Asztalos Péter

A mesterséges megtermékenyitési rendszer fejlesztése el6segitené a demografiai
fordulatot Magyarorszagon

A medddbség mdra népbetegséggé vdlt a fejlett vildgban és hazdankban is, amelynek
megelbzése és minél hatékonyabb kezelése kulcsfontossdagu lenne a kedvezétlen ha-
zai demogrdfiai trendek megforditdsahoz. A mesterséges megtermékenyitési kapa-
citdsok névelése és az elldtdsi folyamat fejlesztése érdemben javithatja a hazai ter-
mékenységet.

A 2010-es évtized jelentds novekedése utan 2022-t61 kezdédbéen csokkend palyara
allt a termékenység Magyarorszagon. A hazai termékenységi rata 2011-ben érte el
torténelmi minimumat (1,23), ahonnan a kiterjedt csaladpolitikai tdmogatdsi rend-
szer és a tartdsan javuld gazdasagi kornyezet kovetkeztében folyamatos novekedés
mellett 2021-re 1,59-re emelkedett a termékenységi rata értéke. A magyar termé-
kenységi rata ebben a 10 évben Csehorszag mogott a 2. legnagyobb mértékben nétt
az Eurdpai Unidban. Ezt kovetéen azonban megtort a korabbi kedvezé trend: 2022-
ben és 2023-ban enyhe csokkenés, mig 2024 elsé félévében mar egy jelentds vissza-
esés lathaté a hazai termékenységben (1. dbra). A népesség fenntarthatdésdganak
biztositasahoz és a fenntarthato gazdasagi novekedés eléréséhez demografiai fordu-
lat bekovetkezésére is sziikség lenne, amelyhez novelni kell az élvesziiletések szamat
hazankban. Ennek egy lehetséges mddja a mesterséges megtermékenyités hazai
rendszerének tovabbfejlesztése.



1. dbra: Teljes termékenységi aranyszam és az élvesziiletések éves értékei
Magyarorszagon
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Megjegyzés: * 2024. még csak az elsé félév atlaga.
Forrds: KSH.

Az Egészségligyi Vilagszervezet szerint a medddség ma mar népbetegség, amely a
vilagon minden 6. embert érint. A probléma korabban els6sorban a n6ket érintette,
de az elmult évtizedekben jelentésen romlott a férfi népesség fertilitasa is, igy ma
mar mindkét nem koérében hasonldé a medd&ségben érintettek aranya a vilagon. A
reproduktiv egészség megdbrzése nagymértékben flgg az egyén életmaddjatol. Az
egészségtelen étkezés, a dohanyzas és a mozgasszegény életmaéd egyarant negativ
hatassal van a nemz6képességre. A reprodukcios képesség életkorral mindkét nem
esetében romlik, igy a gyermekvallalas kés6ébbre tolddasa is szerepet jatszik a med-
dbségben érintettek szamanak névekedésében.

A mesterséges megtermékenyités helyzete Magyarorszagon

A mesterséges megtermékenyitéssel kapcsolatos ellatasokat 2022 6ta teljesen al-
lami intézmények végzik a tarsadalombiztositasi rendszer keretében, ami jelento-
sen kiszélesitette az e szolgaltatasokra igényt tartok lehetdségeit. A korabban ma-
gankézben |évé medddségi intézetek felvasarlasa 2019-ben kezd6do6tt, mig az utolsd
maganszolgaltaté 2022 nyaran fejezte be tevékenységét. A mesterséges
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megtermékenyitéssel kapcsolatos szlir6vizsgalatok, kezelések és a szlikséges gyogy-
szerek dontd tobbsége allamilag finanszirozott mdédon 2020 tavaszatdél valt elérhe-
tévé. A medddbségi kdzpontok irdanyitasat 2022-ben vette at az Orszagos Korhazi F6-
igazgatdsagon bellil [étrehozott Humanreprodukcids Igazgatdsag. Az eljarasok mad-
szertani tdmogatasa érdekében pedig Pécsett megalakult a Human Reprodukcids
Nemzeti Laboratérium. Atalakitdsra keriilt a meddéségi ellatasokkal kapcsolatos
adatgydjtési rendszer, illetve Uj minGség-ellendrzési indikatorrendszer is bevezetésre
kerult.

A tervek szerint a kozeljovGben jelentdsen atalakitjak és bovitik majd a mestersé-
ges megtermékenyitést végzo ellatérendszert. Jelenleg 13 medddségi kdzpont ta-
lalhatd az orszagban, amelynek nagy része (7 centrum) Budapesten mtkodik. A ter-
vek szerint a kozeljov6ben 3 Uj kdzpont kerdl kialakitasra a keleti orszagrészben, ahol
jelenleg csak Szegeden és Debrecenben érhetd el ilyen ellatas. Nyugat-Magyarorsza-
gon GyG6rben, Kaposvaron, Pécsen és Tapolcan m(ikodik jelenleg meddéségi kozpont.
Ezen felll cél az, hogy a kezdeti konzultacidkat és az alapvetd vizsgalatokat minden
varmegyében legyen lehetdség elvégezni, csak a magasabb szintd ellatasokhoz kell-
jen messzebbre utazni. Tervben van tovabba a parterapias és a stresszkezelési szol-
galtatasok fejlesztése is.

Az allami ellatas mindségével szemben ugyanakkor tobbszor is szamos aggaly me-
riilt fel. Az ellatasok ingyenessé tétele ota jelent6sen megnovekedett az igény a szol-
galtatasra, mikdzben érdemi kapacitasb6vités még nem valdsult meg. Mindez tulter-
heltséghez, kevésbé empatikus ellatdasokhoz és jelent6s varakozasi id6khoz vezetett.
Részben ennek, részben pedig a kedvez6bb szabdlyozasnak kdszonhetéen rengeteg
magyar par kilfoldon, elsésorban Csehorszagban, Szlovakidban és Ausztridban veszi
igénybe az ellatast. Egyes becslések szerint évente 1.500-3.000 magyar par vesz
igénybe mesterséges megtermékenyitéshez kapcsolddo fizet6s (elldtdsonként 1-1,5
millié forintos) kulfoldi ellatast.

A mesterséges megtermékenyités elterjedtsége Magyarorszagon

Magyarorszagon a gyermekek 2,7 szazaléka sziiletett mesterséges megterméke-
nyités segitségével 2023-ban (2. abra). Az el6zetes adatok szerint 2.300 2023-ban
szlletett gyermek fogantatasa tortént mesterséges Uton hazankban. 2019 és 2022
kozott 54 szazalékkal emelkedett a beavatkozasok szama, mikdzben a sziletett gyer-
mekek szdma csupan 13 szazalékkal emelkedett, vagyis az ellatasok ingyenessé téte-
lével parhuzamosan csokkent az ellatasok hatékonysaga.
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2. abra: Mesterséges megtermékenyitési beavatkozasok szama és az ezek
segitségével sziiletett gyermekek aranya Magyarorszagon
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Megjegyzés: A gyermekszamrdl csak 2016-t6l érhetdek el adatok. 2023 el6zetes adat.
Forrds: ESHRE, Eurostat, sajat gydjtés.

A mesterséges megtermékenyitési eljarasok szama jelentésen emelkedett 2017
Ota. Mig 2010 és 2017 kozott 2,2-3,1 ellatasi ciklust regisztraltak hazankban 1.000
15-45 éves ndre vetitve, addig ez 2022-re 8,1 ciklusra emelkedett. Az emelkedésben
szerepet jatszott az ellatast nyujtd intézmények allami megvasarlasa, a NEAK altal
finanszirozott ellatasok és gyogyszerek korének jelentds bévitése, valamint az adat-
jelentési hajlandésag novekedése is. Egy megtermékenyitési ciklus a petefészek sti-
mulalasatdl a petesejt leszivason at a mesterséges megtermékenyitést kovetéen a
belltetésig tart, amelynek soran altaldban 1-2 embrid kerl belltetésre a méhbe.

A mesterséges megtermékenyitési eljarasok hazankban — az elmult idészak néve-
kedése ellenére — tovabbra is kevéshé elterjedtek, mint mas eurdpai unids orsza-
gokban (3. dabra). Nemzetkozileg 6sszehasonlithaté adatokkal a 2019-es évrél ren-
delkeziink. Magyarorszagon ekkor a gyermekek 2,1 szazaléka sziiletett mesterséges
megtermékenyités segitségével, ami jelentésen alacsonyabb volt az eurdpai unids
orszagok 3,8 szazalékos atlaganal és a 6,3 szazalékos cseh értéknél.
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3. abra: Mesterséges megtermékenyitéssel sziiletett gyermekek aranya az
Osszes élvesziiletésen beliil (2019)
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Megjegyzés: Regiszterekre épiil6 adatbazis, nem teljeskor(. Bulgdriarol, Ciprusrél, Hollandiardl,
Horvatorszagrdél és Szlovakiardl nem érhet6 el adat. Romania 2017.
Forras: ESHRE, Eurostat.

A régios orszagok kozil kiemelkedik Csehorszag, ahol a célcsoportnak szamité
1.000 15-45 éves n6k szamara vetitve az egész EU-ban a legtobb beavatkozas (18,7
ciklus) és élvesziiletés (3,4 gyermek) valdsult meg (4. dbra). Hazankban a beavatko-
zasok szama 2022-ben is csupan kevesebb mint a fele (8,1 ciklus), mig az élvesziile-
tések szama kevesebb, mint a harmada (1,1 gyermek) volt a 2019-es cseh értéknek.
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4. abra: Mesterséges megtermékenyitési beavatkozasok és gyermekek szama
a 15-45 éves n6k aranyaban (2019)
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Megjegyzés: Regiszterekre épiil6 adatbazis, nem teljeskor(. Bulgdriarol, Ciprusrél, Hollandiardl,
Horvatorszagroél és Szlovakiardl nem érhet6 el adat a gyermekszamrol. Horvatorszag és Romania
2017, Ciprus 2016.

Forras: ESHRE, Eurostat.

A mesterséges megtermékenyités lehetséges tovabbfejlesztési iranyai

Az MNB a versenyképességi kiadvanyaiban tobb alkalommal is tett javaslatokat a
mesterséges megtermékenyitési eljarasok fejlesztésére. Az altalunk megfogalma-
zott javaslatok egy része mar megvaldsitasra kerilt (példaul: az ellatasok kikerultek
a teljesitményvolumen korlat alél, az allamilag finanszirozott ellatasokon felili ella-
tasok ara csokkent), illetve bekeriilt a jelenleg is zajlé atalakitasok céljai kozé (pél-
daul: szolgdltatok ellenb6rzésének erdsitése).

Tovabbra is fontosnak tartjuk ugyanakkor a kapacitasok novelését, mivel a jelen-
legi ellatasi kapacitasok egyre kevésbé elegendéek a népesség novekvd igényének
kielégitésére. A mesterséges megtermékenyitést végz6 intézmények allami atvétele
Ota nem tortént érdemi kapacitasbdvités, mikozben az ellatasok szama tébb mint
masfélszeresére novekedett. Mindez a vardlistak ndévekedéséhez, id6pontfoglalasi
nehézségekhez és a human eréforrasok novekvd leterheltségéhez vezetett. A jelen-
leg is zajlo fejlesztések sordn tervben van a kapacitdsok novelése, illetve 2024-ben Uj
célzott képzés is indul a Semmelweis Egyetemen a lombikkezelésekkel, valamint a
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medddségi kezelésekkel foglalkozd orvosok szamara, am e folyamatok felgyorsita-
sara lenne szlikség a demografiai fordulat megvaldsuldsanak erésebb tdmogatdsa-
hoz.

A mesterséges megtermékenyitési eljarasok rendkiviil 6sszetett folyamatok, ahol
kulcsfontossagu a protokollok pontos betartasa az intézmények és a kezelésben
részt vevl parok részérdl egyarant. A vizsgalatok és a beavatkozasok elGirasainak
nem megfelel6 betartdsa rontja az ellatds hatékonysagdt, pazarolja valamennyi
résztvevd idejét, csokkenti a parok szamara elérhet6 ellatdsok szamat, mikdzben je-
lentds lelki terhet is jelent a minden alkalommal a sikerben bizé parok szamara.

Az eljarasok sikerességéhez kulcsfontossagu a paciensek lelki egyenstlya, amely-
ben meghatarozo szerepet jatszik a mesterséges megtermékenyitést végzo szolgal-
tatdékkal valé harmonikus kapcsolat, a személyes és kozvetlen orvos-beteg viszony.
Optimalis esetben az ellatds soran elegendd id6 jut az egyes paciensekre, akiknek
van lehet6séglik a szakemberekkel megbeszélni az ellatasok részleteit, illetve a fo-
lyamat egyes elemei mogott meghuzddo okokat. A kapacitasok bévitése tehat nem
csupan azért fontos, hogy még tobb par férjen hozza az ellatashoz, hanem azért is,
hogy megfelel6 id6 jusson a paciensekre. Fontos tovabba a terlileten dolgozé szak-
emberek kiégésének megel6zése, hiszen csak igy biztosithaté hosszu tavon is a rend-
szer magas szinvonali mikodése.

A korabbi javaslatainkon feliil megfontolasra érdemesnek tartjuk a petesejt-ado-
manyozas hazai lehetévé tételét, amely jelentdsen novelhetné a sikeres beavatko-
zasok szamat. A kutatasok eredményei alapjan az életkorral jelent6sen csékken a
sajat petesejtes sikeres megtermékenyitések esélye, 42 éves kor felett ennek esélye
mar csak 1 szazalék. A kiterjedt és eredményes mesterséges megtermékenyitési
rendszerrel rendelkez6 orszagok (példaul: Csehorszag, Spanyolorszdg) egyarant en-
gedélyezik az idegen petesejt beliltetését. Hazankban ugyanakkor jelenleg csak a
himivarsejtek donacidja engedélyezett, a petesejtek adomanyozdsa nem megenge-
dett. A szigorubb hazai szabalyozas az egyik f6 oka annak, hogy azok a parok, akiknek
nincs mas lehet6ségik a gyermekvallalasra, mint idegen petesejt belltetése, kilfol-

don kénytelenek igénybe venni az ellatast, vagy elesnek a szolgaltatas lehet6ségétdl.

A mesterséges megtermékenyitési rendszer fejlesztése érdemben hozza tudna ja-
rulni a sziikséges demografiai fordulat megvalosulasahoz hazankban. A felsorolt ja-
vaslatok megvaldsulasa mellett ugyanakkor sziikséges lenne a termékenységgel kap-
csolatos altaldanos ismeretek novelése a tarsadalomban, hiszen az életmod és a
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prevencio jelentGs befolydssal van az egyén termékenységének alakulasara. A mes-
terséges megtermékenyités egy fontos és a jelenleginél jobban kihaszndlandd lehe-
t6ség hazank szamara, am a problémak kialakuldasanak megel6zése minden szem-
pontbdl jobb megoldast jelentene. Minden vagyott gyermek megsziletésének tamo-
gatdsa kozos tarsadalmi és nemzetgazdasagi érdek, segitsik el§ ezt minden lehetsé-
ges maodon.

»Szerkesztett formdban megjelent a vildggazdasdg.hu oldalon 2024. augusztus 28-dn.”
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