


Notificare importanta:

Informatiile din aceasta brosura nu inlocuiesc informatiile sau sfaturile oferite de medicul
dumneavoastra. Medicul dumneavoastra va va ajuta sa alegeti cel mai bun curs de actiune
pentru dumneavoastra.
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Prima sarcina reusita din lume cu embrioni congelati a avut loc acum
mai bine de douazeci de ani in Australia. Capacitatea de a congela si
apoi de a dezgheta cu succes embrionii a deschis o serie de optiuni
care au permis cuplurilor sa stocheze embrionii pentru utilizare

ulterioara.

Donarea de embrioni este 0 metoda de reproducere asistata in care
unul sau mai multi embrioni creati intr-un laborator de embriologie
sunt introdusi in uterul unei femei. Embrionii sunt selectati in functie
de cerintele destinatarilor. Embrionii special destinati donarii sunt
obtinuti din ovule si sperma de la donatori anonimi selectionati.
Utilizarea embrionilor donati poate fi singura optiune pentru cuplurile cu
infertilitate de ambele parti (barbat si femeie).

Donarea de embrioni este o procedura medicala relativ simpla, dar
poate fi foarte dificila din punct de vedere emotional.

Inseminarea artificiald este unirea unui ovul
si a spermei in afara corpului unei femei.
Pentru cuplurile care nu pot concepe

pe cale naturala, se utilizeaza pentru
inseminarea artificiald ovule donate si
sperma donata de la donatori anonimi
corespunzatori.



La Europe IVF, folosim exclusiv propria
noastra baza de date de donatori tineri. Nu
achizitionam ovule sau sperma. Toti donatorii
nostri sunt evaluati si triati in conformitate
cu standardele de siguranta si cerintele de
selectie impuse prin lege.

Avem una dintre cele mai mari baze de date
si ovule, spermé si embrioni congelati din
Republica Ceha.

de reproducere asistata.

Clinica noastra are o baza de date extinsa de
donatori activi (adica donatori care pot incepe
stimularea aproape imediat), astfel incat nu
trebuie s& asteptati pentru un donator. De
asemenea, dispunem de o rezerva de calitate
de sperma congelaté atent selectionata de la
donatori tineri sanatosi. Gasirea unui donator
de ovule si a unui donator de sperma potriviti

poate fi, prin urmare, complet in conformitate

Aderam la cele mai inalte standarde etice, . ) .
cu preferintele dvs. de timp personale si

furnizam servicii complete de fertilitate si .
profesionale.

oferim un mediu deschis pentru tehnologiile

Unul dintre elementele cheie ale selectiei
donatorilor este potrivirea in urmatoarele domenii

v/ Caracteristici fenotipice - ludm in considerare caracteristicile dvs.
fizice atunci cand cautam cel mai potrivit donator. Acestea includ
etnia, culoarea parului si a ochilor, inaltimea si constitutia corporala
generala. Faptul ca Europe IVF dispune de una dintre cele mai extinse
baze de date de donatoare si banci de ovule din tara inseamna ca ne
putem ocupa de o gama larga de paciente diferite din punct de vedere
fenotipic, fie cu ovule sau embrioni proaspeti sau congelati.

Grupa sanguina si compatibilitatea Rh.

Ca parte a procesului de selectie, donatoarele sunt supuse unor teste
genetice detaliate pentru a se asigura ca riscul de handicap genetic

pentru copilul dumneavoastra este minim.

Tehnicile biometrice de inteligenta artificiala, care ofera cea mai
avansata modalitate de comparare a ovocitelor sau a spermei
donatorilor cu cele ale primitorilor si care asigura o similitudine
maxima realizabila, vor fiincorporate recent in acest proces.




Procedura pentru terapia
cu embrioni donati proaspeti

Ciclul cu embrion donat este identic cu FIV/ICSI cu ovule donate, cu exceptia
faptului c&, in locul partenerului dumneavoastra, sperma este obtinuta de la
crioshelterul nostru. Mai exact, o femeie pregateste ovulele, iar cealalta se
pregateste sa primeasca embrionul (embrionii) din aceste ovule rezultate. Pentru
a dona ovulele, femeia donatoare trebuie sa fie supusa unei stimulari ovariene.
Pentru primitoare, folosim terapia hormonald pentru a va pregati mucoasa
uterina pentru ca embrionul sa se cuibareascé la momentul potrivit. Verificdm
“gradul de pregatire” al mucoasei cu ultrasunete.

Ciclul menstrual al donatoarei de ovule este sincronizat cu ciclul primitoarei, de
obicei prin utilizarea pilulelor contraceptive.

Spermatozoizii pentru fertilizare din crioconservarea noastra sunt pregatiti
pentru fertilizare de embriologii nostri intr-un mediu steril de laborator.
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Consultarea cu un
medic si selectarea
unui donator adecvat

Medicul dumneavoastra va va oferi toate
informatiile despre program si va discuta
cu dumneavoastra preferintele si cerintele
personale privind donatorul de ovule si
donatorul de sperma.

Sincronizarea ciclurilor
donatoarei si primitoarei

Stimularea donatoarei

Primul pas este stimularea hormonala a
donatoarei cu medicamente, astfel incat
numarul optim de ovule sa se maturizeze
in ovare si programam prelevarea pentru
momentul potrivit.

Odata cu stimularea, un numar mai mare
de ovule mature sunt disponibile pentru
fertilizare.

Tn timpul acestei prime faze, réspunsul
donatoarei la medicamentele de stimulare
va fi atent monitorizat prin ecografie, printre

altele, pentru a ne asigura cé este cat mai
sigur posibil si pentru ea si ca nu exista
complicatii.

Pregatirea primitorului

Medicul dumneavoastra va stabili impreuna
cu dumneavoastra inceperea pregatirii astfel
incat sé& aiba loc sincronizarea cu donatorul.
Acesta va va regla ciclul cu medicamente.
Scopul este sa va pregatiti mucoasa uterina
pentru a primi embrionul, exact in momentul
in care mucoasa dumneavoastra va fi in stare

optima.




Prelevarea de ovule
(ovocite) si predatirea
spermei

Recoltarea ovulelor se face, de obicei, la
34-36 de ore dupa injectiile de inducere a
ovulatiei. Medicul va extrage numarul optim

de ovule mature.

Cu toate acestea, nu fiecare folicul in crestere
contine un ovul. Unele pot contine ovule
mature, dar este posibil ca acestea sa nu
fie capabile de fertilizare. Numarul mediu de
ovule prelevate este intre opt si paisprezece,

Fertilizarea

In ziua recoltérii ovulelor, sperma este
prelucrata pentru a selecta spermatozoizii
“cei mai puternici si mai activi”.

Fertilizarea se realizeaza cel mai adesea
prin injectarea spermatozoizilor direct in
ovul cu un ac subtire (ICSI). Ovulele sunt
verificate, maturitatea lor este confirmata si
sunt pregatite pentru injectare (fertilizare).
Intr-o procedurd delicata de laborator,

un spermatozoid este intotdeauna plasat

care este considerat un céastig optim de ovule.

Sperma de la un donator adecvat este
selectata din baza noastra de date si

este apoi rezervata in scopul fertilizarii in
crioconservare si apoi pregatita direct pentru
utilizare in fertilizare.

In ziua prelevérii ovulelor, sperma donatorului
este pregatita in laborator pentru fertilizare.

direct in citoplasma ovulului. Ouale sunt
apoi plasate intr-un incubator care este
configurat pentru conditii optime de
cultura. In ziua (zilele) urméatoare, embrionii
rezultati sunt verificati. Coordonatorul dvs.
de tratament va va informa de obicei prin
telefon sau in scris a doua zi dupa recoltare
cate ovule au fost fertilizate, deci cati
embrioni aveti la inceputul dezvoltarii.



Dezvoltarea embrionului

In conditii de laborator, ovulul fecundat are
nevoie, de obicei, de 3-5 zile pentru a se
dezvolta intr-un embrion.

“Cultura embrionara” este termenul utilizat
pentru procesul imediat urmator recoltarii si
fertilizarii ovulelor. Medicul dvs. va discuta
cu dvs. despre timpul necesar pentru
dezvoltarea embrionilor si despre calitatea
acestora.

De obicei, transferul se face in a cincea
zi de dezvoltare a embrionului (stadiul
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mari de sarcina. Uneori, intre a doua zi
(stadiul de 2-4 celule) si a patra zi (stadiul
de moruld) de dezvoltare. Monitorizarea
dezvoltarii embrionului in laborator va ajuta
la selectarea embrionului cu cele mai mari

sanse de reusita a sarcinii.

Embrionii rezultati vor fi fie transferati in uter
(transfer embrionar), fie congelati pentru un

transfer ulterior (crioprezervare).
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Transfer embrionar

Daca nu s-a convenit altfel cu medicul, in a
sasea zi femeia vine la clinica noastra pentru
asa-numitul transfer embrionar, introducerea
embrionului prin intermediul unei canule
subtiri prin colul uterin in uter. Transferul
embrionului nu este o procedura complicata
si poate fi efectuat fara anestezie. Embrionul
este introdus intr-un cateter (tub moale) si
transferat prin deschiderea vaginala in uter.

In marea majoritate a cazurilor, un singur
embrion este transferat in uter. Daca sunt
disponibili alti embrioni de buna calitate,
acestia pot fi congelati pentru utilizare
ulterioara.

EmbryoGlue

EmbryoGlue este un mediu special de
transfer care poate creste sansele de fixare
a embrionilor si de sarcina ulterioara. Dupa
cum sugereaza si numele, acest mediu
functioneaza un pic ca un fel de “lipici”
tisular.

In acelasi timp, acesta contine toate
substantele nutritive necesare pentru

dezvoltarea embrionului si, datorita

proprietatilor sale, imita mediul natural din
uterul femeii. In plus, contine un numéar

mare de substante care oferd embrionului
in crestere conditii optime siii dau energie
pentru dezvoltarea si cresterea ulterioara.

EmbryoGen/BlastGen

Acestea sunt medii de cultura speciale
care contin o substanta specifica, GM-
CFS (granulocyte-macrophage colony
stimulating factor/protein). Aceasta ajuta
embrionul timpuriu s asimileze substante
nutritive, accelerandu-i astfel cresterea si
sporindu-i sansele de a ajunge in stadiul
de blastocist. In acelasi timp, ar trebui, de
asemenea, sa protejeze embrionul sanatos
de stresul celular si de apoptoza.

Mediile EmbryoGen/BlastGen pot fi deosebit
de utile pentru femeile care sufera de
esecuri repetate de implantare a embrionilor
de calitate (transferuri de embrioni esuate),
avorturi spontane repetate, infertilitate
legaté de varsté (40+ ani) sau idiopatica.



Crioprezervarea
embrionilor

Congelarea embrionilor de buné calitate este

un proces numit crioprezervare.

La clinica noastra efectuam vitrificarea,
care este o metoda mai moderna de
crioprezervare.

Punem embrionul intr-o substanta
protectoare numita crioprotectant. Racim
rapid picatura de crioprotectant cu
embrionul la temperatura azotului lichid

- 196°C, astfel incat sa nu se formeze
cristale de gheata in substanta protectoare
sau in embrion. Pastrati embrionul in azot
lichid atata timp cat doriti, in cutia sigilata.
Tnainte de utilizarea ulterioard, embrionul
este incalzit rapid la temperatura corpului,
substanta protectoare este indepartata prin
spalare si transferul in uter poate avea loc in

céateva ore.
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Procedura pentru

terapia cu embrioni
donati vitrificati

Embrionii congelati sunt dezghetati si apoi
transferati in uter la momentul potrivit al
ciclului menstrual al femeii.

In functie de nivelurile hormonale si de ciclul
menstrual al dumneavoastra, beneficiara,
embrionii vor fi transferati fie in ziua corecta
a ciclului dumneavoastra natural, fie va fi
utilizat un tratament hormonal in pregatire.
Embrionul va fi apoi transferat in functie de
stadiul exact de dezvoltare a embrionului.

Daca medicul dumneavoastra alege
tratamentul hormonal pentru a creste
sansele de sarcing, veti primi tratament cu
estrogen timp de doué& saptamani. Dupa
aproximativ doua saptamani de administrare
de estrogen, se va efectua o ecografie
pentru a verifica dacd mucoasa uterina este
suficient de puternica. Apoi se va administra
progesteron, eventual alte medicamente,

in a doua jumatate a ciclului pentru a
pregati mucoasa pentru propria cuibarire.
Ziua exacta pentru transfer este aleasa de
medicul dumneavoastra dupa evaluarea
tuturor constatarilor.



Cum sa supravietuiti celor
doua saptamani de asteptare

Din momentul transferului embrionului, dureaza aproximativ doua saptamani
pana cand rezultatele testelor de sarcina sunt exacte. Aceasta “asteptare de
doua saptamani” este, pe intelesul tuturor, o perioada de mare anxietate si
ingrijorare pentru cuplurile care incearca sa conceapa.

v/ Stim ca este greu, dar nu va bazati pe “simptomele sarcinii” - senzatia
de sarcina nu inseamna intotdeauna ca sunteti insarcinata. Unele

medicamente pot avea efecte care seamana cu simptomele de sarcina.
Tineti-va ocupata. Planificati o distractie semnificativa sau distractiva.

Acorda-ti intre 15 si 30 de minute pe zi pentru a te gandi la sarcina ta,
noteaza-ti gandurile, cauta informatii online sau discuta cu partenerul
tau sau cu prietenii/membrii familiei, daca acestia iti impartasesc
calatoria si te sustin.

Evitati testele de sarcina mai devreme de 14 zile dupa transferul
embrionului. Sansele de a obtine un rezultat pozitiv inainte de
intarzierea perioadei menstruale sunt foarte mici. O injectie cu hCG
administrata pentru maturizarea si eliberarea ovulelor si ca stimulent

poate provoca, de asemenea, un test fals pozitiv.




Donarea
si legislatia

Donarea de celule reproductive este
anonima in Republica Ceha, pe ambele
parti. Donatorilor nu li se permite sa accepte
nicio remuneratie pentru ovulele sau
sperma donate, ci doar compensatii pentru
cheltuielile suportate in mod rezonabil in
legaturé cu donarea.

Donatorii sunt selectati in conformitate cu
criterii foarte stricte stabilite de asa-numita
directiva europeana privind tesuturile si, de
asemenea, de legislatia ceha, care este chiar
mai stricta in multe privinte.

In Republica Ceh4, donarea de celule
reproductive este permisa si reglementata
prin Legea nr. 422/2008 Coll. si modificarile

ulterioare. Programul nostru de donare este

in deplina conformitate cu aceasta lege si cu
standardele.

In conformitate cu legislatia ceh&, mama
este intotdeauna femeia care a dat nastere
copilului. Din punct de vedere juridic, in
caz de maternitate, nu conteaza daca
copilul a fost conceput din ovulul mamei
care a nascut sau din ovulul donatorului.
Donatoarea nu are niciun raport juridic

cu copilul conceput din ovulul sau prin
procesul FIV/ICSI. Un principiu similar se
aplica spermei donate, in cazul in care
tatal copilului conceput prin acest proces
este partenerul/sotul femeii care urmeaza
tratamentul.




Probabilitatea de succes pentru fiecare ciclu
care utilizeaza embrioni donati variaza foarte
mult si depinde de tipul de embrioni utilizati.
Experienta noastra cu embrionii donati si
datele colectate pe termen lung arata o rata
de succes de aproximativ 65% per transfer.
Rata de succes este de obicei legata de
varsta donatorului si de calitatea ovulelor si a
spermei. Rata de succes a tratamentului cu
embrioni donati nu este legaté de cele mai
multe ori de varsta primitorului.

Important de stiut

Nu amanati tratamentul pana la
varsta reproductiva avansata.
Succesul tratamentului are ca

rezultat nu numai un test de

sarcina pozitiv, ci si o sarcina si o

nastere fara complicatii.



Copiii provenisi dintr-un ovul
donatimpartasesc dene

cu femeia care poarta si da
nastere copilului ?

Chiar daca utilizati ovule donate in

cadrul tratamentului FIV/ICSI, copilul
dumneavoastra poate avea unele dintre
trasaturile dumneavoastra. Acest lucru se
datoreaza faptului ca factori precum stresul,
dieta si comportamentul pot afecta modul
n care se manifesta genele copilului tau.
Asadar, este posibil ca bebelusul dvs. sa aiba
mai mult din dvs. in el sau ea decét credetil
Aceasta poate fi o veste foarte linistitoare
pentru cei care folosesc ovule donate.

Este adevarat ca atunci cand cineva
foloseste un ovul de la o donatoare, genele
copilului provin de la donatoare si nu pot

fi schimbate. Dar modul in care aceste
gene sunt utilizate (sau “exprimate”) este
determinat de persoana care poarta copilul.
Acesta este denumit "efect epigenetic”.

Astfel, chiar daca ovulele provin de la un
donator, embrionul poate interactiona cu
mama la nivel genetic.

Sarcina poate fi o calatorie incredibild si nu
este diferit pentru cei care concep un copil
prin donarea de ovule. Chiar daca folositi
ovule sau embrioni donati, jucati un rol vital
in dezvoltarea copilului dumneavoastra.

Este incredibil cat de puternica poate fi
legatura fizica si emotionala dintre o mama si
copilul ei. Aceasta legatura nu face decéat sa
se consolideze in timpul nasterii, al alaptarii
si ingrijirii si in fiecare etapa de crestere a
copilului pana la varsta adulta. Mai important,
ADN-ul nu este totul pentru o familie.

Intelegem cé& donarea de ovule poate ridica
unele ingrijorari. Suntem aici pentru a va
oferi cel mai bun sprijin posibil.

Pe site-ul www.europeivf.com/ro veti gasi o gama de informatii adaptate la diferitele etape ale

calatoriei unui cuplu.



Sunteti gata sa faceti
primul pas?

Daca sunteti gata, rezervati-va prima programare la clinica noastra.
Coordonatorii nostri va pot oferi programari in persoana, telefonice sau
video. Suntem disponibili in timpul programului normal de lucru, daca

solicitati, la o/ora care se potriveste preferintelor dvs.

E'. "'-E Europe IVF International s.r.o.
= www.europeivf.com/ro
info@europeivf.com
[w] +420 257 225 751

Daca nu sunteti sigur
de ceva, mtrebatn-ne.

You dream. We care.



un tratament la noi.

Datorita muncii
excelente a echipei
noastre, facem

o femeie fericita

in fiecare zi.

Europe IVF International s.r.o.
www.europeivf.com/ro
info@europeivf.com

+420 257 225 751




