka gravidita JE 2667 1081 118 2 331 1012 92 2436 1226 143
Klinicka gravidita NENI 3533 | 2149 515|| 3181 2090 500 || 3301 2390 670
Klinicka gravidita NEVIM 116 77 26 94 55 34 63 60 31
neni udaj o Klin gravidité 184 109 18 546 302 66 53 37 5
PRETv% 41,0 31,6 17,4 37,9 29,3 13,3 41,6 330 16,8

" Pausibilni cykly jsou cykly s cllem IVF, z nichz byly vyjmuty cykly s nejéastéjsimi dysproporcemi v zadani, tedy jsou to cykly
s cilem IVF, ale BEZ cyklG s pfijatymi, zmrazenymi, darovanymi a rozmrazenymi oocyty. Dlvodem je odfiltrovani dfive (do roku
2008) zadavanych cykld s pfijetim a darovanim oocytu, které se vykazovaly s clem" VF".

2 Je zfejmé, Ze oddéleni cile cyklu "ED" a "OoR" od "IVF" od roku 2009 vedlo k vyraznému zvyseni podilu Plausibilnich cykiti.

% Je uveden pro navaznost s dfive uvedenymi tabulkami - &isla odpovidaji tabulce &.5 dfive uvedené.
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o Veék ,-34“jsou cykly pacientek do véku 34,999 roku v den zahajeni cyklu. Vék ,35-39“ jsou
cykly pacientek véku 35,000-39,999 v den zahajeni cyklu. Vék ,40+“ jsou cykly pacientek
véku vyssSiho nez 40,000 roku v den zahajeni cyklu.

e Efektivita cykll (viz fadky zalinajici znakem ,%") podle oCekavani klesa s vékem zen,
a meziro¢né se méni velmi pozvolna k lepSimu.

12.Porody a potraty po cyklech IVF

2007 2008 2009
Rok a vékové skupiny
-34 35-39 40+ -34 35-39 40+ -34 35-39 40+
Celkem téhotnych za rok 3635 3980 3799
Rozdéleno dle véku 2825 734 76 3044 836 100 2733 966 100
Vysledek grav: nezadany 874 222 29 1130 338 43 1184 412 41
Vysledek grav: nelze zjistit
\{ysledek grav: mimodélozni 50 12 1 47 11 9 33 21 1
téhotenstvi
Vysledek grav: zamlkly potrat s ECUI 200 76 16 207 78 14 203 103 19
Vysledek grav: samovolny potrat 93 46 6 96 34 10 70 42 11
Vysledek grav: indukovany potrat ) 9 ) 18 6 1 1 6 )
z dg. plodu
Vysledek grav: indukovany potrat 1 ) ) 1 2 ) ) ) )
z dg. matky
Vysledek grav: vyzadana interrupce 2 - - 3 - - 1 - -
Vysledek grav: porod 1605 369 24 1542 367 30 1231 382 28
% porodt z téhotnych 56,8 50,3 31,6 50,7 43,9 30,0 45,0 39,5 28,0
2010 2011 2012
Rok a vékové skupiny
-34 35-39 40+ -34 35-39 40+ -34 35-39 40+
Celkem téhotnych za rok 3 866 3435 3 805
Rozdéleno dle véku 2667 1081 118 2331 1012 92 2436 1226 143
Vysledek grav: nezadany 422 130 7 503 201 11 6 4 -
Vysledek grav: nelze zjistit 18 10 - 201 117 19
Vvysledek grav: mimodélozZni 46 23 2 37 12 ) 8 19 2
téhotenstvi
Vysledek grav: zamlkly potrat s ECUI 208 136 22 171 143 16 197 159 25
Vysledek grav: samovolny potrat 89 56 26 107 66 23 97 58 24
Vysledek grav: indukovany potrat 23 10 9 15 16 1 o4 15 4
z dg. plodu
Vysledek grav: indukovany potrat 4 4 1 2 1 ) 1 5 1
z dg. matky
Vysledek grav: vyzadana interrupce 1 6 - - - - 2 - -
Vysledek grav: porod 1874 716 58 1478 563 41 1880 849 68
% porodu z tehotnych 70,3 66,2 49,2 63,4 55,6 44,6 77,2 69,2 47,6

¢ Tabulka obsahuje t&€hotné zeny po cyklu mimotélniho oplozeni — IVF (v€etné oplozeni ICSI

a vCetné cile PGD).
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e Vék ,-34“ jsou cykly pacientek do véku 34,999 roku v den zahajeni cyklu. Vék ,35-39" jsou
cykly pacientek véku 35,000-39,999 v den zahajeni cyklu. Vék ,40+“ jsou cykly pacientek
véku vyssSiho nez 40,000 roku v den zahajeni cyklu.

o Ztabulky je patrné — podle oCekavani, Ze k porodu dospéje vyrazné vice zen mladsich, nez
starsich.

13.Pocet plodi narozenych po cyklu IVF v letech 2007-2012

2007 2008 2009
Rok a vékové skupiny
-34 35-39 40+ -34 35-39 40+ -34 35-39 40+
Pocet por?du cellfem za zok 1998 1939 1641
(kde zname pocet plodl)
Porozen 1 plod 1148 291 24 1070 279 25 890 298 26
Porozeny 2 plody 441 72 - 462 84 4 334 81 2
Porozeny 3 plody 3 1 - 2 - 1 1 2 -
Neznamy pocet porozenych plodu 13 5 - 8 4 - 6 1 -
Celkem porodd se znamym poctem 1502 | 364 24| 1534| 363 30| 1225| 381 28

plodu

% porodu 1 plodu ze vSech porodd,
kde pocet plodu je znam

% porod 2 plodu ze vSech porod,

72,1 79,9 100,0 69,8 76,9 83,3 72,7 78,2 92,9

. o , 27,7 19,8 - 30,1 23,1 13,3 27,3 21,3 7,1
kde pocet plodi je znam
o . " .
% poroglu 3 ploSIg ze vlsech porodu, 0.2 0.3 ) 0.1 } 33 0.1 0.5 )
kde pocet plodd je znam
Porozenych déti za rok 2 501 2483 2 057
Rozdél dle véku z
ozaeieno e veku zeny 2039 | 438 24| 2000| 447 36| 1561 466 30
pfi zahajeni cyklu
2010 2011 2012
Rok a vékové skupiny
-34 35-39 40+ -34 35-39 40+ -34 35-39 40+
Pocet por?du cellfem za Eok 2648 2082 2797
(kde zname pocet plod)
Porozen 1 plod 1397 578 52 1139 456 39 1570 737 59
Porozeny 2 plody 470 129 5 332 103 1 306 111 9
Porozeny 3 plody 1 1 - 2 1 - 4 - -
Neznamy pocet porozenych plodu 6 8 1 5 3 1 - 1 -
Celkem porodli se znamym poctem 1868 | 708 57| 1473| 560 40| 1880 848 68

plodud

% porodt 1 plodu ze vSech porodd,
kde pocet plodi je znam

% porodu 2 plodu ze vSech porodd,

74,8 81,6 91,2 77,3 81,4 97,5 83,5 86,9 86,8

. . ) 25,2 18,2 8,8 22,5 18,4 2,5 16,3 13,1 13,2
kde pocet plodii je znam
% porodt 3 plodu ze vSech porodl, 01 0.1 ) 0.1 0.2 ) 0.2 } )
kde pocet plodi je znam ’ ’ ’ ’ ’
Porozenych déti za rok 3241 2515 3230
Rozdél le véku z
ozdeleno die veku zeny 2340 839 62| 1809 665 41| 2194 o959 77
pfi zahajeni cyklu
e Tabulka obsahuje porody po cyklu mimotéiniho oplozeni — IVF (v&etné oplozeni ICSI

a v€etné cile PGD), u nichz je znam pocet porozenych ploda.
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e Vék ,-34“ jsou cykly pacientek do véku 34,999 roku v den zahajeni cyklu. Vék ,,35-39" jsou
cykly pacientek véku 35,000-39,999 v den zahajeni cyklu. Vék ,40+“ jsou cykly pacientek
véku vyssSiho nez 40,000 roku v den zahajeni cyklu.

14.Pocty a efektivita cykll miricich k transferu zmrazenych embryi (KET cykla)
v letech 2007-2012, tridéno dle véku zen

Rok 2007 2008 2009
Cykld KET plauzibilnich 4185 4763 4 881

z nasledujiciho fadku to je 99,2% 99,4% 99,7%
Cykld s cilem KET pfi zahdjeni cykiu 4218 4793 4 896

Ddle pocitano pouze s Plausibilnimi cykly
2007 2008 2009
-34 35-39 40+ -34 35-39 40+ -34 35-39 40+

Rok a vékové skupiny

Rozdéleni zahajenych cyklti KET

- 2747 922 516 2878 1115 770 2623 1272 986
podle véku zeny

z toho nedoslo k rozmrazeni embryi . . . .
z toho doSlo k rozmrazeni embryi 2 606 818 393 2754 1031 637 2512 1217 913

tedy % ze zahajenych cyklu KET 94,9 88,7 76,2 95,7 92,5 82,7 95,8 95,7 92,6
Pocet cyklt s transferem

alespori 1 embrya

coz bylo... % z cykl( s rozmraZzenim 92,7 92,8 93,4 93,0 88,9 92,9 93,1 91,8 96,2
V ramci cykld, kde byl embroytra

alespon 1 emb

2415 759 367 || 2560 917 592 | 2338 1117 878

Klinické gravidita JE 667 177 79 620 225 133 579 252 195
Klinicka gravidita NENI 1614 540 254 1490 527 363 1372 640 454
Klinicka gravidita NEVIM 48 19 21 57 42 46 59 38 69
neni udaj o Klin gravidité 86 23 13 393 123 50 328 187 160
PR/ET v % 27,6 23,3 21,5 24,2 24,5 22,5 24,8 22,6 22,2
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Rok 2010 2011 2012
Cykld KET plauzibilnich 5010 4496 6179

z nasledujiciho fadku to je 99,7% 99,5% 99,3%
CyklG s cilem KET pfi zahajeni cyklu 5025 4 520 6 224

Ddle pocitano pouze s Plausibilnimi cykly
2010 2011 2012
Rok a vékové skupiny
-34 35-39 40+ -34 35-39 40+ -34 35-39 40+

Rozdéleni zahajenych cykld KET

s 2665 1367 978 2176 1291 1029 2699 1824 1656
podle véku Zeny

z toho nedoslo k rozmrazeni embryi . . . 102 110 178 78 119 271
z toho do$lo k rozmrazeni embryi 2575 1284 910 2074 1181 851 2621 1705 1385
tedy % ze zahajenych cykli KET 96,6 93,9 93,0 95,3 91,5 82,7 97,1 93,5 83,6

Pocet cyklG s transferem
alespori 1 embrya
coZ bylo... % z cyklt s rozmraZzenim 92,2 91,3 95,2 93,0 92,4 96,0 93,5 93,6 96,3
V ramci cykld, kde byl embroytra
alespon 1 emb

2375 1172 866 1928 1091 817 | 2450 1596 1334

Klinicka gravidita JE 665 310 216 509 271 171 798 482 398
Klinické gravidita NENI 1582 783 578 1255 705 509 1597 1068 875
Klinické gravidita NEVIM 23 27 45 26 24 42 36 27 54
neni udaj o Klin gravidité 105 52 27 138 91 95 19 19 7
PR/ET v % 28,0 26,5 24,9 26,4 24,8 20,9 32,6 30,2 29,8

Cykly s transferem rozmrazenych embryi — KET cykly — jsou po IVF cyklech druhym zakladnim
procesem v asistované reprodukci.

e Veék ,-34" jsou cykly pacientek do véku 34,999 roku v den zahdjeni cyklu. Vék ,,35-39 jsou
cykly pacientek véku 35,000-39,999 v den zahajeni cyklu. Vék ,40+ jsou cykly pacientek
véku vyssiho nez 40,000 roku v den zahajeni cyklu.
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15.Porody a potraty po cyklech KET

2007 2008 2009
Rok a vékové skupiny
-34 35-39 40+ -34 35-39 40+ -34 35-39 40+
Celkem téhotnych v roce 923 978 1026
Rozdéleno dle véku 667 177 79 620 225 133 579 252 195
Vysledek grav: nezadany 245 61 34 226 81 68 254 107 89
Vysledek grav: nelze zjistit
\{ysledek g'rav: mimodélozni 14 3 3 6 3 2 1 7 2
téhotenstvi
Vysledek grav: zamlkly potrat s ECUI 76 20 5 80 35 6 66 38 27
Vysledek grav: samovolny potrat 32 17 15 21 24 24 15 8 17
Vysledek grav: indukovany potrat z dg. 4 ) ) 1 ) ) 2 1 1
plodu
Vysledek grav: indukovany potrat z dg. 1 _ ) ) ) ) ) ) )
matky
Vysledek grav: vyZadana interrupce - - - - - - - - -
Vysledek grav: porod 295 76 22 286 82 33 231 91 59
% porodu z téhotnych 44,2 42,9 27,8 46,1 36,4 24,8 39,9 36,1 30,3
2010 2011 2012
Rok a vékové skupiny
-34 35-39 40+ -34 35-39 40+ -34 35-39 40+
Celkem téhotnych v roce 1191 951 1678
Rozdéleno dle véku 665 310 216 509 271 171 798 482 398
Vysledek grav: nezadany 95 30 12 76 47 28 86 50 48
Vysledek grav: nelze zjistit 1 3 1 5 3 3
\{ysledek grav: mimodélozZni 16 5 5 5 6 5 12 5 6
téhotenstvi
Vysledek grav: zamlkly potrat s ECUI 90 43 25 68 44 24 103 80 54
Vysledek grav: samovolny potrat 38 27 32 43 21 28 37 39 44
Vysledek grav: indukovany potrat z dg. 7 5 5 4 2 1 16 9 1
plodu
Vysledek grav: indukovany potrat z dg. 3 ) ) 2 . 1 ) . )
matky
Vysledek grav: vyzadana interrupce 3 1 1 1 3 - - 1 -
Vysledek grav: porod 413 199 136 309 145 86 539 295 242
% porodu z tehotnych 62,1 64,2 63,0 60,7 53,6 50,3 67,5 61,2 60,8

¢ Tabulka obsahuje téhotné zeny po cyklu s provedenym kryoembryotransferem — KET.

o Veék ,-34“ jsou cykly pacientek do véku 34,999 roku v den zahajeni cyklu. Vék ,,35-39" jsou
cykly pacientek véku 35,000 — 39,999 v den zahajeni cyklu. Vék ,40+“ jsou cykly pacientek
véku vysSiho nez 40,000 roku v den zahajeni cyklu.

o Ztabulky je patrné — podle oCekavani, ze k porodu dospéje vyrazné vice Zzen mladsich, nez
starSich.
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16.Pocet plodu narozenych po cyklu KET v letech 2007-2012

2007 2008 2009
Rok a vékové skupiny
-34 35-39 40+ -34 35-39 40+ -34 35-39 40+
Porozen 1 plod 249 62 15 225 65 28 196 79 51
Porozeny 2 plody 41 13 7 58 17 4 32 12 8
Porozeny 3 plody 1 - - - - - - - -
Neznamy pocet porozenych plodd 4 1 - 3 - 1 3 - -
Celkem porodl se znamym poctem 201 75 22 283 82 32 208 91 59

plodi

% porodu 1 plodu ze vSech porodd,

. o ) 85,6 82,7 68,2 79,5 79,3 87,5 86,0 86,8 86,4
kde pocet plodii je znam

% porodt 2 plodu ze vSech porodd,

. .. . 14,1 17,3 31,8 20,5 20,7 12,5 14,0 13,2 13,6
kde pocet plodii je znam

% porodt 3 plodu ze vSech porod,

0,3 - - - - - - - -
kde pocet plodti je znam ’

Porozenych détiv roce 451 476 430

Rozdeleno dle veku zeny 334 88 20| 341 99 36| 260 103 67
pfi zahajeni cyklu

2010 2011 2012
Rok a vékové skupiny
-34 35-39 40+ -34 35-39 40+ -34 35-39 40+

Porozen 1 plod 336 158 99 249 117 69 462 246 182
Porozeny 2 plody 75 39 35 58 28 17 77 49 58
Porozeny 3 plody - - 1 - - - - - 2
Neznamy pocet porozenych plodd 2 2 1 - - - - - -
Sz';“;m porodd se znamym poctem 411 197 135 307 145 86 539 | 295 242

% porodu 1 plodu ze vSech porodd,

. o , 81,8 80,2 73,3 81,1 80,7 80,2 85,7 83,4 75,2
kde pocet plodi je znam

% porodu 2 plodu ze v§ech porodd,

. .. . 18,2 19,8 25,9 18,9 19,3 19,8 14,3 16,6 24,0
kde pocet plodi je znam

% porodt 3 plodu ze viech porod,
kde pocet plodi je znam
Porozenych détiv roce 894 641 1264

Rozdéleno dle véku zeny

ofi zahajeni cyklu 486 236 172 365 173 103 616 344 304

e Tabulka obsahuje porody po cyklu s KET, u nichz je znam pocet narozenych plodu.

e Vék ,-34“ jsou cykly pacientek do véku 34,999 roku v den zahajeni cyklu. Vék ,35-39" jsou
cykly pacientek véku 35,000-39,999 v den zahgjeni cyklu. Vék ,40+“ jsou cykly pacientek
véku vysSiho nez 40,000 roku v den zahajeni cyklu.

e Ztabulky je patrné, ze procento porodl s tfemi plody bylo zcela zanedbatelné.

e Podil porodl se dvéma plody byl nicméné vysoky — pfiblizné 15-25 %, Opét neni trend
k snizovani podilu zastoupeni vice€etnych porodl u starSich Zzen. To je zfejmé dano tim, ze
embrya pochazela z oocytl z dob, kdy Zeny byly mladsi, a dale tim, Ze Zzeny s nekvalitnimi
oocyty vétSinou nemaji zadna zmrazena embrya, a tedy ke KET vibec nesméruji (pozitivni
vybér).

32



NRAR, Asistovana reprodukce v CR 2012

Zaver
e Vysledky lé&by asistovanou reprodukci jsou v Ceské republice na vysoké Grovni.

e Data evidovana v NRAR maji vysokou vypovidaci schopnost.

Podékovani

Dékujeme v8em pracovistim, ktera radné poskytovala data do Narodniho registru asistované
reprodukce.
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