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 Streszczenie    
Cel pracy: Analiza profilu demograficznego pacjentów, przyczyn niepłodności oraz skuteczności leczenia 
metodami rozrodu wspomaganego w latach 2005-2010.

Materiał i metody: W badaniu retrospektywnym przeanalizowano dane dotyczące 1705 losowo wybranych 
cykli leczenia niepłodności metodami rozrodu wspomaganego, przeprowadzonych w latach 2005-2010 w Klinice 
Rozrodczości i Endokrynologii Ginekologicznej Uniwersytetu Medycznego w Białymstoku.

Wyniki: Odsetek uzyskanych ciąż wyraźnie wzrósł w 2007 roku do poziomu około 40%. Udział męskich i żeńskich 
czynników niepłodności kształtuje się na porównywalnym poziomie, stale wzrasta udział czynnika niewyjaśnionego 
pochodzenia (do około 20% w ostatnich latach badania). Wśród par z miasta stwierdza się większy niż na wsi odsetek 
występowania czynnika męskiego (42,3% vs. 34,3%, p=0,004), natomiast u par ze wsi – większy niż w miastach 
udział czynnika jajowodowego (29,7% vs. 21,6%, p=0,001). Przeciętny wiek kobiet podejmujących leczenie jest 
istotnie wyższy w mieście niż na wsi (p<0,001), tam też stwierdza się niższą skuteczność leczenia (33,9% vs. 
38,9%, p=0,04). Porównując skuteczność leczenia z przyczyną niepłodności, różnice istotne statystycznie (p=0,03) 
występują jedynie w czynniku idiopatycznym. W grupie par o niewyjaśnionej przyczynie niepłodności skuteczność 
leczenia jest wyższa niż u pozostałych par (40,2% vs. 33,8%).

Wnioski: Udoskonalenie metod leczenia niepłodności spowodowało wzrost odsetka uzyskiwanych ciąż. Największy 
wpływ na rozkład występowania przyczyn niepłodności pomiędzy miastem i wsią mają czynniki środowiskowe, 
dostępność do leczenia oraz poziom świadomości zdrowotnej kobiet. Należy dołożyć starań (szczególnie w 
miastach), aby obniżyć średni wiek kobiet podejmujących decyzje prokreacyjne, a także przyspieszyć kontakt 
ze specjalistą po wystąpieniu problemów z uzyskaniem ciąży. Na dostępność może mieć wpływ wprowadzenie 
refundacji kosztów leczenia metodami rozrodu wspomaganego.
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Materiał i metody
     

 1       
   (in vitro fertilization, intracytoplasmic sperm 

injection, embryo transfer)    2

 Abstract
Objectives: analysis of the demographic profile of patients, causes for infertility and effectiveness of infertility tre-
atment methods in the years 2005-2010.

Material and methods: Retrospective research was conducted to analyze data of 1705 randomly selected co-
uples who underwent in vitro fertilization procedure at the Department of Reproduction and Gynecological Endo-
crinology, Medical University of Bialystok, between 2005 and 2010. The analyzed data included mainly causes for 
infertility, age of the female and male subjects, place of residence and final treatment results.

Results: The percentage of pregnancy rate increased significantly to approximately 40% in 2007. The contribution 
of male and female infertility factors remained at a similar level, but the idiopathic factor continued to steadily incre-
ase (to 20% in the last years of the study). We observed a greater prevalence of the male factor among couples 
living in cities compared to inhabitants of rural areas (42.3% vs. 34.3%, p=0.004), whereas the tubal factor domi-
nated among couples living in the countryside when compared to city dwellers (29.7% vs. 21.6%, p=0.001). The 
average age of women entering treatment was significantly higher in cities than the countryside (p<0.001), thus, 
consequently, treatment efficacy was also lower (33.9% vs. 38.9%, p=0.04). Comparison of treatment efficacy and 
cause of infertility revealed statistically significant differences only with regard to the idiopathic factor (p=0.03). In the 
group of patients with idiopathic infertility, the treatment efficacy was higher than in the rest of patients (40.2% vs. 
33.8%). Apart from the idiopathic infertility, only the presence of the male factor was associated with a higher (but 
statistically insignificant) pregnancy rate (36.2% vs. 33.9%). For the other factors, their presence was associated 
with a lower percentage of pregnancy and the greatest differences (but still statistically insignificant) were observed 
for the polycystic ovary syndrome (31.5% vs. 35.1%) and for other ovulation disorders (31.3% vs. 35%).

Conclusions: Advances in assisted reproductive techniques led to an increase in the efficacy of infertility treat-
ment. Environmental factors, availability of treatment and level of awareness about women’s health proved to have 
the strongest effect on the distribution of infertility causes between urban and rural areas. Significant efforts should 
be made, especially in cities, to decrease the average age of women’s reproductive decisions and also to shorten 
the time to the first contact with the specialist after unsuccessful attempts at conception. It is also crucial to initiate 
the reimbursement of infertility treatment using ART (Assisted Reproductive Technology).

  Key words: infertility / in vitro fertilization / infertility causes / treatment effectveness /
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Rycina 1. Skuteczność leczenia niepłodności w latach 2005-2010.

 
Rycina 2. Udział przyczyn niepłodności w kolejnych latach badania.
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Rycina 4. Odsetek par z jajowodową przyczyną niepłodności a miejsce 
zamieszkania (z uwzględnieniem liczby mieszkańców miast).

 
Rycina 6. Odsetek par z męską przyczyną niepłodności a miejsce zamieszkania  
(z uwzględnieniem liczby mieszkańców miast).

 
Rycina 5. Odsetek par z męską przyczyną niepłodności a miejsce zamieszkania. 

 
Rycina 3. Odsetek par z jajowodową przyczyną niepłodności a miejsce 
zamieszkania.
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Rycina 8. Odsetek par, u których uzyskano ciążę a miejsce zamieszkania.

 
Rycina 9. Skuteczność leczenia a przyczyna niepłodności.

 
Rycina 7. Wiek leczonych kobiet a miejsce zamieszkania. 
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