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Введение. Сокращение населения в России представляет одну из наиболее острых социальных 

проблем, стоящих перед российским государством. При этом по-прежнему остается высокой 

статистика бесплодных браков до 15-20% от числа всех брачующихся. В связи с этим развитие 

репродуктивных технологий остается важным направлением медицины, способствующим 

решению демографических проблем. 

Целью исследования стало изучение современных репродуктивных технологий, требующих 

соответствующей оснащенности центров ЭКО и тенденций в их развитии. 

Материал и методы. Использованы различные методы поиска литературы по базам данных 

Scopus, Web of Science, MedLine, The Cochrane Library, EMBASE, Global Health, CyberLeninka, 

РИНЦ, eLibrary.ru. По ключевым словам экстракорпоральное оплодотворение, оснащение 

клиник ЭКО, технологии ЭКО было отобрано 116 публикаций, в числе которых 82 

иностранных источника. В данной  работе представлен подробный анализ двадцати из 

них. 

Результаты. Центры экстракорпорального оплодотворения становятся все более сложными с 

точки зрения оборудования, технологий и процессов. Происходит интеграция и упрощение 

этих систем, оптимизация лабораторных процессов с целью уменьшения количества шагов и 

сокращения обработки гамет и эмбрионов. Повсеместно ожидается внедрение систем 

искусственного интеллекта для оценки и отбора гамет и эмбрионов, сбор данных в режиме 

реального времени с интеграцией голосового ввода в электронные медицинские записи, 

разработка роботизированных решений для выполнения таких процедур, как инсеминация 

ооцитов (ИКСИ), подготовка чашек для культивирования, отбор проб сред и витрификация. В 

настоящее время существуют различные составы сред для выращивания эмбрионов, известны 

десятки производителей. Традиционные индикаторы эффективности лабораторий ЭКО, 

персонала и оборудования постоянно совершенствуются. 

Выводы. В связи с развитием автоматизации и цифровизации роль эмбриологов и лаборантов 

ЭКО изменится. Повышение воспроизводимости процедур приведет к снижению 

необходимости в рутинной работе, что позволит сосредоточиться на сложных и 

аналитических задачах. Наличие современного оборудования и квалифицированного 

персонала является ключевым фактором успешности программ ЭКО. 
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 Introduction. Population decline in Russia is one of the most acute social problems facing the 

Russian state. At the same time, the statistics of infertile marriages are still high, up to 15-20% of all 

those who marry. In this regard, the development of reproductive technologies remains an important 

area of medicine that contributes to solving demographic problems.  

The purpose of the study was to study modern reproductive technologies that require appropriate 

equipment for IVF centers and trends in their development. 

 Materials and methods. Various literature search methods were used in the databases Scopus, Web 

of Science, MedLine, The Cochrane Library, EMBASE, Global Health, CyberLeninka, RSCI, 

eLibrary.ru . According to the keywords in vitro fertilization, IVF clinic equipment, IVF technology, 

116 publications were selected, including 82 foreign sources. This paper presents a detailed analysis 

of twenty of them.  

 Results. In vitro fertilization centers are becoming increasingly complex in terms of equipment, 

technology, and processes. These systems are being integrated and simplified, and laboratory 

processes are being optimized to reduce the number of steps and reduce processing of gametes and 

embryos. The introduction of artificial intelligence systems for the assessment and selection of 

gametes and embryos, real-time data collection with the integration of voice input into electronic 

medical records, the development of robotic solutions for performing procedures such as oocyte 

insemination (ICSI), preparation of culture plates, sampling media and vitrification is expected 

everywhere. Currently, there are various formulations of media for growing embryos, dozens of 

manufacturers are known. Traditional indicators of the effectiveness of IVF laboratories, personnel 

and equipment are constantly being improved.  

Conclusions. Due to the development of automation and digitalization, the role of embryologists and 

IVF laboratory assistants will change. Increasing the reproducibility of procedures will reduce the 

need for routine work, which will allow you to focus on complex and analytical tasks. The availability 

of modern equipment and qualified personnel is a key factor in the success of IVF programs. 

 

 Keywords: in vitro fertilization, equipment of IVF clinics 

 

Введение. По данным исследований ученых целого ряда стран, в мире произошел 

значительный спад количества детей, которых рожает на протяжении своей жизни 

среднестатистическая женщина. Так, большинство стран - членов Европейского Союза, в XXI 

веке имеют самую низкую рождаемость в истории своего существования. Для современной 

демографической ситуации в Европе характерен не только низкий уровень рождаемости, но и 

увеличение продолжительности жизни, а также общее сокращение численности коренного 

населения в сравнении с иными регионами мира [1,2]. 
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Сокращение населения в России также представляет одну из наиболее острых 

социальных проблем, стоящих перед российским государством [3]. В этих условиях 

сбережение каждой жизни и сохранение каждой желанной беременности есть главная задача 

социальной политики и репродуктивной медицины [4,5,6]. 

При этом по-прежнему остается высокой статистика бесплодных браков до 15-20% от 

числа всех брачующихся. В связи с этим развитие репродуктивных технологий остается 

важным направлением медицины, способствующим решению демографических проблем и 

улучшению качества жизни семей, столкнувшихся с трудностями зачатия, и данному 

направлению уделяется существенное внимание на государственном уровне. 

 Целью исследования стало изучение современных репродуктивных технологий, 

требующих соответствующей оснащенности центров ЭКО и тенденций в их развитии 

Материал и методы исследования. Использованы различные методы поиска 

литературы по базам данных Scopus, Web of Science, MedLine, The Cochrane Library, EMBASE, 

Global Health, CyberLeninka, РИНЦ, eLibrary.ru. . По ключевым словам экстракорпоральное 

оплодотворение, оснащение клиник ЭКО, технологии ЭКО было отобрано 116 публикаций, в 

числе которых 82 иностранных источника. В данной  работе представлен подробный анализ 

двадцати из них. 

Результаты и обсуждение. Современные ЭКО-центры оснащены 

высокотехнологичным оборудованием, необходимым для проведения процедур 

оплодотворения и культивирования эмбрионов.  

В России требования к оснащению центров репродуктивных технологий регулируются 

приложением № 3 к Порядку использования вспомогательных репродуктивных технологий, а 

также перечню противопоказаний и ограничений к их применению. Этот нормативный 

документ был утвержден приказом Минздрава РФ от 31 июля 2020 года № 803н и 

устанавливает стандарты оборудования и условий, необходимых для проведения процедур 

ВРТ. 

Оснащение клиники ЭКО играет ключевую роль в эффективности и безопасности 

проведения процедур лечения бесплодия. Современные технологии и оборудование 

обеспечивают высокую точность диагностики, успешное культивирование эмбрионов и 

повышают вероятность наступления беременности. 

Процесс экстракорпорального оплодотворения проходит поэтапно. На начальном этапе 

проводится стимуляция овуляции, начиная со 2-3 дня менструального цикла. Схема 
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стимуляции подбирается индивидуально, с учетом возраста пациентки, её овариального 

резерва и общего состояния здоровья. Когда фолликулы достигают необходимой зрелости, 

примерно на 13-15 день цикла проводится пункция фолликулов. Полученные яйцеклетки 

помещаются в специальные контейнеры с питательной средой. Сперма донора или супруга 

проходит предварительную обработку, чтобы в оплодотворении участвовали только самые 

подвижные и жизнеспособные сперматозоиды [7,8]. 

Оплодотворение яйцеклеток происходит методом классического ЭКО или с 

применением вспомогательных технологий (ИКСИ), если сперма имеет низкую подвижность. 

После оплодотворения эмбрионы культивируются в лаборатории в течение 3-5 дней, находясь 

в условиях, максимально приближенных к естественным. В этот период возможно проведение 

преимплантационной генетической диагностики (ПГД) для выявления хромосомных и 

генетических нарушений, что позволяет отобрать только здоровые эмбрионы для переноса в 

полость матки. 

Перенос эмбрионов осуществляется на стадии развития. Процедура проводится под 

контролем УЗИ с использованием тонкого катетера. Обычно переносят один или два 

эмбриона, чтобы снизить риск многоплодной беременности. Оставшиеся жизнеспособные 

эмбрионы подвергаются криоконсервации методом витрификации, что позволяет 

использовать их в будущем при необходимости повторного цикла ЭКО. Далее назначается 

индивидуальная схема поддержки беременности [9]. 

Таким образом центры экстракорпорального оплодотворения становятся все более 

сложными с точки зрения оборудования, технологий и процессов. В ближайшее время 

возможно произойдет интеграция и упрощение этих систем, оптимизация лабораторных 

процессов с целью уменьшения количества шагов и сокращения обработки гамет и эмбрионов 

учеными лаборатории. 

Уже широко применяются микрофлюидные технологии для облегчения подготовки 

спермы, традиционного ЭКО и промывания ооцитов.  

Разработаны методы очистки спермы in vitro, которые стремятся имитировать процесс 

отбора in vivo, чтобы обеспечить максимально возможную вероятность оплодотворения 

ооцитов после искусственного осеменения [10]. Удаление значительной части семенной 

плазмы из эякулята может потенциально дать положительные результаты [11,12]. В Германии, 

Австрии, Нидерландах обычной практикой является удаление семенной плазмы из эякулята 

путем промывания спермы. Однако в Великобритании, Франци, Италии воздерживаются от 
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этого метода из-за опасений, что высокие центробежные силы, связанные с 

центрифугированием, могут отрицательно повлиять на качество спермы, потенциально 

приводя к повреждению хроматина спермы. Таким образом, вопрос оснащения центра 

вспомогательной репродукции сильно зависит от принятой в клинике методики.  

Разрабатываются захват изображений, трехмерная реконструкция и 

автоматизированная интеллектуальная оценка оплодотворения, жизнеспособности и качества 

эмбрионов. 

Осуществляется оптимизированный отбор культуральных сред или биопсийных клеток 

для оценки плоидности и генетического анализа, который можно будет проводить быстро и с 

минимальными шагами. 

Большая часть процессов в лабораториях ЭКО будет автоматизирована. Реализация 

автоматизации, вероятно, будет происходить поэтапно, объединяя различные системы в 

единую цифровую экосистему. Возможны также комплексные решения, обеспечивающие 

полную автоматизацию определенных этапов. 

Основные направления автоматизации должны включить быстрый анализ спермы с 

минимальным ручным вмешательством, повышенную точность и доступность тестирования 

фертильности на дому, подготовку чашек для культивирования и отбор проб сред для 

обеспечения качества. 

Повсеместно ожидается внедрение систем искусственного интеллекта для оценки и 

отбора гамет и эмбрионов. Кроме того, сбор данных в режиме реального времени с 

интеграцией голосового ввода в электронные медицинские записи. Уже применяется 

биометрическая аутентификация (распознавание радужной оболочки глаза) для 

автоматической регистрации лабораторных действий в медицинской системе. 

Возможна разработка роботизированных решений для выполнения таких процедур, как 

инсеминация ооцитов (ИКСИ), подготовка чашек для культивирования, отбор проб сред и 

витрификация/нагревание. Будет проводиться электронная маркировка (например, 

радиочастотная идентификация, RFID) всех лабораторных сосудов с гаметами и эмбрионами 

для повышения точности отслеживания и регистрации цепочки поставок. 

В настоящее время существуют различные составы сред для выращивания эмбрионов, 

известны десятки производителей [13]. Критическая роль среды для культивирования 

эмбрионов общеизвестна. Доказано влияние среды на показатели успешности ЭКО и вес детей 

при рождении [14]. Современное положение вещей складывается так, что подробные сведения 



Научно-практический рецензируемый журнал 

"Современные проблемы здравоохранения и медицинской статистики" 2025 г., № 2 

Scientific journal "Current problems of health care and medical statistics" 2025 г., № 2 

ISSN 2312-2935 

 

710 
 

о составе сред ограничиваются производителями. Постоянный спрос на большую 

прозрачность остается неудовлетворенным, что подчеркивает значительный барьер в 

оптимизации среды для культивирования эмбрионов человека [15-20].  

Отчетность о результатах пациентов с обновлениями в реальном времени через 

мобильные приложения уже внедряется в клиниках. 

Выводы. Традиционные индикаторы эффективности лабораторий ЭКО, персонала и 

оборудования постоянно совершенствуются. На основе больших данных будет создана 

система раннего оповещения, позволяющая выявлять малейшие изменения в работе 

лабораторий. Оптимальные временные параметры для каждого этапа ЭКО будут установлены 

на основе большого массива данных и рецензируемых доказательств. Это позволит 

лабораториям работать более эффективно и прогнозируемо. 

Оценка качества гамет и эмбрионов станет более точной и автоматизированной. 

Современные возможности оборудования позволяют проводить быстрый анализ спермы с 

тестированием функциональных характеристик, морфологическую и биомеханическую 

оценку ооцитов с целью прогнозирования исходов лечения, использование цифровых 

технологий и искусственного интеллекта для минимизации субъективности в оценке 

эмбрионов, оценку развития эмбрионов по множественным параметрам, включая количество 

клеток, ориентацию, динамику развития и временные характеристики. 

В связи с развитием автоматизации и цифровизации роль эмбриологов и лаборантов 

ЭКО изменится. Повышение воспроизводимости процедур приведет к снижению 

необходимости в рутинной работе, что позволит сосредоточиться на сложных и 

аналитических задачах. 

Эмбриологи будут заниматься анализом данных, интерпретацией результатов и 

принятием стратегических решений. Лаборанты будут контролировать автоматизированные 

процессы, обеспечивать качество работы оборудования и управлять потоком данных. 

Технологическая поддержка и управление цифровыми платформами станут ключевыми 

навыками специалистов лабораторий. 

Наличие современного оборудования и квалифицированного персонала является 

ключевым фактором успешности программ ЭКО. 
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