Kao u mnogobrojnim dosada$njim projektima UdruZenja Sansa za roditeljstvo, osnova za svaki naredni
korak svakako je komunikacija sa parovima i pojedincima koji le¢e neplodnost, sto dalje inicira nasu
teznju za poboljsanjem uslova i kvaliteta lecenja neplodnosti biomedicinski potpomognutom oplodnjom.
Ovogodisnja Nedelja (ne)plodnosti je iznedrila jedno jako dobro istraZivanje koje ¢e posluZziti kao sam
pocetak nekih veoma bitnih napora organizacije da poboljsa uslove lec¢enja sa dva aspekta.

Najpre bismo se fokusirali na kvalitet leCenja, odnosno na sam broj embriona dobijenih u jednom
postupku Sto ova anketa nedvosmisleno pokazuje. Uzorak od viSe od 500 anketiranih jasno ukazuje na to
da bismo morali da se potrudimo da jedan postupak stimulacije dovede do malo veéeg broja embriona.
Svakako, ovo je samo pocetak prikupljanja informacija i eventualnog nastojanja da se nesto promeni u
samom postupku vantelesne oplodnje, kao i pristupu lekara jer mnogo komentara pacijenata koji
ukazuju na neadekvatan pristup i lekara i medicinskog osoblja.

U nastavku cemo predstaviti rezultate ankete i zakljucke do kojih smo dosli analizirajuci dobijene
odgovore:

NajviSe anketiranih je starosti od 35 do 40 godina Sto nam govori da tek nakon 35. godine zaista
pocinjemo da razmisljamo o deci i prosirenju porodice. Ono $to je posebno zabrinjavajuée je da je 92%
anketiranih starosti od 30 do 50 godina, a to odmah uzrokuje misljenje da se pre 30. godine samo u
retkim slucajevima planiraju deca. Samo 6% svih ucesnika ima izmedu 25 i 30 godina.

Veliki broj parova se opredelilo za privatne klinike, dakle veéi broj — trostruki broj postupaka vantelesne
oplodnje se uradi u privatnoj klinci.
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Vise od 80% anketiranih ¢eka bebu vise od dve godine, a ¢ak 53% svih anketiranih ¢eka roditeljstvo duze
od 5 godina Sto nam govori da, iako velika vecina ljudi pristupi le€enju i ispitivanjima od 30. do 35.
godine Zivota, ponovo je ¢ekanje prilicno dugo, dakle polovina c¢eka dete viSe od 5 godina.

Tokom 1204 postupka vantelesne oplodnje, njih 1145 je doslo do transfera, dok su preostali postupci
zavrSeni pre tog dela, bez embriona koji se mogu koristiti u daljem lecenju.

Rezultati ankete o trajanju same stimulacije pokazuju sledece rezultate:

Od ukupnog broja stimulisanih postupaka njih 36% je obuhvatalo stimulaciju u trajanju od 10 dana, 33%
je obuhvatalo stimulaciju u trajanju od 15 dana, a kod oko 10% stimulacija je trajalo viSe od 15 dana.

STIMULACIJA U SAMOM POSTUPKU VANTELESNE OPLODNJE JE TRAJALA: |D Konupaj
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Malo smo se okrenuli i racunanju dobijenih jajnih ¢elija i embriona. Taj podatak je veoma vazan za
nas, jer pokazuje kvalitet stimulacije, stru¢nost lekara, kvalitet same procedure — odnosno ocenjuje
kvalitet usluge u Srbiji. Nase brojke su sledece:

U 445 postupaka vantelesne oplodnje dobijeno je 2100 jajnih Celija Sto je 4.7 ¢éelija po postupku, ali
ukupno svega 1393 embriona, Sto nazalost znaci 2.5 embriona po postupku. Naravno, treba uraditi
detaljnu statistiku da bi se dobio detaljniji rezultat u skladu sa ta¢nim godinama ucesnika.

DRUGI DEO NASEG FOKUSA JE BILA TEMA O KOMUNICIRANJU SA LIUDIMA 1Z OKRUZENJA KADA JE U
PITANJU LECENJE STERILITETA. KOMUNIKACIJA SA OKRUZENJEM JE VEOMA BITNA, JER TOKOM LECENJA
PODRSKA JE PREKO POTREBNA. U SRBIJI (A | SIRE) STERILITET SE PRIPISUJE ZENI U VECINI SLUCAJEVA, A
PAR OSECA NEPRIJATNOST ZBOG PROBLEMA KOJI IMA | SA KOJIM BORBA NIJE LAKA. ZBOG SVEGA TOGA,



PODRSKA JE NEOPHODNA, JER POMAZE DA SE BORBA ZAVRSI SA POZITIVNIM USPEHOM. JAKO PUNO
KOMENTARA JE PRISTIGLO SA CINJENICOM DA ZENA DOLAZI U SITUACIJU DA IZGUBI ZAPOSLENJE ILI
BIVA DEGRADIRANA UKOLIKO SE OTKRIJE DA PLANIRA POSTUPAK VANTELESNE OPLODNJE. ZBOG
NEDOSTATKA VREMENA | NEMOGUCNOSTI DA ODSUSTVUJE SA POSLA, MNOGO ZENA IMA POTESKOCE
U PRIPREMI NALAZA ZA KOMISIJU ILI SAMU PROCEDURU VANTELESNE OPLODNUJE, ILI ODLASKA NA NEKU
OD PRIPREMNIH INTERVENCIJA. TO JE NEDOPUSTIVO, | KAO DRUSTVO SMO OBAVEZNI DA TO
PROMENIMO.

U nastavku su informacije o tome koliko i sa kim razgovaramo na temu steriliteta.

Vedina ljudi, skoro njih 80% razgovara sa partnerom o svom problemu, ali porazavajuca je statistika da
samo 28% njih razgovara o ovom problemu i sa roditeljima, a joS manje od toga sa bratom ili sestrom.
Preko 57% ljudi razgovara i sa drugim ljudima koji imaju isti ili slican problem. Mnogo puta smo o tome
govorili i zaista smatramo da je jako vazno da medusobno razgovaramo i delimo iskustva, jer je to jedna
specificna i vrlo delotvorna podrska.

SA KIM NAJCESCE RAZGOVARATE O NEPLODNOSTI? (MoZete obeleziti vise @ Konupaj
ponudenih odgovora).
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SA PARTNEROM/PARTNERK 454 (79 8%)
SA PRIJATELJIMA ILI PRIJAT 266 (46,7%)
SA RODITELJIMA 160 (28,1%)

SA SESTROM/BRATOM 140 (24.6%)
SA LJUDIMA KOJI IMAJU ISTI 322 (56,6%)
SA LEKAROMMEDICINSKIM... 143 (25.1%)

NE PRICAM O TOME 24 (4.2%)
0 100 200 300 400 500

Zaista veliki broj ljudi, njih preko 86% poznaje nekoga ko ima slican problem, a ¢etvrtina svih ispitanika
jeste osetila neprihvatanje drustva u kom se krece i Zivi. Oko 60% anketiranih smatra da informacije nisu
dovoljno zastupljene i dostupne.
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569 ogrosopa

® DA
@ NE
@ NE ZNAM

DA
491 (86,3%)

Polovina ispitanika ne nailazi na razumevanje ili ga ne prepoznaje, sto je zaista zabrinjavajuce!!! Vise
od polovine ima poteskoca sa pitanjima koje im drustvo postavlja na ovu temu, dok skoro svi ispitanici,
odnosno vise od 92% smatra da treba viSe da se govori o ovoj temi u javnosti.

DA LI MISLITE DA SU INFORMACIJE O LECENJU NEPLODNOSTI DOVOLJNO ||_:| Konupaj
ZASTUPLJENE | DOSTUPNE?
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Pristiglo nam je jako puno komentara i poruka o onima koji su, na neki nacin, deo naseg puta ka
stvaranju novog Zivota — lekarima, medicinskom osoblju, porodici, okruZzenju, poslodavcima... Komentari
se najc¢eSée odnose na elementarne stvari i verujemo da nije problem promeniti stvari na bolje u nekoj
meri. Prene¢emo samo neke poruke koje su stigle do nas, a svakako ih sve uzimamo u obzir kako bismo
kao organizacija imali u planu aktivnosti koje ¢e poboljsati stanje u leCenju steriliteta i drustveni pogled
na to.



Rekli ste nam Sta vam najceS¢e smeta:

e Smeta mi nerazumevanje okoline, i to Sto se ponekad na klinikama ose¢am bespomocno jer ne
dobijam dovoljno informacija.

o Najcescée, da oni koji nisu dovoljno upoznati sa problemom, dozvoljavaju sebi da dele savete, ali i
da bez zadrske ispituju. Neprijatno je i nepotrebno.

e Najcesce su to bili komentari nebitnih ljudi o tome sta vise ¢ekamo. A kad je VTO uspela, umesto
da se raduju sa nama, govorili su nam da kad nismo na vreme, moramo sad da ljuljamo bebu.

e Gubitak posla zbog odlazaka na postupke vantelesne oplodnje, ubedivanje od strane doktora da
sam premlada da bih isla na VTO, nedostatak osnovnih medicinskih sredstava u bolnici gde sam
prikupljala nalaze za VTO, pa sam bila prinudena da radim privatno bez mogucnosti refundiranja
troskova.

e Nerazumevanje teZine naseg problema, koliko je to dug i bolan put. Umanjenje nasSeg problema.
Nerazumevanje izmedu generacija, nasih roditelja i nas.

e Nerazumevanje, ismevanje okoline zbog neplodnosti, sazaljenje, potcenjivanje kao da ne
vredimo ni suprug ni ja zato Sto nemamo decu i za okolinu bukvalno nemamo prava da Zivimo i
uzivamo u zivotu. | uglavnom mene krive za neplodnost, onda davanje saveta, neki kazu da se
razvedemo, dok drugi govore opustite se itd.

o Nedovoljna informisanost lekara u nadleznom Domu zdravlja.

e Medicinski stru¢njaci moraju biti vise edukovani za paZljiv razgovor sa ljudima sa ovim
problemom.

e Nehuman pristup odredenih ginekologa u smislu njihove nebrige o izgovorenim rec¢ima koje
mogu Zenu da uvrede s obzirom na ovaj Citav osetljivi proces kroz koji prolazimo.

e Nedovoljno komunikacije, lekarski recnik meni nerazumljiv.

o Najvedi problem sa medicinskim osobljem je $to se nedovoljno posveéuje problemu, jos$ uvek ne
znam $ta je razlog mog infertiliteta (sekundarnog jer sam pet puta prirodno ostala u drugom
stanju, bez porodaja), procedure su sli¢ne za razliite slucajeve.

e Nedostatak strucne psiholoske podrske u okviru postupka.

e Hladan odnos medicinskih sestara i davanje informacija na brzinu.

e Trebalo bi da postoji malo viSe razumevanja od strane poslodavca, kad mi trebaju slobodni dani
za odradivanje analiza, pripremu dokumentacije, sam postupak.

e Familija najbliza pokazuje veliko nerazumevanje, razlog je neznanje.

e Zabrinutost da ¢u ostati bez posla dok sam na bolovanju.

o Nedostatak podrske partnera i roditelja.

e  Mislim da treba uticati na klinike da kvalitetnije i individualnije pristupaju svakom paru, osim $to
drzava bezgranicno finansira pokusaje VTO, sto je mislim i kontraproduktivno, jer se radi na
kvantitetu.

Online anketa je anonimna, i u njoj je ucestvovalo 569 osoba.



