
להימנע מהטעיות איך   - או? ? בילודיםואוטיזם גידולים  מעלה שכיחות IVF האם

 ם....של עיתונאי
 

הטכנולוגיה  –תה פריצת הדרך משמעותית בתחום טיפולי הפוריות היוו 1978לדת המבחנה הראשונה בשנת הולדת י

( העניקה הורות לזוגות חשוכי ילדים שעד ASSISTED REPRODUCTIVE TECHNOLOGY)   ARTשל     

    ICSIוגים נוספים כמו רסללה את הדרך לשד –אז לא הצליחו להרות בטיפולי הפוריות הקונבנציונליים, ובנוסף 

  (INTRA CYTOPLASMIC SPERM INJECTION  ) ,  PGD  

 (PRE GESTATIONAL DIAGNOSIS .ועוד ) 

 הילוד.  בתהליכי ההפריה על השפעת ההתערבות החודרנית ב העוסקותשאלות כבדות משקל ועדיין עולות בד בבד עלו 

  –לדוגמא 

בזמן הביוץ, והשניה בזמן באופן נורמלי הראשונה של הביצית מתרחשת )"חלוקת ההפחתה"( החלוקה המיוטית  - 1

אם ההתערבות החיצונית שלנו מעלה אנו מבצעים מניפולציות בביצית בדיוק בזמן הזה. ה IVFההפריה. במהלך טיפולי 

  המיוזה? עלולות להתרחש במהלך תהליכי שמלכתחילה מוטציות גנטיות לאת הסיכוי 

במהלך תהליך ההפריה מתבצעת סלקציה טבעית הבוררת תא זרע בודד מבין עשרות אלפי התאים המקיפים את  – 2

לכו אנו מדלגים על "הברירה הטבעית", בוחרים במה – ICSIהביצית ומאפשרת רק לו לבצע את ההפריה. האם ביצוע 

באופן שרירותי תא זרע שנראה לנו תקין ומזריקים אותו ישירות לתוך הציטופלאסמה, לא עלול להעלות סיכוי להפריה 

 ע'י מטען גנטי פגום?

 

דו מליוני השנים האחרונות במהלכן נול 40 -עבודות סטטיסטיות שבוצעו ב  אלפישאלות אלו ואחרות מהוות בסיס ל

הורים חדשים, אך מאידך, נוצר הרושם כי יש  , שהביאו אושר לביתם של מליוני זוגות ARTילדים בעקבות טיפולי 

 . ARTנטיה לשכיחות מעט גבוהה יותר של בעיות מסוגים שונים באוכלוסיית ילדי ה 

 ערפלנים" למרות שפע הנתונים מכל העולם, הניתוח שלהם מורכב מאד ובבסיסו עומדים "

(CONFOUNDING VARIABLES המקשים על הסקת מסקנות חד משמעיות ). 

  –לדוגמא 

 ?ARTלסיכוי גבוה להולדת ילד חולה גם ללא טיפולי קשורה האם בעיית האי פוריות הבסיסית  – 1

וכלוסיה הגיל הממוצע של הזוגות )גברים ונשים( העוברים טיפולי פוריות מכל סיבה שהיא גבוה בהשוואה לא – 2

 הרגילה. ויחד איתו עולה הסיכוי לבעיות כרומוסומליות / גנטיות / אפיגנטיות ללא קשר לטיפול הפוריות

"רגיל" )הפריה של הביצית בעקבות אינקובציה בלבד עם תאי הזרע( לבין  IVFהאם יש הבדל בתוצאות בין  – 3

ICSI ? 

יותר בנשים לאחר טיפולי פוריות אם  המוקדמות גבוהמעבר לסיבה הבסיסית לאי הפוריות, שכיחות הלידות ה – 4

עוברים ואם עקב בעיות אחרות. לידה מוקדמת כשלעצמה קשורה בבעיות התפתחותיות לטווח בגלל הריונות מרובי 

  ARTהרחוק ללא קשר ל 

 וכו' וכו'...... - 5

 

ב  כתבה שפורסמההעניין אתייחס ל . לצורךARTכמובן שלא אוכל להתייחס כאן לכל סוגי הבעיות הרפואיות בילדי ה 

 כותרתה: ו עמוד הראשי של "ידיעות אחרונות"בהבלטה ב  2/2017

  "יותר ויותר מחקרים קובעים: ילדים שנולדו מהפריית מבחנה מועדים יותר לסרטן ולאוטיזם"
 AMERICANאכן כותרת מדאיגה שנכתבה בעקבות ראיון עם חוקרים ישראלים שפירסמו את ממצאיהם ב 

 JOURNAL OF OB&GYN   2017בפברואר . 

הנתונים , לקהל הרחב , אך כמו שקורה בידיעות רבות בתקשורתומעמיק המחקר המדובר היה מחקר רציני

 . טהעהייתה מטעה בלשון המע'י העיתונאי אך צורת ההצגה שלהם  ,שפורסמו אמנם נכונים

אחוז סיכון יתר לסרטן במוח" וכו'.  88אחוז סיכון יתר ללאוקמיה,  56הנתונים בכתבה פורסמו באחוזים: " לדוגמא:

 : מאד במספרים מוחלטים מדובר בשכיחות נמוכהמעיון במאמר עצמו נמצא כי הנתונים אכן נכונים אך 

 1000גידולים ל  6.09ילודים, לעומת  1000מקרים ל  11.14היה  IVFשנצפו בילדי מכל הסוגים סה'כ הגידולים 

ל   גידולים ממאירים 47.1עומת ל IVFילדי  1000גידולים ממאירים ל  68.2ילודים שנהרו ספונטנית )מתוכם 

 (שלא פורסמה בכתבה בעיתון )מצ'ב טבלה מהמאמר המקורי פונטניתילודים שנהרו ס 1000
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 שיכולות להשפיע על תקפות התוצאות: במחקר שלהם מס' בעיות מתודולוגיות מציינים עצמם החוקרים בנוסף 

. אין נתוני הגירה של 1991-2013כל הנתונים נלקחו ממאגר הנתונים של בי'ח "סורוקה" בלבד בשנים  –לדוגמא 

 בבי'ח אחר, לא נכלל במחקר.   2013שנת ואובחן כחולה ב 1991לדוגמא ילוד שנולד ב"סורוקה" ב  –האוכלוסיה 

אין  – ICSIבמקרים של  –( ובנוסף  ICSIאו  IVF)שהאם עברה חסרים נתונים חשובים לגבי סוג הטיפול כמו כן 

( או נלקח מנוזל  TESAהאם הזרע הופק באופן כירורגי עי' ביופסיה של האשך ) -נתונים לגבי טכניקת הפקת הזרע 

 הזירמה. 

עם אנליזות בנושא זה -במהלך השנים האחרונות פורסמו מס' מטהחשוב לזכור כי זה אינו המאמר היחיד בנושא זה. 

-4)רפרנס  ( וחלקן שלל אסוציאציה כזאת 1-3לגידולים )רפרנס  IVFחלקן מצאו אסוציאציה בין מסקנות סותרות. 

6 .) 

מומים מולדים או הפרעות כמו עות אחרות על הילוד, השפ ( שבדקה 7, רפרנס  Davis M. J. et alנוספת ) עבודה

 "רגיל" ללא הזרקת זרע. גם בעבודה זו מצויין IVFולא עם בלבד  ICSIאסוציאציה עם טיפולי מצאה  ,כרומוסומליות

בנשים  –כלומר  קשור באופן מובהק למומים מולדים.כשלעצמו , נמצא ARTעם או ללא  רקע של אי פוריותכי 

 בילוד. מומיםהסובלות מבעיות פוריות ונכנסות להריון ספונטני בין הטיפולים יש מראש סיכון גבוה יותר להופעת 



 

מסתבר כי המאמר שפורסם ע'י החוקרים הכותרת של הכתבה בעיתון התייחסה גם לאוטיזם, אך  –פרט "זניח" נוסף 

  !!IVFשל אוטיזם בילדי ייחס לסוגיה ם בלבד וכלל לא התשרואיינו לכתבה בדק הופעת גידולי
   ...(בלי קשר למאמר המקורי שציטט מקורות אחרים, הועלה ע'י העיתונאי עצמו האוטיזם )נושא

מצאו עליה קלה שבוצעו בפינלנד ובשבדיה ו(  8-9)רפרנס  2013 -מ שתי עבודות גדולות ראוי להזכיר בעניין זה 

מובהקות סטטיסטית נמצאה (  8בלבד אך רק באחת מהן ) ICSIפיגור שכלי ואוטיזם בעקבות טיפולי בשכיחות 

ל מקרה מדובר היה במקרים בודדים ובכ ,ועברו הקפאה והפשרה ICSIריונות של עוברים שהופרו ב שהתייחסה רק לה

 .( IVFבעוברי  1000מקרים ל  5לעומת  ICSIבעוברי  1000מקרים ל  11.8)

 

וראויים להתייחסות הנתונים שפורסמו אכן מצביעים על מגמה מסויימת ובהחלט  –לסיכום 

 ולא משמעותית!! מאד כי מדובר בשכיחות נמוכה רצינית אך יש לזכור

, במיוחד כשהדבר נוגע הקטנות"בכל מקרה רצוי תמיד לקרוא בעיון כל מאמר כולל "האותיות 

כדי לקבל את הרושם הנכון ולא להיתפס לכותרות  למאמרים המתפרסמים בעיתונות הציבורית

 מטעות!"צהובות" ו
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