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1 Einleitung

Seit 1. Janner 2000 ist das Bundesgesetz, mit dem ein Fonds zur Finanzierung der In-vitro-Fertili-
sation (IVF-Fonds-Gesetz, BGBI | 1999/180, zuletzt geandert durch die IVF-Fonds-Gesetz-Novelle,
BGBI | 2018/37), eingerichtet wurde, in Kraft. Gegenstand dieses Gesetzes ist die Kosteniiber-
nahme der In-vitro-Fertilisation durch den Bund. Zu diesem Zweck ist beim Bundesministerium fiir
Arbeit, Soziales, Gesundheit und Konsumentenschutz (BMASGK) ein Fonds zur Mitfinanzierung der
In-vitro-Fertilisation eingerichtet. Durch diesen Fonds werden siebzig Prozent der Kosten der In-
vitro-Fertilisation gedeckt. Die restlichen dreiRig Prozent der Kosten sind von den Patientinnen
und deren Partnern selbst zu tragen.

Grundsatzlich besteht pro Paar Anspruch auf Kostentragung von hochstens vier Versuchen bei
Fallen eileiterbedingter, durch Endometriose oder PCO-Syndrom bedingter Sterilitat der Frau oder
bei Fallen von Sterilitdat beim Mann, sofern zum Zeitpunkt des Beginns eines Versuches die Frau,
die beabsichtigt, das Kind auszutragen, das vierzigste Lebensjahr und der Mann bzw. die einge-
tragene Partnerin oder Lebensgefdhrtin das fliinfzigste Lebensjahr noch nicht vollendet hat.

Zentren, die In-vitro-Fertilisation unter Kostentragung des IVF-Fonds durchfiihren, bendétigen eine
Zulassung gemaR § 5 Abs 2 des Fortpflanzungsmedizingesetzes, einen rechtsglltigen Vertrag mit
dem IVF-Fonds und einen Behandlungsvertrag mit den behandelten Paaren (vergleiche § 4 Abs 2
IVF-Fonds-Gesetz). Zusatzlich missen jedes Jahr folgende Qualitatskriterien erfiillt werden:

»  zumindest sechzig Versuche pro Jahr bzw. 180 Versuche in drei Jahren je Vertragszentrum;
»  Nachweis einer Schwangerschaftsrate von 23 Prozent pro Transfer

Das Register, in dem die anonymisierten Daten der Behandlungsdokumentation gespeichert wer-
den, wird von der Gesundheit Osterreich GmbH / Geschiftsbereich OBIG (GOG/OBIG) gefiihrt. Es
ist unter anderem die Aufgabe dieses IVF-Registers, fiir jedes Vertragszentrum die Anzahl der
Versuche und die dabei erreichten Schwangerschaften auszuweisen. Diese Auswertungen sind
auch Bestandteil der Qualitatssicherung und der Kontrolle.

Die folgende Auswertung beinhaltet alle abgeschlossenen Versuche des Jahres 2017, die bis zum
Stichtag 11. Februar 2018 vollstandig im IVF-Register dokumentiert waren. Zusétzlich sind in der
Auswertung auch all jene dlteren Versuche enthalten, die nicht in den Jahresbericht des Vorjahres
aufgenommen werden konnten, da diese Versuche zum damaligen Zeitpunkt noch nicht abge-
schlossen oder noch nicht vollstindig dokumentiert waren. Als erfolgreich im Sinne einer einge-
tretenen Schwangerschaft werden alle jene Versuche gewertet, bei denen anhand einer frithestens
ab der flinften Woche nach dem Embryotransfer durchgefiihrten Ultraschalluntersuchung eine
Herzaktion festgestellt und dokumentiert wurde.

Wie oben angefihrt, sind in den folgenden IVF-Register-Auswertungen nur jene Versuche enthal-

ten, fur die eine Kostentragung gemal IVF-Fonds-Gesetz beansprucht wurde. Patientenpaare, die
IVF-Versuche privat bezahlen, werden in diesem Register nicht erfasst.
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2 IVF-Register-Datenauswertung 2017

Fir das Jahr 2017 dokumentierten die dsterreichischen IVF-Zentren 10.216 Versuche von 6.766
Paaren. Dies entspricht einer Versuchssteigerung von 1,2 Prozent im Vergleich zum Vorjahr und
ergibt eine durchschnittliche Rate von 1,5 Behandlungszyklen je Frau im Jahr 2017. Aus Abbildung
2.1 ist die Anzahl der Paare, unterteilt nach Altersgruppen der Frauen und nach der Anzahl durch-
gefiihrter Versuche je Paar, ersichtlich. Mehr als vier Versuche je Paar sind moglich, da nach einer
erfolgreich herbeigefiihrten Schwangerschaft ein Anspruch auf vier weitere Versuche entsteht.

Abbildung 2.1:
Anzahl der Paare, gegliedert nach Altersgruppe der Frauen und Versuchsanzahl
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Altersklasse der Frauen Summe Paare
Versuche Summe
je Paar 26 bis 31 bis 36 bis Versuche
< 26 Jahre 30 Jahre 35 Jahre 40 Jahre absolut Prozent
1 226 909 1.677 1.403 4.215 62,3 4.215
2 105 404 689 620 1.818 26,9 3.636
3 28 137 209 212 586 8,7 1.758
4 10 26 43 51 130 1,9 520
> 4 — 6 2 9 17 0,3 87
Summe 369 1.482 2.620 2.295 6.766 100,0 10.216
in Prozent 5 22 39 34 100

Quelle: GOG/OBIG 2018, IVF-Register 2017
Der Datentabelle zu Abbildung 2.1 ist zu entnehmen, dass im Jahr 2017 bei 62,3 Prozent der

Paare ein IVF-Versuch, bei 26,9 Prozent zwei Versuche, bei 8,7 Prozent drei Versuche, bei 1,9 Pro-
zent vier Versuche und bei 0,3 Prozent mehr als vier Versuche durchgefiihrt wurden.
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Die meisten Frauen sind mit 39 Prozent in der Altersgruppe 31 bis 35 Jahre, gefolgt von den
36- bis 40-Jdhrigen mit 34 Prozent. 22 Prozent der Frauen sind zwischen 26 und 30 Jahre, finf
Prozent unter 26 Jahre alt. Die aktuelle Altersverteilung der Frauen entspricht der Verteilung in
den Vorjahren.

Abbildung 2.2 zeigt, wie sich im Jahr 2017 die Versuchsanzahl je Altersgruppe prozentual verteilt.
Bei rund 61 Prozent der Frauen wurde im Jahr 2017 ein Versuch und bei 28,5 Prozent der Frauen
wurden zwei Versuche dokumentiert. Ein geringer Prozentsatz verteilt sich auf drei, vier und mehr
als vier durchgefiihrte Versuche je Paar.

Abbildung 2.2:
Prozentuale Verteilung der Versuchsanzahl je Altersgruppen der Frauen
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Quelle: GOG/OBIG 2018, IVF-Register 2017
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Die folgende Grafik zeigt, wie viele Versuche je Paar - Versuche 2017 inklusive der Versuche dieser
Paare aus den Vorjahren 2000 bis 2016 - durchgefiihrt wurden.

Abbildung 2.3:
Anzahl der Paare 2017, gegliedert nach Altersgruppen der Frauen und ihren insgesamt
durchgefiihrten Versuchen

900
800
700
% 600
&
~ 500
v
e
= 400
©
S
£ 300
200
100
) LAl
om— — [SRTT R
0 p—
< v [ % % v [ % [
o K= K- = £ K- K= < w
= o o o o o o v f_U v
v 3 =3 =] =1 =3 =3 S =3
b wv v wv w wv v wn = own
v — — — — — — — < =
> Y 4 v v Y 4 v v 9
- > > > > > > > g >
[aV] [} < N © ~ 0 [¢2)

< 26 Jahre 26 bis 30 Jahre  m 31 bis 35 Jahre 36 bis 40 Jahre

Quelle: GOG/OBIG 2018, IVF-Register 2000 bis 2017

Die folgende Tabelle 2.1 zeigt die IVF-Leistungen nachfragende Wohnbevélkerung nach 6sterrei-
chischen Bundesldandern und IVF-Zentrumsstandort.

Tabelle 2.1:
Patientenstromanalyse
patientinnen— Standorte der IVF-Zentren
herkunft Summe
B K NO 00 S ST T v w
B 102 1 61 — — 14 4 — 119 301
K 2 569 1 2 2 6 5 4 5 596
NO 17 1 382 248 1 3 1 — 1.220 1.873
00 — — 1 1.612 114 — 2 1 11 1.741
S — 12 — 25 563 2 10 — — 612
ST 23 380 19 52 25 800 2 1 33 1.335
T — 12 — 6 53 — 810 28 2 911
v — — 1 1 — — 17 484 — 503
w 3 4 57 9 2 2 2 — 2.201 2.280
Summe 147 979 522 1.955 760 827 853 518 3.591 10.152

Quelle: GOG/OBIG 2018, IVF-Register 2017
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Im Bundesland Wien wurden mit 3.591 die meisten IVF-Versuche im Jahr 2017 durchgefiihrt, davon
61,3 Prozent (2.201) bei Frauen mit Wohnort Wien. Die verbleibenden 1.390 IVF-Versuche wurden
verstdrkt bei Frauen mit Wohnort Niederdsterreich durchgefiihrt. Von den 2.280 IVF-Versuchen
von Frauen mit Wohnort Wien wurden 96,5 Prozent (2.201) im Bundesland Wien durchgefiihrt.
Auffallig ist, dass niederosterreichische IVF-Zentren nur 20,4 Prozent der eigenen Bevolkerung
versorgen.

Aus der folgenden Kurzstatistik (Abbildungen 2.4 bis 2.6) sind Art und Ausgang der IVF-Behand-
lungen ersichtlich. Abbildung 2.4 bildet die Gesamtzahlen fiir Osterreich ab. Abbildung 2.5 stellt
die Kurzstatistik fur 6ffentliche Zentren dar, und Abbildung 2.6 veranschaulicht die Kurzstatistik
fur private Zentren.

Von den im Jahr 2017 abgeschlossenen 10.216 IVF-Behandlungen wurde bei 15,4 Prozent die
Behandlung abgebrochen, wovon 2,4 Prozent vor und 12,8 Prozent nach der Follikelpunktion be-
endet wurden. Bei 0,2 Prozent der Versuche wurde ein Versuch mit kryokonservierten Embryonen
abgebrochen. In den verbleibenden 84,6 Prozent der Versuche wurde ein Embryotransfer durch-
gefiihrt und ein Therapieausgang an das Register gemeldet (Therapieausgang bedeutet klinische
Schwangerschaft oder Abbruchblutung nach erfolgtem Transfer).

Bei 17,2 Prozent aller mit einem Therapieausgang abgeschlossenen Versuche wurde die klassische
In-vitro-Fertilisations-Methode mit einer Schwangerschaftsrate pro Transfer von 36,1 Prozent
durchgefiihrt. Die intrazytoplasmatische Spermieninjektion (ICSI) wurde bei 50,7 Prozent der Ver-
suche angewandt und fiihrte zu einer Schwangerschaftsrate von 34,5 Prozent. Bei 32,1 Prozent
aller im Jahr 2017 dokumentierten Therapieausgdange wurde ein Transfer mit kryokonservierten
Embryonen durchgefiihrt, der zu einer Schwangerschaftsrate von 33,2 Prozent fiihrte.

Die Abbildungen 2.5 und 2.6 zeigen die Kurzstatistik fur die 6ffentlichen und privaten IVF-Zentren.
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Abbildung 2.4:
Kurzstatistik IVF-Fonds-Patientenpaare - Gesamtdsterreich
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Embryonen, ICSI = intrazytoplasmatische Spermieninjektion, IVF = In-vitro-Fertilisation, Kryo = Transfer mit
kryokonservierten Embryonen, SSR/T = Schwangerschaftsrate pro Transfer

Abbildung 2.
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Quelle: GOG/OBIG 2018, IVF-Register 2017

Kurzstatistik IVF-Fonds-Patientenpaare - 6ffentliche IVF-Zentren

IVF-Fonds-Patientenpaare — 6ffentliche IVF-Zentren
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Quelle: GOG/OBIG 2018, IVF-Register 2017
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Abbildung 2.6:
Kurzstatistik IVF-Fonds-Patientenpaare - private IVF-Zentren

IVF-Fonds-Patientenpaare — private IVF-Zentren

Abbriiche Therapieausgang
14,4 % (1.178 Félle) 85,6 % (7.002 Falle)

ICSI IVF Kryo
50,5 % (3.536 Fille) 18,2 % (1.274 Falle) 31,3 % (2.192 Fille)

AnP
81,2 % (957 Fille)

AkryoE
1,6 % (19 Falle)

AvP
17,2 % (202 Falle)

AvP = Abbruch vor Punktion, AnP = Abbruch nach Punktion, AkryoE = Abbruch eines Versuchs mit kryokonservierten
Embryonen, ICSI = intrazytoplasmatische Spermieninjektion, IVF = In-vitro-Fertilisation, Kryo = Transfer mit
kryokonservierten Embryonen, SSR/T = Schwangerschaftsrate pro Transfer

Quelle: GOG/OBIG 2018, IVF-Register 2017

Die nachfolgende Abbildung zeigt, dass in mehr als der Halfte der Versuche (5.529 von 10.216)
die IVF-Fonds-taugliche Indikation nur beim Mann vorliegt. 14,1 Prozent der Versuche (1.437 von
10.216) werden aufgrund einer Indikation, die ausschlieRlich die Frau betrifft, vorgenommen. Bei
den verbleibenden 3.250 Versuchen liegen bei beiden Geschlechtern IVF-Fonds-taugliche Indika-
tionen vor.

Abbildung 2.7:
IVF-Fonds-taugliche Indikationen

Frauen und Manner
3.250 Versuche

31,8%
Ménner
5.529 Versuche __|
54,1 %
Frauen
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14,1 %

Quelle: GOG/OBIG 2018, IVF-Register 2017
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Aus der nachfolgenden Abbildung ist ersichtlich, dass mit 1.958 Versuchen (41,9 Prozent) das
PCO-Syndrom als frauenbezogene Ursache die hdufigste Indikation und bei 25,5 Prozent der Tu-
benfaktor ohne weitere ,Fonds-Indikationen“ sowie bei 24,6 Prozent die Endometriose fondsbe-
zogene Indikationen sind.

Abbildung 2.8:
Indikationen der Frauen
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Quelle: GOG/OBIG 2018, IVF-Register 2017
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Aus Tabelle 2.2 ist die Anzahl der durchschnittlich gewonnenen Eizellen, die Anzahl der durch-
schnittlich transferierten Embryonen sowie die Anzahl der transferierten Embryonen, differenziert
nach offentlichen und privaten IVF-Zentren, ersichtlich. Osterreichweit werden pro Patientin
durchschnittlich 9,3 Eizellen gewonnen und 1,3 Embryonen transferiert, wobei die Anzahl der
transferierten Embryonen zwischen den IVF-Zentren zwischen 1,0 und 1,7 schwankt.

Somit sank im Vergleich zum Vorjahr die durchschnittliche Anzahl gewonnener Eizellen um 0,2.
Die Anzahl der Versuche mit drei Embryonen reduzierte sich von 25 im Jahr 2016 auf 16. Die
Anzahl an Versuchen mit zwei transferierten Embryonen sank von 2.959 im Jahr 2016 auf 2.611,
die Anzahl der Single-Embryo-Transfers stieg von 3.249 im Jahr 2016 auf 3.291.

Betrachtet man die Versuche mit nur einem transferierten Embryo, zeigt sich, dass in 54,6 Prozent
davon ein sogenannter elektiver Single-Embryo-Transfer stattfand (Anzahl fertilisierte Eizellen >= 2).

Tabelle 2.2:
Anzahl der pro Patientin gewonnenen Eizellen / Anzahl der transferierten Embryonen
Anzahl der Anzahl der transferierten Embryonen Single-Embryo-Transfer
IVF-Zentren durchschnittlich
Eizell Durch- 1 2 3 absolut Prozent
gewonnenen Eizellen | | .
%umm(? 10,0 1,3 1.208 434 2 623 52
offentliche Zentren
summe 9,2 13 4811 | 2177 14 2.668 55
private Zentren
2017
IVE-Fonds 9,3 1,3 6.019 2.611 16 3.291 55

elektiver Single-Embryo-Transfer = Anzahl fertilisierte Eizellen >= 2

Quelle: GOG/OBIG 2018, IVF-Register 2017

Aus Tabelle 2.3 ist die Anzahl durchgefiihrter Hodenpunktionen, differenziert nach MESA und TESE
ersichtlich. Im Jahr 2017 wurden 0Osterreichweit 224 Hodenpunktionen gemeldet, 84,4 Prozent
davon wurden von privaten Zentren dokumentiert.

Tabelle 2.3:
Anzahl an Hodenpunktionen, differenziert nach TESE und MESA
Fertilisierung ICSI mit Fertilisierung ICSI mit TESE/MESA
IVF-Zentren
TESE MESA KRYO-TESE KRYO-MESA absolut

Summe

6ffentliche Zentren 1 2 22 — 35
Su‘mme . 5 108 ) I,
private Zentren

2017

IVF-Fonds CE < 130 2 224

MESA = microsurgical epididymal sperm aspiration
TESE = testicular sperm extraction

Quelle: GOG/OBIG 2018, IVF-Register 2017
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In der folgenden Tabelle werden die Versuche mit Spendersamen sowie Eizellspenden dargestellt.

Tabelle 2.4:

Anwendung von Spendersamen und Eizellspenden

Spendersamen Eizellspende
IVF-Zentren
IVF ICSI Kryo Vollversuch | Kryoversuch

Summe
offentliche Zentren > 2 2 o o
sumrme 175 29 13 39 24
private Zentren
2017
IVF-Fonds 180 38 15 39 24

Quelle: GOG/OBIG 2018, IVF-Register 2017

Die folgende Abbildung 2.9 stellt die Verteilung der Abbriiche vor Punktion dar. Von den 252
Abbruchgriinden vor Punktion (Mehrfachauswahl méglich) wurde in 59,1 Prozent der Versuche ein
Abbruch aufgrund ,weniger als 4 Follikel > 17 mm* dokumentiert. Wegen Uberstimulation (OHSS)
musste in einem Fall der Versuch vor der Punktion abgebrochen werden.

Abbildung 2.9:

Abbruch vor Punktion - Abbruchgriinde

Schleimhautdicke

<7 mm
3,2%

weniger als 4 Follikel

> 17 mm

59,1 %

OHSS = ovarielles Hyperstimulationssyndrom

MESA = microsurgical epididymal sperm aspiration
TESE= testicular sperm extraction

Sonstiges
21,8%
keine Spermien
bei MESA bzw. TESE
8,3%

vorzeitige Ovulation
7,2%

\— OHSS 0,4 %
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Die folgende Abbildung stellt die Verteilung der Abbruchgriinde nach Punktion (Mehrfachauswahl
moglich) dar. Die 1.326 Abbriichsgriine erfolgten zu 14,7 Prozent aufgrund fehlender Fertilisie-
rung (195 Versuche) und zu 10 Prozent wegen fehlender Eizellen (133 Versuche). Wegen Ubersti-
mulation (OHSS) musste zu 44,6 Prozent der Versuch nach der Punktion abgebrochen werden
(591 Versuche).

Abbildung 2.10:
Abbruch nach Punktion - Abbruchgriinde

keine Fertilisierung keine Eizellen

14.7% 10,0 %
Sonstiges
7,5%
Arretierung der
/_Embryonalentwicklung
8,7%
OHSS __— Ind
man n r
44,6 % angemnde

Endometriumsresponse
y

14,5%

OHSS = ovarielles Hyperstimulationssyndrom

Quelle: GOG/OBIG 2018, IVF-Register 2017

Abbildung 2.11 zeigt die Schwangerschaftsraten pro Follikelpunktion fiir die Altersgruppen ,bis
25 Jahre*, ,26 bis 30 Jahre®, ,31 bis 35 Jahre® und ,36 bis 40 Jahre®. Bei 58 Versuchen kam es zu
einer extrauterinen Schwangerschaft, die aus medizinischen Griinden beendet werden musste.
Diese Schwangerschaften sind nicht in der Schwangerschaftsrate enthalten.

Abbildung 2.11:
Schwangerschaftsraten pro Follikelpunktion nach Altersgruppen

34 %
o
3 32 %
= C
& o
5 e 30 %
% €
S 3 28%
v oo
o X . 32,6%
23 26% —— 31,5% d
gu
£ 24% ——  75%
wv
22% —— NN — | | 23,1%
20%
bis 25 Jahre 26 bis 30 Jahre 31 bis 35 Jahre 36 bis 40 Jahre

Altersgruppe der Frauen

Quelle: GOG/OBIG 2018, IVF-Register 2017
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Die folgende Abbildung veranschaulicht die Schwangerschaftsraten pro Transfer fiir die Alters-
gruppen ,bis 25 Jahre®, ,26 bis 30 Jahre®, ,31 bis 35 Jahre“ und ,36 bis 40 Jahre", differenziert
nach der Anzahl transferierter Embryonen.

Abbildung 2.12:
Schwangerschaftsraten pro Transfer, differenziert nach der Anzahl transferierter Embryonen

80,0 %

70,0 %

60,0 %

50,0 %

40,0 % [——

_- \
30,0 %

20,0 %

10,0 %

0,0 %

bis 25 Jahre 26 bis 30 Jahre 31 bis 35 Jahre 36 bis 40 Jahre

—m— transferierte Embryonen: 1 transferierte Embryonen: 2 transferierte Embryonen: 3

Quelle: GOG/OBIG 2018, IVF-Register 2017

Aus Tabelle 2.5 sind die Schwangerschaftsraten pro Follikelpunktion fur die Altersgruppen ,bis
25 Jahre®, ,26 bis 30 Jahre®, ,31 bis 35 Jahre" und ,36 bis 40 Jahre* ersichtlich.

Im Jahr 2017 betrug die Schwangerschaftsrate pro Follikelpunktion dsterreichweit 28,6 Prozent,
(minus 0,3 Prozent Schwangerschaftsrate gegeniiber 2016). In Summe erreichen alle 6ffentlichen
IVF-Zentren eine Schwangerschaftsrate pro Follikelpunktion von 26,4 Prozent (minus 3,1 Prozent
gegeniiber dem Vorjahr) und alle privaten IVF-Zentren eine Rate von 29,1 Prozent (plus 0,3 Prozent
gegeniiber dem Vorjahr).

In der Altersgruppe der 31- bis 35-Jdhrigen wurden die hochsten Schwangerschaftsraten mit
32,6 Prozent erzielt, gefolgt von den 26- bis 30-jahrigen Frauen mit 31,5 Prozent und den unter
25-Jahrigen mit 27,5 Prozent.

Tabelle 2.6 weist die Schwangerschaftsraten pro Follikelpunktion, getrennt nach ,IVF“, |ICSI*, ,IVF,
ICSI und kryokonservierte Embryonen®, mit dem jeweiligen Durchschnittsalter der Frauen aus. Ta-
belle 2.7 zeigt zusatzlich zur Schwangerschaftsrate bei ICSI die Schwangerschaftsrate bei ICSI und
einer durchgefiihrten Hodenpunktion. Tabelle 2.8 zeigt die Abbriiche und Schwangerschaftsraten
bei Versuchen mit kryokonservierten Embryonen. Tabelle 2.9 enthalt die Anzahl der Versuche und
die durchgefiihrten Behandlungsmethoden &sterreichweit sowie differenziert nach o6ffentlichen
und privaten IVF-Zentren. Aus Tabelle 2.10 wird die Schwangerschaftsrate pro Transfer, differen-
ziert nach klassischem Transfer und Blastozystentransfer ersichtlich.
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Osterreichweit ist die Schwangerschaftsrate pro Transfer bei einem Blastozystentransfer mit
37,8 Prozent weit hoher als bei einem klassischen Transfer mit 25,8 Prozent. Von der Gesamtzahl
der Transfers werden Osterreichweit 71,1 Prozent Blastozysten- und 28,9 Prozent klassische
Transfers durchgefiihrt.

Tabelle 2.11 zeigt die Schwangerschaftsraten pro Transfer, differenziert nach der Anzahl transfe-
rierter Embryonen.
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Tabelle 2.5:

Schwangerschaftsraten pro Follikelpunktion

Alter der Frau
IVE-Zentren Anzahl bis 25 Jahre 26 bis 30 Jahre 31 bis 35 Jahre 36 bis 40 Jahre alle Altersklassen
Vi h i i i i
ersuche ss Fp SSR/FP in ss Fp SSR/FP in ss Fp SSR/FP in ss Fp SSR/FP in SSR/FP in Prozent
Prozent Prozent Prozent Prozent

Summe

. . 2.036 25 82 30,5 88 320 27,5 148 516 28,7 110 488 22,5 26,4

offentliche Zentren

Summe

. 8.180 79 296 26,7 372 1.140 32,6 713 2.124 33,6 513 2.207 23,2 29,1

private Zentren

Al 10.216 104 378 27,5 460 1.460 31,5 861 2.640 32,6 623 2.695 23,1 28,6

IVF-Fonds
SS = Schwangerschaft, SSR/FP = Schwangerschaftsrate pro Follikelpunktion (ohne Kryo-Versuche)

Quelle: GOG/OBIG 2018, IVF-Register 2017
Tabelle 2.6:
Schwangerschaftsraten pro Follikelpunktion, differenziert nach IVF und ICSI
SSR IVF +
IVF-Zentren Anz. Anz Anz. S_SR Anz. K F"Anzk-t Anz. SS I\'/AFn:- IiSSI +Ii5| Anz. Anz. SS SS'_{ IVF dAgeF Anz Anz. SS SSR_ il dAgeF
Fille Punkt ss n e Kryo — IVF IVF n IVF IcsI IcsI n ICcsI
Prozent + Kryo + Kryo in Prozent Prozent
Prozent

Summe Sffent- | 36 | 1406 371 26,4 590 1.996 243 614 30,8 282 92 32,6 33,6 1.098 279 25,4 33,1

liche Zentren

;z:"trr"ei private | g180 | 5.767 1.677 29,1 2.211 7.978 679 2.356 29,5 1.420 446 31,4 333 4.200 1.231 29,3 33,6

IZVOF]-:onds 10.216 7.173 2.048 28,6 2.801 9.974 922 2.970 29,8 1.702 538 31,6 33,4 5.298 1.510 28,5 33,5

Anz. = Anzahl, Punkt = Punktion, SS = Schwangerschaft, SSR = Schwangerschaftsrate, Kryo = Versuch mit kryokonservierten Embryonen, IVF = In-vitro-Fertilisation, ICSI = intrazytoplasmatische Spermieninjektion,

dAgeF = durchschnittliches Alter der Frau
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Tabelle 2.7:

Schwangerschaftsraten, differenziert nach ICSI sowie ICSI inklusive Hodenpunktion (TESE, MESA, Kryo-TESE, Kryo-MESA)

Anz.ICSI | Anz. SSICSI | SSR ICSI mit

IVF-Zentren '::"ze ?(?Szl AT(Z:'SISS i:i':(:f:r'u mit TESE, | mit TESE, | TESE, MESA
MESA MESA in Prozent

summe offentliche 2.036 1.098 279 25,4 35 9 25,7

Zentren

summe private 8.180 4.200 1.231 29,3 184 55 29,9

Zentren

2017

VEronds 10.216 5.208 1.510 28,5 219 64 29,2

Anz. = Anzabhl, ICSI = intrazytoplasmatische Spermieninjektion, SS = Schwangerschaft, SSR = Schwangerschaftsrate,
TESE= testicular sperm extraction inkl. Kryo-TESE, MESA = microsurgical epididymal sperm aspiration inkl. Kryo-MESA

Quelle: GOG/OBIG 2018, IVF-Register 2017

Tabelle 2.8:
Schwangerschaftsraten bei Versuchen mit kryokonservierten Embryonen
Anzahl Versuche mit kryo- | Abbruch | Anzahl S
IVF-Zentren . Kryo- . Kryo- Kryotransfer
konservierten Embryonen in Prozent SS Kryo i
abbruch transfers in Prozent
Summe o6ffentliche 590 6 1.0 584 243 416
Zentren
summe private 2211 19 0,9 2.192 679 31,0
Zentren
2017
IVE-Fonds 2.801 25 0,9 2.776 922 33,2

SS = Schwangerschaft, SSR = Schwangerschaftsrate, Kryo = Versuch mit kryokonservierten Embryonen

Kapitel 2 / Datenauswertung
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Tabelle 2.9:
Anzahl der Versuche, Behandlungsmethoden und Behandlungsverlaufe

Félle F i i i i
IVF-Zentren AP AnP AnP ICSI TA-IVE TAICSI TA kryo TA Kryo A"bbr Kryo Abbr Kryo | Abbriiche in | Anteil IVF in tt\ntell ICSI
Anzahl Prozent uiberz. E nach AnP uiberz. E nach AnP Prozent Prozent in Prozent
Summe o6ffentliche
2.036 19,9 39 95 252 216 844 388 196 5 1 19,3 20,4 79,6
Zentren
Summe private 8.180 80,1 202 293 664 1.274 3.536 1.711 481 15 4 14,4 26,5 73,5
Zentren
2017
10.216 100,0 241 388 916 1.490 4.380 2.099 677 20 5 15,4 25,4 74,6
IVF-Fonds

AvP = Abbruch vor Punktion, AnP = Abbruch nach Punktion, AnP ICSI = Abbruch nach Punktion ICSI, TA-IVF = Therapieausgang IVF, TA-ICSI = Therapieausgang ICSI, TA Kryo lberz. E = Kryoversuch mit iberzdhligen
Embryonen, TA Kryo nach AnP = Kryoversuch nach voriibergehendem Abbruch des Versuches, Abbr Kryo berz. E = Abbruch des Kryoversuches mit Gberzahligen Embryonen

Quelle: GOG/OBIG 2018, IVF-Register 2017

Tabelle 2.10:
Schwangerschaftsraten pro Transfer, differenziert nach klassischem und Blastozystentransfer
Anzahl Transfer Anzahl SS SSR in Prozent SSR in Prozent
IVF-Zentren
Transfi
Blastozysten klassisch Blastozysten | klassisch Blastozysten | klassisch ranster
Gesamt
o i 1.172 472
Summe offentliche 501 113 42,7 23,9 37,3
Zentren 71,3% 28,7 %
i 4.975 2.027
Summe private 1.824 532 36,7 26,2 33,6
Zentren 71,1% 28,9 %
2017 6.147 2.499
2.325 645 37,8 25,8 34,4
IVF-Fonds 71,1 % 28,9 %

SS = Schwangerschaft, SSR = Schwangerschaftsrate

Quelle: GOG/OBIG 2018, IVF-Register 2017

] 6 © GOG/OBIG 2018, IVF-Jahresbericht 2017



Tabelle 2.11:

Schwangerschaftsraten pro Transfer, differenziert nach der Anzahl transferierter Embryonen

1 transferierter Embryo

2 transferierte Embryonen

3 transferierte Embryonen

alle Transfers insgesamt

IVF-Zentren Anz. Fille Anz. SS S?R/Transfer Anz. Fille Anz. SS S?R/Transfer Anz. Fille Anz. SS S?R/Transfer Anz. Fille Anz. SS S?R/Transfer
in Prozent in Prozent in Prozent in Prozent

summe offentliche 1.208 453 37,5 434 160 36,9 2 1 50,0 1.644 614 37,3
Zentren
Summe private 4.811 1.579 32,8 2177 773 35,5 14 4 28,6 7.002 2.356 33,6
Zentren
2017

6.019 2.032 33,8 2.611 933 35,7 16 5 31,3 8.646 2.970 34,4
IVF-Fonds

SS = Schwangerschaft, SSR = Schwangerschaftsrate

Kapitel 2 / Datenauswertung
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Aus Tabelle 2.12 ist die Anzahl der Mehrlingsschwangerschaften ersichtlich. Von den 2.970 do-
kumentierten Schwangerschaften im Jahr 2017 waren 89,9 Prozent Einlingsschwangerschaften,
9,7 Prozent Zwillingsschwangerschaften und 0,4 Prozent Drillingsschwangerschaften. Dies ist im
Vergleich zu 2016 ein geringfiligiger Anstieg der Drillingsschwangerschaften von 0,2 auf 0,4 Pro-

zent, die Anzahl der Zwillingsschwangerschaften sank von 9,8 auf 9,7 Prozent.

Tabelle 2.12:

Anzahl an Mehrlingsschwangerschaften

Summe Herzaktivitat: 1 Herzaktivitat: 2 Herzaktivitat: 3 Herzaktivitat: 4
IVF-Zentren kImSIZChe Anzahl Prozent Anzahl Prozent Anzahl Prozent Anzahl Prozent

Summe o6ffentliche 614 563 91,7 49 8,0 ) 0.3 .
Zentren

summe private 2356 | 2.106 89,4 240 10,2 9 0,4 1 —
Zentren

2017

IVF-Fonds 2.970 2.669 89,9 289 9,7 11 0,4 1 —

SS = Schwangerschaft

Quelle: GOG/OBIG 2018, IVF-Register 2017

Aus den Tabellen 2.13, 2.14 und 2.15 ist die Anzahl der Mehrlingsschwangerschaften, differen-
ziert nach IVF und ICSI sowie bei Kryotransfer, ersichtlich.

Tabelle 2.13:

Anzahl an Mehrlingsschwangerschaften bei IVF

Summe Herzaktivitat: 1 Herzaktivitat: 2 Herzaktivitdt: 3 Herzaktivitdt: 4
IVF-Zentren klinische
SS Anzahl Prozent Anzahl Prozent Anzahl Prozent Anzahl Prozent

Summe o6ffentliche 92 83 90,2 9 9.8 o - o .
Zentren
summe private 446 387 86,8 56 12,6 2 0,4 1 0,2
Zentren
2017
IVF-Fonds 538 470 87,4 65 12,1 2 0,4 1 0,2

SS = Schwangerschaft
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Tabelle 2.14:

Anzahl der Mehrlingsschwangerschaften bei ICSI

Herzaktivitat: 1

Herzaktivitat: 2

Herzaktivitat: 3

Summe
IVF-Zentren Klinische SS

ATELEAIS Anzahl Prozent Anzahl Prozent Anzahl Prozent
Summe 6ffentliche 279 255 91,4 23 8,2 1 0,4
Zentren
Summe private 1.231 1.091 88,6 135 11,0 5 0,4
Zentren
2017
VEronds 1.510 1.346 89,1 158 10,5 6 0.4

SS = Schwangerschaft

Tabelle 2.15:

Quelle: GOG/OBIG 2018, IVF-Register 2017

Anzahl der Mehrlingsschwangerschaften bei Kryotransfer

Herzaktivitat: 1

Herzaktivitat: 2

Herzaktivitat: 3

Summe
IVF-Zentren Klinische SS

EUSChE Anzahl Prozent Anzahl Prozent Anzahl Prozent
Summe offentliche 243 225 92,6 17 7,0 1 0,4
Zentren
Summe private 679 628 92,5 49 7,2 2 0,3
Zentren
2017
IVF-Fonds 922 53 e e 2 ’ >

SS = Schwangerschaft

Quelle: GOG/OBIG 2018, IVF-Register 2017

Zusatzlich zur Mehrlingsschwangerschaftsrate ist auch die Anzahl im IVF-Register dokumentierter
Geburten, vor allem das Verhdltnis von Einlings-, Zwillings- und Drillingsgeburten interessant.

Kapitel 2 / Datenauswertung
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Die dokumentierten Geburten fur die Versuche aus dem Jahr 2017 verteilten sich - wie aus fol-
gender Abbildung ersichtlich - zu 89,2 Prozent auf Einlingsgeburten, zu 10,5 Prozent auf Zwil-
lings- und zu 0,3 Prozent auf Drillingsgeburten.

Abbildung 2.13:
Anteil Einlings-, Zwillings- und Drillingsgeburten

Zwillinge
10,5 %

r

Drillinge

Einlinge —_ 0.3%
3%

89,2 %

Quelle: GOG/OBIG 2018, IVF-Register 2017

Um die gemeldeten Geburten im Vergleich zu den dokumentierten Schwangerschaften darstellen
zu konnen, muss auf die Versuche des Jahres 2016 zuriickgegriffen werden. Tabelle 2.16 stellt
die Schwangerschaften aus dem Jahr 2016 der Anzahl dokumentierter Geburten fiir diese Versuche
gegeniber.

Die fur die Berechnung der Baby-Take-home-Rate wichtige Melderate der Versuchsausgange (Ge-
burt bzw. vorzeitiger Schwangerschaftsabbruch) liegt bei 98,2 Prozent. Die Baby-Take-home-Rate
errechnet sich aus den gemeldeten Geburten pro Follikelpunktion bzw. Kryotransfer. Die durch-
schnittliche Baby-Take-home-Rate liegt in den 6ffentlichen Zentren bei 26,6 Prozent und in den
privaten Zentren bei 26,3 Prozent (im Vorjahr betrug die Rate 28,1 zu 26,9 Prozent).

Tabelle 2.17 zeigt die gemeldeten Geburten 2016, differenziert nach der Anzahl transferierter
Embryonen und nach der durchgefiihrten Methode (IVF, ICSI und Verwendung kryokonservierter
Embryonen).

Die Baby-Take-home-Rate (pro Transfer), differenziert nach der Anzahl transferierter Embryonen,
ergibt 29,9 Prozent bei einem Embryo, 30,1 Prozent bei zwei Embryonen und 20 Prozent bei
Transfer dreier Embryonen.

Tabelle 2.18 zeigt fir die dokumentierten Geburten des Jahres 2016 die Verteilung auf die
Schwangerschaftsdauer, differenziert nach Einlings-, Zwillings- und Drillingsgeburten, sowie die
Rate an Spontangeburten bzw. die Sectio-Rate.

Tabelle 2.19 zeigt die gemeldeten Geburten 2016, differenziert nach der Transferart (Blastozysten-
transfer oder klassischer Transfer) und daraus resultierenden Einlings-, Zwillings- oder Drillings-
geburten.
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Tabelle 2.16:

Schwangerschaften 2016 und gemeldete Geburten

- Melderate Geburten
IVF-Zentren b (UL Schwangerschaften gemeldete Geburten erail T v?rzeltlge bzw. SS-Abbriiche S IV_F oo Lelen LG Baby—Take-home—Rate
+ Kryo SS-Abbriiche . in Prozent in Prozent
in Prozent

summe 1.889 625 503 97 96,0 33,1 26,6
offentliche Zentren
Summe 8.001 2.378 2.102 246 29,7 26,3
private Zentren
Al 9.890 3.003 2.605 343 30,4 26,3
IVF-Fonds

SS = Schwangerschaft

Quelle: GOG/OBIG 2018, IVF-Register 2017

Tabelle 2.17:
Geburten 2016, differenziert nach der Anzahl transferierter Embryonen und nach der durchgefiihrten Methode
1 transferierter Embryo 2 transferierte Embryonen 3 transferierte Embryonen Gesamt
Behandlungs-
methoden Anzahl Anzahl LS Anzahl Anzahl R Anzahl Anzahl LS Anzahl Anzahl LS
N Transfer . Transfer N Transfer . Transfer
Falle Geburten . Félle Geburten . Falle Geburten . Félle Geburten .
in Prozent in Prozent in Prozent in Prozent
ICSI 3.006 876 29,1 1.766 492 27,9 15 2 13,3 4.787 1.370 28,6
IVF 812 271 33,4 468 162 34,6 5 1 20,0 1.285 434 33,8
KRYO 1.899 564 29,7 720 235 32,6 5 2 40,0 2.624 801 30,5
Summe 5.717 1.711 29,9 2.954 889 30,1 25 5 20,0 8.696 2.605 30,0

BTH-Rate = Baby-Take-home-Rate

Kapitel 2 / Datenauswertung
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Tabelle 2.18:
Geburten 2016; Verteilung der Schwangerschaftsdauer, differenziert nach Einlings-, Zwillings- und Drillingsgeburten

Geburten Spontangeburt Sektio Einlinge Zwillinge Drillinge

Schwangerschaftswoche Spontan- | Spontan- Spontan- | Spontan- Spontan-
absolut | Prozent | absolut | Prozent | absolut | Prozent | absolut | Prozent geburt geburt absolut | Prozent geburt geburt absolut | Prozent geburt

absolut | Prozent absolut Prozent absolut
> 40 95 3,6 56 58,9 39 41,1 95 4,1 56 58,9 — — — — — — —
37 bis 40 1.955 75,0 1.154 59,0 801 41,0 1.896 81,1 1.141 60,2 59 22,3 13 22,0 — — —
Summe: < 37 555 21,3 168 30,3 387 69,7 347 14,8 148 42,7 206 77,7 20 9,7 2 100,0 —
34 bis 36 365 14,0 127 34,8 238 65,2 242 10,3 114 47,1 123 46,4 13 10,6 — — —
28 bis 33 159 6,1 31 19,5 128 80,5 82 3,5 26 31,7 75 28,3 5 6,7 2 100,0 —
<28 31 1,2 10 32,3 21 67,7 23 1,0 8 34,8 8 3,0 2 25,0 — — —
Summe 2.605 1.378 52,9 1.227 47,1 2.338 1.345 57,5 265 33 12,5 2 —

Quelle: GOG/OBIG 2018, IVF-Register 2017

Tabelle 2.19:

Schwangerschaften 2016 und gemeldete Geburten, differenziert nach Transferart und nach Einlings-, Zwillings- und Drillingsgeburten

Blastozystentransfer klassischer Transfer
IVF-Zentren Einlinge Zwillinge Drillinge Einlinge Zwillinge Drillinge
absolut Prozent absolut Prozent absolut Prozent absolut Prozent absolut Prozent absolut Prozent

summe 387 94,2 24 5,8 - - 78 84,8 14 15,2 - -
offentliche Zentren

summe 1.497 88,9 184 10,9 2 0,1 376 89,7 43 10,3 - -
private Zentren

2015/2016 1.884 90,0 208 9,9 2 0,1 454 88,8 57 11,2 — —
IVF-Fonds

Quelle: GOG/OBIG 2018, IVF-Register 2017

2 2 © GOG/OBIG 2018, IVF-Jahresbericht 2017



3 IVF-Fonds-Daten der Jahre
2001 bis 2017

Die Datenauswertungen aus dem IVF-Register der Jahre 2001 bis 2017 zeigen, dass mit Unter-
stitzung des IVF-Fonds 114.388 IVF-Versuche durchgefiihrt und dabei 28.862 Schwangerschaften
erreicht werden konnten. Die Anzahl der Vertragszentren stieg von 22 im Jahr 2001 auf 29 im Jahr
2017.

Die Schwangerschaftsrate pro Follikelpunktion lag im Jahr 2001 durchschnittlich bei 22,8 Prozent
und stieg bis zum Jahr 2003 auf 29,5 Prozent an. Der Trend der steigenden Schwangerschaftsrate
hielt an, um im Jahr 2010 den Hochstwert von 33,9 Prozent zu erreichen. Die im Jahr 2017 er-
reichte Schwangerschaftsrate von 28,6 Prozent wurde mit einer durchschnittlich geringeren An-
zahl transferierter Embryonen und einer daraus resultierenden geringeren Zwillings-/Drillings-
schwangerschaftsrate erzielt.

Abbildung 3.1 stellt die Entwicklung der Schwangerschaftsrate pro Follikelpunktion seit dem Jahr
2001 grafisch dar. Abbildung 3.2 zeigt das Verhaltnis ICSI zu IVF-Behandlung. Abbildung 3.3 stellt
die Anzahl der Versuche in den Jahren 2001 bis 2017 grafisch dar.

Abbildung 3.1:
Entwicklung der Schwangerschaftsrate pro Follikelpunktion
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Quelle: GOG/OBIG 2018, IVF-Register 2001 bis 2017
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Abbildung 3.2:
Verhaltnis ICSI/IVF
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Quelle: GOG/OBIG 2018, IVF-Register 2001 bis 2017

Abbildung 3.3:
Anzahl der Versuche
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Folgende Tabelle zeigt die Anzahl der Paare und die von ihnen aufgesuchten Zentren seit Beginn
des IVF-Fonds.

Tabelle 3.1:
Anzahl der besuchten Zentren je Paar
Pl el Anzahl der Paare Anteil in Prozent
besuchten Zentren

1 45.035 88,3

2 5.555 10,8

3 384 0,8

4 24 0,1
Gesamt 50.998 100,0

Quelle: GOG/OBIG 2018, IVF-Register 2000 bis 2017

Die folgende Tabelle zeigt die Anzahl der Versuche, die Anzahl der Schwangerschaften sowie die
Schwangerschaftsrate (IVF, ICSI und Kryo insgesamt sowie pro Transfer) und die Baby-Take-home-
Rate pro Transfer der Jahre 2010 bis 2017.

Tabelle 3.2:
Anzahl der IVF-Versuche Schwangerschaften, Schwangerschaftsraten und Baby-Take-home-Rate
pro Transfer

SSR Baby-Take-

Efi Anzahl Anzahl SS IVF, ICSl, Kryo SSR. pro Transfer home-Rate

Versuche (IVF, ICSI, Kryo) in Prozent in Prozent p_ro Transfer

in Prozent
2010 6.781 2.152 33,1 35,7 27,7
2011 7.042 2.114 31,2 34,0 27,0
2012 7.196 2.191 31,6 34,5 28,4
2013 7.478 2.338 33,8 35,7 30,5
2014 7.649 2.360 31,6 35,7 30,9
2015 9.101 2.814 31,7 35,8 30,7
2016 10.097 3.006 30,4 34,5 30,0
2017 10.216 2.970 29,8 34,4 n.v.

SS = Schwangerschaft
SSR = Schwangerschaftsrate
n. v. = noch nicht verfiigbar

Quelle: GOG/OBIG 2018, IVF-Register 2001 bis 2017

Die folgenden Tabellen und Abbildungen stellen die Anzahl der Versuche den IVF-Fondsgesamt-
kosten sowie den Kostentrdgern gegeniiber.
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Tabelle 3.3:

IVF-Fondskosten 2013 bis 2017 in Euro

2013 2014 2015 2016 2017
Anzahl Versuche 7.477 7.647 9.101 10.097 10.216
IVF-Fondskosten 13.703.308 13.532.651 15.710.718 17.134.393 17.186.085
IVF-Fondskosten pro Versuch 1.833 1.770 1.726 1.697 1.682
Quelle: GOG/OBIG 2018, IVF-Register 2013 bis 2017
Tabelle 3.4:
IVF-Fonds-Kostentragung 2017
Kostentragun Kosten Verteilung
gung in Euro in Prozent
Hauptverband 8.242.382 47,96
Krankenflirsorgeanstalten 204.001 1,19
private Versicherungen 86.225 0,50
Privatversicherung EU 3.326 0,02
pflichtversichert EU 33.950 0,20
Selbstzahler 23.157 0,13
FLAF 8.593.042 50,00
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4 Vertragszentren laut IVF-Fonds-Gesetz

Nachfolgende Tabelle stellt die Versuchsfrequenz der Vertragszentren dar, unterteilt in 6ffentliche
und private IVF-Zentren sowie IVF-Fonds-Zentren gesamt.

Tabelle 4.1:

Versuchsfrequenz in Vertragszentren

IVF-Zentren unter 100 Versuche 100 bis 199 Versuche | 200 bis 499 Versuche uiber 500 Versuche
offentliche Zentren — 3 3 1
private Zentren 8 2 5
2017 IVF-Fonds 8 5 10 6

Vertragszentren

Quelle: GOG/OBIG 2018, IVF-Register 2017

Bundesland

Zentrumsdaten

Burgenland

Krankenhaus Oberpullendorf, Bgld. KH-BetriebsgmbH
Spitalstrafe 32
7350 Oberpullendorf

offentlich

Sterignost Kinderwunschbehandlungs GmbH
Linsengasse 46
9020 Klagenfurt

privat

Kdrnten

Privatkrankenanstalt Parkvilla GmbH,

Institut zur Behandlung von Fertilitatsstorungen
Parkweg 1

9201 Krumpendorf

privat

Kinderwunschinstitut Dr. Kaimbacher!
FeldstraRe 5
9800 Spittal an der Drau

privat

Babywunschklinik Gliick GmbH
Roseggerstrale 4
2500 Baden

privat

Tiny Feet Kinderwunschklinik
Ferdinand-Porsche-Ring 8
2700 Wiener Neustadt

privat

Niederdsterreich

Tiny Feet Kinderwunschklinik St. Polten, TFSP GmbH
Propst-Fuhrer-StraRe 4
3100 St. Polten

privat

Kinderwunsch im Zentrum!
Briidergasse 3 / Top Bl
3430 Tulln an der Donau

privat

Fortsetzung nachste Seite

1
IVF-Fonds-Vertrag ab 01.

09.2017

Kapitel 4 / Vertragszentren

27



Fortsetzung Vertragszentren

Bundesland

Zentrumsdaten

Oberodsterreich

Kepler Universitatsklinikum GmbH - Med Campus IV,
Kinderwunschzentrum

KrankenhausstraRe 26-30

4020 Linz

offentlich

IVF- und Kinderwunschinstitut Prof. Dr. Tews GmbH & Co KG
Salzburger StraRe 65
4600 Wels

privat

KinderWunschKlinik Wels
Traunufer-Arkade 1
4600 Wels-Thalheim

privat

Salzburg

IVF-Zentren Prof. Zech - Salzburg
Innsbrucker Bundesstrale 35
5020 Salzburg

privat

Landeskrankenhaus Salzburg - Universitatsklinikum der PMU,
Ambulanz fur gyndkologische Endokrinologie und assistierte
Reproduktion

Mdillner Hauptstrale 48

5020 Salzburg

offentlich

Babywunsch-Klinik Dr. Zajc GmbH
Ludwig-Bieringer-Platz 1
5071 Wals-Himmelreich

privat

Steiermark

Institut fir Hormonstérungen und Kinderwunsch
Kaiser-Franz-Josef-Kai 46
8010 Graz

privat

Institut fir In-vitro-Fertilisierung und Endokrinologie IVF und E GmbH

Rechbauerstrale 49
8010 Graz

privat

Landeskrankenhaus-Universitatsklinikum Graz,

Klinische Abteilung fiir Geburtshilfe mit Schwerpunkt
Gynakologische Endokrinologie und Fortpflanzungsmedizin
Auenbruggerplatz 14

8036 Graz

offentlich

Kinderwunschinstitut Schenk GmbH
Am Sendergrund 11
8143 Dobl

privat

Tirol

Tirol Kliniken GmbH, Univ.-Klinik fir Frauenheilkunde,

Klinische Abt. fur gyn. Endokrinologie und Reproduktionsmedizin
AnichstraRe 35

6020 Innsbruck

offentlich

Private Kinderwunschklinik Dr. Josef Zech GmbH
Grabenweg 64, SOHO-Gebaude
6020 Innsbruck

privat

WOMED Therapiezentrum Kinderwunsch GmbH
Karl-Kapferer-Strake 5
6020 Innsbruck

privat

28
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Fortsetzung Vertragszentren

Bundesland Zentrumsdaten

Kinderwunschzentrum Feldkirch, Vbg. KH-BetriebsgmbH
Carinagasse 47 offentlich
6800 Feldkirch

Vorarlberg
IVF-Zentren Prof. Zech - Bregenz
Rémerstrale 2 privat
6900 Bregenz
Allgemeines Krankenhaus der Stadt Wien,
Universitatsklinik fiir Frauenheilkunde sffentlich
Wahringer Girtel 18-20
1090 Wien
Kinderwunschzentrum Goldenes Kreuz Privatklinik
Lazarettgasse 16-18 privat
1090 Wien
GYNANDRON Dr. Freude GesmbH, Institut fur Fortpflanzungsmedizin
und Endokrinologie rivat

) Niederhofstrale 30/2 P

Wien 1120 Wien
Wunschbaby-Zentrum, Institut fir Kinderwunsch
Lainzer StraRe 6 privat
1130 Wien
KinderWunschKlinik Wien
Hadikgasse 82 privat
1140 Wien
Kinderwunschzentrum Dobling
Heiligenstadter Strale 57-63 privat

1190 Wien
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