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Nevaisingumas ir
psichiné sveikata.
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Aukstesni depresijos ir nerimo rodikliai tiek motery, tick
vyry tarpe (Greil ir kt, 2016). 11 moksliniy straipsniy
metaanalizés duomenimis - zenkliai aukstesni motery
nerimo ir depresijos rodikliai, palyginus su vaisingomis
poromis (Fallahzadeh ir kt, 2019)

Litdesys, depresiskumas, gyvenimo kriz¢é, kontrolés
praradimas (Mahlstedt ir kt, 1987)

Grésmé tapatumuli, tévystés/motinystés tapatumo klausimas
(Becker, 2000).

Saves suvokimas kaip nepilnavercio, netekties jausmai,
jausmas, kad negebi to, kas kitiems lengvai pavyksta, tai
veda j izoliacijg ir atsiribojima (McCarthy, 2008)

Sielvarto patyrimas: kity nepripazintas gedéjimas (skaudiis
komentarai, ignoravimas, empatijos stoka i§ kity),
nematoma netektis, kuomet negedima viesai, gedéjimas be
socialinio palaikymo (McBain T., Reeves P, 2019)
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Moterys (14,8 proc.) turi didesng tikimybe nei vyrai (5,7
proc.) patirti sunkius depresijos simptomus (Lund ir kt,
2009)

Moterys nevaisingumo stigmos patyrima labiau apibrézia

nesékmés susilaukti vaiko terminais, o vyrai — i88tkiy
vyrisSkumui terminais (Clarke ir kt, 2006)

Distresas didesnis, jei nevaisingos moterys
didesnj spaudima i$ aplinkos (Miles ir kt, 2009)

patiria

Kai kurios poros j nevaisingumg Zzitri kaip i asmeninio
augimo galimybe (Exley, Letherby. 2001)

Nevaisingos poros, kurios negali susilaukti vaiky: kurios
tuo metu sgmoningai bandé pastoti, patyré didesnj su
nevaisingumui susijusj stresa nei tos, kurios tuo metu
samoningai pastoti nebande (Greil ir kt, 2009).

Vidutiniskai, gyvy gimimy skaicius po vieno nevaisingumo
gydymo ciklo moterims jaunesnéms nei 40 mety yra 15proc- 25
proc. (Greil ir kt, 2016). Po trijy IVF cikly, 50 proc. pory vis dar
nesulaukia gyvo naujagimio (Wischman, 2020)

39.4% pacienty pasireiske nerimas ir 28.5% depresijos simptomai
IVF procese (Xu ir It, 2017)

Nevaisingumo gydymas suké¢lé didesnj distresa nei pats
nevaisingumas (Greil ir kt, 2011), JAV, National Survey of
Fertility.

Pradedant IVF motery emociné blisena nezymiai skyrési nuo

normos. Nesékmingy IVF atvejais pasireiské neigiamy emocijy
padidéjimas, jis dalinai siejamas su nesékmés baime (Verhaak ir kt,
2007)

Isivaikinusiy motiny emociné btiklé ir adaptacija geresné, palyginus
su nevaisingumo gydymo procese esanciomis bei be vaiky likti
nusprendusiomis moterimis (Dembinska, 2016).
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Kai kuriy autoriy teigimu, tyrimuose dazniausiai tiriamos
moterys pasirinkusios gydyma klinikose, taciau tai neatspindi
visos nevaisingy motery populiacijos (Greil ir kiti, 2011; Greil ir
McQuillan, 2004).

Tlgalaikés neigiamos nevaisingumo pasekmés pasireiské tik toms
poroms, kurios neturéjo biologiniy ar jvaikinty vaiky
(McQuillan ir kt, 2003).

5 mety ilgalaikis tyrimas nevaisingy pacienty (dauguma
nutrauké gydyma), kurie nesusilauké biologiniy vaiky ir
nejsivaikino: su laiku su nevaisingumu susijgs asmeninis stresas
mazgjo, o santuokinis - stipréjo (Peterson ir kt, 2009).

Persileidimai: psichologinés pasekmés - gedéjimas, kartais
komplikuotas, depresijos simptomai, potrauminio streso
sutrikimo simptomai, nerimas (Diamond, Diamond, 2016).

Nevaisingumas - kas lemia skirtingas reakcijas ir
sprendimus?

Kokia asmens, poros jtaka?

Kokia aplinkiniy, visuomenés jtaka?
Koks specialisty vaidmuo? Gydytojy?
Psichology?



