AZORBAYCAN RESPUBLIKASI TOHSIL NAZIRLiYi

XOZOR UNIVERSITETI

HUMANITAR VO SOSIAL ELMLOR FAKULTOSI
Istigamotin sifri vo adi 060209-Psixologiya
Ixtisaslasmanin adi Klinik psixologiya

Psixologiya kafedrasinin magistranti

Musayeva Nigar EImar qizinin

Magistr daracasi almaq Ugln

AZORBAYCANDA INFERTIL QADINLARDA TOSVIS VO DEPRESSIYA
SOVIYYOSININ VO BUNLARA TOSIiR EDON FAKTORLARIN
ARASDIRILMASI

movzusunda

DISSERTASIYA iSi

Elmi rohbar: Tibb elmlari Uizra falsafa doktoru, ikram Riistamov

Baki-2018



TRIS ..ottt ettt et en et ettt 5
IFOSIL. INFERTILLIK HAQQINDA UMUMI MOLUMAT............cceo...... 11
1.1, Ifertilliyin TAIXE ... ceerreseeeeeee ettt ee et ee e steteee e sn st reaere e en e ee s 11
1.2. Infertillik epidemiolOZIYASL..........coeiveverirerererereeeie ettt es et e 13
1.3. Infertilliyin @tOIOGIYASI.....cvcveveveeieieieieeeeeeeeeee ettt ee e e saeen e 14
IIFOSIL. INFERTILLIYIN PSiXOSOSIAL VO PSiXOLOJI

TORODFLORI ..ottt st 16
2.1.Infertillikda psix0sosial XaStaliK tariXi.........c.c.eveveerevereieereiieeeeeee e 16
2.1.1. PSIXOI0Ji NEKAYA. ....coiviiie e e 17
2.1.2. EVlilik vo cinsi hoyat NeKaYaSI.......cccvuveiiiiiiiiie e 18
2.1.3.Ailo Vo S0SIAl NEKAYA.......ccvieiiici s 19
2.2. Infertilliyin psixoloji taraflori..........ccc.cveveieiiiiiieececcie e 20
2.2.1. Infertillik haqqinda psiX0l0ji NOZArIYYalor......cccvevevivieeeeeiee e 20
2.2.2. Infertillik zamani yaranan psixoloji pozuntular vo tosir edon faktorlar............. 21
I FOSIL. INFERTILLIK VO MUALICO MUDDOTI........cccoovviiniiniinens 31
3.1.Infertillik vo miialico middatinin cinsi hoyata taSiri..........ccceveveveeeeeveveveeereeenn. 31
3.2. Infertillik miialicasindo geNder Fargi.......covvvevvvieeeiee e, 33
3.3.INfertilliyd YANASIMA. ....cveieiiiieeeeeeeee ettt ee sttt et er s ettt 38

IVFOSIL. INFERTIL QADINLARDA TOSViS VO DEPRESSiYA
SOVIYYYOSININ VO BUNLARA TOSIiR EDON FAKTORLARIN

EKSPERIMENTAL TODQIQN ..ot oottt 44
4.1. Tadgigatda istifads olunan klinik material vo metodlar...........c..ccoccooeiiiniiieninnn 44
4.1.1. Todqiqatin iStirakGIIarT.......c.eeeieeiiieiiee it 44
4.1.2. Klinik todgigatda istifado edilmis metodikalar..............cccoevveevieenceiiniieiieninn, 45
4.1.3. Todqiqatin SEUKLUIUL .....ccvviiieiie ettt e e 47
4.1.4. Tadqigatin Statistik tohlili.............cooiiiiiii 48
4.2. Klinik todgigatda istifado edilon metodikalar vo onlarimn tohlili........................... 48



NOTICo.......

ISTIFADO EDILMIS ODOBIYYAT ..ottt

JOLAVOILOR



Xilasa

Dissertasiya igim giris, 4 fosil, eloco do yarimfasillor daxil olmagla, natico,
odobiyyat siyahist vo olavolordon ibarotdir. Giris hisso dlinya vo Azarbaycanda
infertillik vo onun psixoloji toroflorinin aktualligi, statistik gostoricilor, todgigat
movzusunun islonma saviyyasi, tadqgiqatin obyekti, predmeti, forziyyslori, magsadi,
vazifalori, todgiqat zamani istifado olunan metodikalar, todgiqatin elmi oshomiyyati
vo elmi yeniliyindon ibarstdir. Birinci fasildo infertilliyin tarixi, yayilma sixligi,
olkomizdo vo diuinyada infertilliyin yaranma sobablorindon bohs edilmisdir. ikinci
fasildo infertilliyin evlilik, cinsi hoyat, ailodaxili vo sosial minasibatlora tasirindoan
bohs edilmis, eyni zamanda yaratdigi psixoloji problemlor haqqinda @mumi
molumatlara yer ayrilmigdir. Ugiincii fasildo infertilliyin miialico miiddati vo bu
zaman Yyaranan psixoloji problemlor hagqinda molumat verilmigdir. Miialico
muddatinin cinsi hoyata tosiri, bu dovriin sobab oldugu tosvis, depressiya gostaricilori
ilo infertillik arasindaki olagods gender fargi, klinik maalica va reabilitasiya haqqinda
molumatlar bu fosildo toplanmisdir. Do6rdinct  fasildo Azarbaycanda infertil
qadinlarda depressiya vo tosvis saviyyasinin vo bunlara tosir edon faktorlarin
aragdirilmasiin eksperimental tadqiqina yer verilmisdir. Burada todqiqat istirakg¢ilari,
istifado edilon metodikalar, todqiqatin strukturu vo alinan naticalorin tahlili geyd

edilmisdir.



GIRIS

Movzunun aktualligi. Infertillik (sonsuzluq) - bir il orzinds cutliklorin
milintazom vo qorunmadan cinsi olagads olmasmna baxmayaraq ilin yekununda
hamilaliyin olmamas1 va yaxud hamilaliklorin canli dogusla naticalonmamasidir (US
Congress Office of Technology Assesment, 1988). Yasi 35-don yuxari vo
hamilaliklori tokrari diisiiklarlo naticalonon gadinlardan toskil olunmus ciitliiklords iso
bu diagnozun qoyulmasi iigiin 6 ay kifayotdir. Hamilolikdo qorunma tisullarindan
istifado etmoyoan citlliiklor arasinda hamilaliyin bagverms faizi ilk ayda 25% oldugu
halda, 6 ay igcindo 63% vo 1 il igcindo 80% civarinda olmusdur. Bu fertil
populyasiyada cutliklorin 6.6%-nin iso hamilo galmas1 Gclin 2 ilo ehtiyac:
oldugumiioyyan edilmisdir.

Infertillikreproduktiv yas qrupuna (18-45) aid olan cuitliiklorin 10-15%-no tasir
gostarir.Son illards bu rogomin 30%-o godar artdigi, yoani har on cutlikdan birinin
infertillikdon aziyyat ¢okdiyi molum olmusdur. Diinyada iso bu problem toxminon 80
milyon insanda askarlanmisdir. Infertillik asason mialico edilo bilmoyan va yaxud
maddi imkanlar1 mohdud olan kasib, eyni zamanda reproduktiv orqanlara zoror vero
bilocok yoluxucu xastalikerin genis yayildigi 6lkalords daha ¢ox miisahide olunur
[38].

Mioayyan edilmisdir ki, etioloji olaraq infertilliyin sobabi 40%-i qadin, 40%-i
kisi, 20%-i iso hor iki cinsdon qaynaqlanir.infertil ciitliiklorintoxminon 10-20%-i
idiopatik(etiologiyas1 namolum) infertillikdon oziyyat ¢okir [55]. Idiopatik infertil
cutluklorin fertil ola bilma sans1 3-5 il arzinds 56% oldugu halda, 5 il vo daha ¢ox
zaman kecdikdoisa bu rogom 30% toskil edir. Etioloji olaraq insanlar arasinda
birinciliinfertillik 55-75%, ikincili infertillik iso 25-40% hallardarast golindiyi
muayyan edilmisdir.

Umumdiinya Sahiyys Toskilatinin (UST) molumatina asason diinyada hor 5
nikahdan birinin infertilliklo noticolondiyi geyd edilir. Azorbaycan Respublikasi
Statistika Komitasinin molumatina gora iso 2012-ci ildo Azorbaycan Ugtn infertillik

gostoricisi 2409 nofor olmusdur. 2014-cl ildo aparilan novbati arasdirmada bu



gostorici 2806 noforo godor qalxmusdir. Aparilan arasdirmalarda bu da miioyyan
olmusdur ki, Azorbaycandaqadinlar kisiloro gOro daha cox infertillikdon oziyyat
cokir.

Etiologiyasinin aragdirilmas1 magsadi ilo kisi vo qadinlarin miixtalif diagnostik
testlordon ke¢mosi Vo arasdirmanin uzun zaman almasi okSor hallarda soxslor
torafindon yorucu vo xosagalmoz hal kimi garsilanir. Emosiya vofizioloji proseslor
arasinda miioyyan oalagolorin olmasindan dolay: iso bu faktoralarin qarsiliqh tasirini
qagilmaz edir. Aparilan miayino Vo mialico {isullar1 oksor hallarda catluklor
torofindon algaldici sokildo gobul edilir. Nosil artirma ilo bagl problem yasayan bu
cutluklorhatta ictimai qinaq olmasa bela, psixoloji olaraq daim bunu 6z zarlorinds
hiss edir vo utancverici bir ¢atismazliq Kimi goabul edirlor.

Arqumenti psixoloji voziyyat ilo infertillik arasindaki alags olan eksperimental
todgigatlar 6zindo iki modeli birlosdirir. Todgigatlardan biri moévcud olan
psixopatalogiyanin infertilliyin etiologiyasinda rol oynadigini irali stron psixoloji
infertillik modeli, digari isa infertilliyin fosad1 olaraq psixoloji problemlarin ortaya
cixdigini iddia edan psixoloji natica modelidir [43]. Masalon, psixoloji problemlardan
biri olan stresshipotalamoqonadal yola tasiri naticasinds anovulyasiyayasobab ola
bilor. Bununla yanasi miioyyoan edilmisdir ki, psixoloji problemlori aradan qaldirmaq
mogsadilo toyin edilon dormanlarin da infertilliys ohomiyyatli dorocads tosiri
vardir[51].

Infertilliklo olagaliolan psixoloji nozoriyyslor 1970-ci illordon etibaron
modellosdirilmays baslanmisdir.Butlin bu modellorin mogsadi infertilliyin insanda
yaratdigi psixoloji, sosioloji Vo seksual tasirlori arasdirmaqdir. Daha otrafli olaraq bu
tosirloro depressiyanin yaranmasi, infertilliyo garst olangozob, xoyal qirighig,
giinahkarliq hissi, psixoloji sarsinti, tasvis, badon imicinin pozulmasi, ictimai tasirlar,
0zUnanazaratin itmasi, dini vo 6zline inamsizligin yaranmasini misal géstormak olar.

Qadin vo kisilor arasinda infertillik middatino yanagmadanozaragarpan forqglor
movcuddur. Bu yanagsmanin forqli olmasinda osas rolu cinslor arasinda emosional
hisslori ifado etmok baximindan forglorin olmasi oynayir. Qadinlar emosiyalarini

daha ¢ox vo asan ifado etdiyi halda, kisilor daha az vo ¢otin ifado edir. Eyni
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zamanda,kisi cinsino mansub olan fordlor movcud hala boyiik problem deyilmis kimi
geyri-ciddi sokilda yanasirlar. Qadin va kisilor arasinda psixoloji qiymatlondirilmonin
naticalorinin migayisasindads kisilordo depressiya vo tosvisin gadinlardandaha az
rast golindiyi mioyyon edilmisdir. Bu gOstoricinin qadinlar arasinda yiiksok
olmasinin saboabi iss, onlarin daha ¢ox tozyige moaruz qalmasi vo uygun olaraq stress
kecirmaloridir. Son todqiqatlarda infertil qadinlarin 50%-nin yasadigi bu miiddot
hoyatlarinda on stressverici donom oldugu vo bu psixososial garginliyin hoyati
tohliko dasiyan xorgong vo Urok catismazligi zamani kegirilon psixoloji gorginlik
godor agir oldugu miioyyan edilmisdir.

Inkisaf etmis olkolordoainfertilliyin mualicesine baslamazdan 6nces, birmonali
olaraq otrafli psixoloji anamnez oldo edilir. Bunun mogsadi mualico miiddstindo
meydana golo bilacak problemlara garsi avvalcodan hazirligl olmaq ve bu faktorun
ciddi patalogiyasi olan soxslorin mialicasins tasir edacayi U¢lin zamaninda garsisini
almaqdir. Psixoloji anamnez alds edildiyi zaman paralel olaraq citliklorinailodaxili
minasibati vo seksual hoyat1 da giymatlondirilir.

Infertilliyin mualico middati uzandigca uygun olaraqpsixoloji problemlorin
siddatinin do artdigt malum olmusdur. Moahz, bunu nozors alarag IVF (in vitro
fertizilation)mulalicosi alacag qadinlarin muoalicodan ovval psixoloji  dostok
almasimoagsadouygundur. Psixoloji doastoyin infertilliya qarsi1 aparilan mualico
todbirlorine uygunlasma prosesini yaxsilasdirmasi vo fertilizasiya sansini artirdigi ilo
baglh todgigatlar movcuddur. Bu dostoyin yilksok saviyyado olmast mualico
momnuniyyatini toyin edon an shomiyyatli faktorlardan biridir.

Biitiin bunlar1 nozoro alaraq, inkisaf etmis bir ¢ox dinya Olkalorindsinfertil
cutluklor Ggln xususi psixoloji xidmatlor togkil edilmisdir. Lakin 0lkomizds bu clr
psixoloji dostok gOstoron qurum vo toskilatlarmdvcud deyil. Bundan olavo,
Azorbaycanda tocriibi olaraq infertillik vo onun meydana gotirdiyi psixoloji
problemlorlo bagliarasdirmalar vo bu sahoads ixtisaslagmis pesokar kadrlar yoxdur.

Son illordo dinyada infertilliklo bagli yasanan psixoloji problemlorin say1

durmadan artir. Belo ki,bu problem hom comiyyatin, hom do medianin giindomini har



kecon giin daha da cox zobt edir. Bitin bunlar problemin ciddiliyini gostoran
faktorlardir.

Tadgigat mévzusunun islonma saviyyasi. Son zamanlarda aparilan todqiqatlarin
asas mogsadi infertilliyin gadin vo kisilor izarinds tosirini arasdirmaq olmusdur.
Aparilmis todqiqatlarda infertil cttluklor fertil cutliklorlo migayiss edilmis vo alinan
naticalora asason, infertillik ilo olagali neqativ faktorlarin ciitliiklordo depressiya,
tosvis kimi psixoloji problemlara sobab oldugu miisyyan edilmisdir.

Moghadam vo homkarlarinin (2011) arasdirmasindasiddotli tip depressiyanin
qadinlara nisbaton kisilorde daha cox rast gealindiyi askarlanmisdir [56]. Fido vo
Zahidin  (2004) infertil vo saglam hamilolik kegirmis qadinlar arasinda apardigi
miqayisodo infertil qadinlarda depressiya gostoricisi daha ylksok olmusdur [57].
Yilmaz torofindon aparilan todqigatda (2012) infertil cttliiklordo qadinlarda kisilorlo
migayisads tosvis vo depresiv alamotlor daha ¢ox miiayyan edilmisdir [24]. Holter vo
homkarlarinin (2006) apardiglar1 arasdirmada IVF mialicasinin avvalinds gadinlarin
kisilorlo miigayisado daha coxtosvisli vo depresiv olduglari miioyyan olunmusdur
[44].

1995-2003-cl illor araliginda ABS-da 11000 infertil qadin {izorinds aparilan
aragdirmada infertillik ilo togvis arasinda alags oldugu agkarlanmigdir.

Forgli madani doyarlora sahib olan yaponiyali qadinlarda da garb gadinlarina
oxsar naticalor oldo edilmisdir. Belo ki, aparilmis todqigatda 81 saglam hamilalik
kecirmis gadinla 101 infertil gadinin psixoloji vaziyyatlori mugayise edilmisdir.
Tadqgigatin naticasinds aydin olmusdur ki, infertil qadinlarda tosvis vo depressiya
gostoricilori saglam hamilslik kegirmis hamilo qadinlara nisbaton daha yiksokdir.

ABS, Cin, Tiirkiyo Vo Iranda aparilan todgigatlarda infertillik vo miualico
muddatinin uzanmasi ilo depressiya va tosvis saviyyasinin gostaricilori arasinda alago
oldugu isbat olunmusdur. Tadgigatda mioyyan edilmisdir ki, bu gostarici kisilora
nisboton qadinlarda ohamiyyotli dorocods yuksokdir vo qgadinlarin hoyat torzi
infertillik middstindon daha ¢ox tasirlonir, uygun olaraq da daha ¢ox psixoloji
dostoya ehtiyaclar1 vardir [40,42]. Infertillik vo mualico middati uzandigca

depressiya vo togvis soviyyasindo ohomiyyatli doyisikliyin olmamasinin sabobi
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infertil gadinlarin zamanla vaziyyati qobul etdiyi vo buna adaptasiya oldugu
diistiniilmokdadir. Vaziyyati gobul etsolor do usaq istoklori, comiyyat vo ailonin
tozyigi kimi sobobloro goro depressiya vo tosvis soaviyyalorindo azalma da
gorinmoamakdir.

Tadgiqatin obyekti. Todgigatda 18-40 yas aras1 160 nofor qadin istirak etmisdir.
Osas qrup 86 infertil gadindan, kontrol qrup iso eyni yas qrupunda olan 74 fertil
qadindan toskil olunmusdur.Todgigata colb olunanlar “Reproduktiv Saglamliq
Moarkazina” miracist edon qadinlardan ibaratdir.

Hor bir istirak¢iya todqiqatin moqgsadi, hadoflori hagqqinda vo todgigatin
istonilon marhalasinds istirakdan imtina etmok hagqlarinin olmasibarasindo molumat
verilmisdir. Bununla yanasi, oldo edilocok molumatlarin yalnmz todgigat mogsadilo
istifads edilacayi vo anonim qalacagiistirak¢ilarin nazarine gatdirilmisdir.

Tadgiqatin predmeti. Infertil vo fertil qadinlar arasinda tosvis Vo depressiya
saviyyalarini vo bu psixoloji problemlorin meydana ¢ixmasina tasir edon faktorlar
muayyanlosdirmok.
Tadqgiqatin farziyyasi.
1. Infertilliklo depressiya arasinda korrelyativ slagonin olmasi.
2. Infertil qadinlarda depressiya vo tosvis gostoricilori fertil gadinlarla
miqayisodos daha yuksokdir;
3. Infertillik miiddotiylo depressiya vo tosvis gostoricilori arasinda Korrelyativ
alage vardir;
Tadgiqatin magsadi. infertil populyasiyada infertillik sobobi, mialico middatinin
geyri-mloayyoan olmasi, miialiconin ugursuz naticolonmoasi, maddi ylk, ictimai tozyiq
Kimi sobablorin psixoloji problemlors xtsusilo do, tosvis vo depressiyaya yol agdigina
dair moqalolor mévcuddur. Tadgiqatin mogsadi klinikaya muraciot edon infertil vo
fertil qadinlarda depressiya va tasvis Saviyyalarini mioyyanlosdirmak vo miqgayisa
etmokdir.
Tadqgiqatin voazifalari. Qarsiya qoyulmus mogsado nail olmaq tligiin asagida qeyd
olunan vazifalari hall etmok vacibdir:

1. Infertil vo fertil qadinlarda sosial-demoqrafik xususiyyatlorin miioyysnlosmasi;
9



2. Infertil vo fertil qadmlarda tosvis vo depressiya saviyyalorinin
giymatlondirilmasi;
3. Alinmus naticalorin migayisali riyazi-statistik tohlili.
Tadgiqatin gedisindoa istifada olunan metodikalar.
1. Depressiya soviyyalorini mioayyanlosdirmok Uc¢lin ZDRS(Zung Self-Rating
Depression Scale);
2. Tosvis saviyyalarini giymatlondirmoak tclin ZARS (Zung Anxiety Self-Rating
Scale);
3. Sosial-demoqrafik xlsusiyyatlori tayin etmok tciin xiisusi islonib hazirlanmis
anket tadbiqg olundu.
Tadgiqatin elmi ohamiyyati. Infertil ciitliiklorin hiss etdiyinegativemosiyalar
movecud problemin yiikiinii daha da agirlasdirir. Inkisaf etmis o6lkolords infertil
cutluklorin psixoloji problemlorina har kegon glin daha c¢ox ohamiyyat verilir.
Azorbaycanda isomualica alan infertil cutliklors professional psixoloji xidmat tatbiq
edilmosi holo genis yayilmamisdir. Bu arasdirmada oldo edilon malumatlara asason,
belo ganasta golmok olar ki, tibbi miayino vo mualicaylo paralel psixoloji dastayin do
ohamiyyati olduqca boyukdr.
Tadqiqatin elmi yeniliyi. Todgigatin elmi yeniliyi ondan ibaratdir ki, Azorbaycanda
ilk dofs olaraq infertil qadinlarin tosvis vo depressiya saviyyslori mioyyanlosdirilmis
Vo tosir edon faktorlarla arasindaki alage arasdirilmisdr.
Dissertasiya isinin qurulusu. Dissertasiya isi giris, 4 fasil, eloca do yarimfasillor

daxil olmagqla, natica, odobiyyat siyahis1 vo olavelordon ibaratdir.
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I FOSIL. INFERTILLIK HAQQINDA UMUMI MOLUMAT

1.1. Infertilliyin tarixi

Nosil artirma gadim zamanlardan bari insanin an shomiyyatli ambisiyalarindan
birikimi gobul edilir. Qadim dovrlordo yasayan miitofokkirlorinsan reproduktiv
sistemini vo bu sistemdoki funksiya pozuntularini anlamaga ¢alismiglar. Daha sonra
ISo elmin inkisaf etmosi ilo bagl olaraq bu movzudaki islori elm adamlar1 davam
etdirmislor. Infertilliklo alagoli ilk motnlor e.o 2200-1950-ci illors tosadiif edir. E.o
460-370-ci illordo yasamis Hippokrat da infertillikdon boahs etmisdir [27].
Hamilaliyin erkon diagnozu ve sonsuzlugun qarsisinin alinmasi ilobagli reseptlor ilk
olaraq godim Misirds istifado edilmisdir. Insanda ilk suni mayalanma ises 1776 vo
1799-ci illor arasinda Hunter torofindon hoyata kegirilmisdir. Reproduktivliys aid
ilkinmolumatlar antik dovrloro tosaduf edir. insan reproduklivliyi ilo bagl ilkin
niimunalardan biri do miigoddoes Incildebuyurulan "mahsuldar olun vo ¢oxalin"dur.
[Ikin dini inanclarda qadinin usaq diinyaya gotira bilmo bacarig1 qadinliq 6l¢tst kimi,
eyni zamanda infertillik iso sohv davranisin cozasi olaraq giymatlondirilirdi [60].

Miigoddos kitab olan Incildo Rachel vo Leahin hekayssi izah edilir: Rachel
g0zal vo cazibodar oldugu halda, Leah isa ¢irkin vao xosagalmoyan biri idi. Lakin
AllahLeahi fertilliklo miikafatlandirsa da, Rachel infertillikdon oziyyot ¢okirdi. Illorls
baslonon Umidin sonunda Rachel oglunu dinyaya gotirdiyi zamanAllaha “Allahim,
sono siikiirlor olsun! Son moni iiz qarasindan qurtardin” deyo tosokkir etmisdir.
Rachel-in inancinda geyd edilon infertilliyin iiz qaras1 olmasi ilo bagh fikir osrlor
boyu gadinlar arasinda 6z vacibliyini qoruyub saxlamisdir. GUniimizds inkisaf etmis
tibbi moalumatlar, informasiya dovri vo inkisaf etmis sosial alagolora baxmayaragq,
infertillikqgadinlar {igiin halo do utancverici, al¢aldic bir slamotdir [27].

Algaldilma har nagodar negativ emosiyaya sobab olan faktor olsa da, tarix boyu
infertil qadinlara verilon isgoncolordaha agir olmusdur. Hotta bozi godim
dovlatlordohoyat yoldaslarina 6z infertil gqadinlarini asmaq hiiququ da verilmisdi.
Birlosmis Kralligda hoyat yoldaslarimin infertil qadinlarint bosamaq haqqlar

olmusdur. Hals yaxin ke¢misda hindu ananalarinds kisinin infertil arvadini matboxda
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stula baglayaraqotrafinda tonqal qalayib isgonce vermok hiiququ var idi [61].Ingiltara
kral1 8-ci Henry-nin qizikraligaMeri do (1516-1558) infertillikdon oziyyat ¢okon
insanlardan biri olmusdur. Bu problemdon dolay: Ingiltorads insanlar arasinda
“sonsuz kraliga” toxalllst verilon Meri 6zlino hayat folsafosi olaraq "malumatlanmaq
on boyuk gicdir" sloganmi gabul etmigdi.Onun hayatdak: an boyuk magsadlorindon
birikral taxtina sahib ola bilocok usagmin olmasi idi. Mahz buna goro Merivaxtinin
cox hissasiniinfertilliklo bagli mixtalif malumat vo mialico tisullarinin axtarisi ilo
kegirirdi. Ikinci dofo geyri-tobii hamilolik keciron kralica daha sonradepressiya vo
paranoid pozuntuyla uzlosir. Infertillik, eyni zamandakisigaynaqgli problem ola bilsa
do, lakin tarix boyu comiyyatin psixoloji tozyigina gadinlardaha ¢ox moruz qalmisdir.

Fransa krali 16-c1 Louis-in hoyat yoldasi Meri Antoinette do infertil idi.
Xanimindak: infertillik problemindon bagsqa Louis-in spermalarinda yumurta
hlceyraya niifuzeds bilma problemi var idi. Lakin bu ugursuz nikahin sabobkar1 kimi
siravi fransizlar Antoinette-ni glinahlandirmis, hatta onun lozbiyan olmasi barasinds
saiyalor yaymusdilar. Kegmis osrlordo infertillikdon oaziyyat g¢okanlorin comiyyot
torafindon “damgalanma adati” glinimizds domiiayyan gador 6z aktualligin1 qoruyub
saxlayib.

Ingiltorado Renessans dovriinds 6z pesasiylo birgs hokimlikpesasinida yerino
yetiron barbarlor usagi olmayan qadinlaramadyan siidii, dovsan qgani, sidik igmalorini
moaslohat gorirdilor.Bazilori iso qadinlara sofali sulara girmalorini tovsiyys edirdilor.
Son zamanlarda ABS-da aparilmis milli todqgigatin naticosine goro1980-ci ildon
etibaron hamilalik gostaricisi 340% artmisdir. Bu gostoricinin nazoragarpan sokildo
artmasinda kdmokgi nasilartirma tisullar1 boyiik rol oynamigdir [60].

Hindistanda moskunlasmis Kerala Nayar gobilosindo fertillik vo cinsiyyat
arasindaki olagoalor aragdirilmigdir. Onlarin inancinda yer alan “Nosilartirma tanrisi”
torafindon usaq boyiitmokvalideynlor t¢lin migoaddss vozifo kimi buyrulmusdur. Bu
gobilods usaq dogmaq on boylk mogsad oldugundan dolayr fertil olmayanlarin
nosilartirma tanrist torofindon butlin naslinin lonatlonmasi ilo bagl inanc vardir.
"Pampin tullal" marasiminds tanrilarin konliinii almaqdan dolay1 dul infertil gadinlar

golocokda ailo hayati quracaq bakiro qadinlar ii¢lingabilo inanclarina goro “yaxs1”
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olmasimi siibut etmok, yoni noslin davam etmosi Ugilin yararlart olmalariyla bagli
dualar edarak bir ndv onlar tgtin vakil rolunu oynayirlar [61].

Son 30 ilds tibbin inkisafi ilo olagodar olaraq reproduktivlik gostaricisinin
yuksalmasi infertillik anlayisina olan maragi vo gozlontilori do artirmisdir. Qabul
edilon infertillik torifi cttliklorin an az bir il arzinds hor hofta3-4 dofo olmaq sortilo
gorunmadan cinsi olagods olmalarina baxmayaraq,hamiloaliyin bas tutmamasi vo

yahamilaliyi davam etdira bilmamasi kimidir.

1.2.  Infertillik epidemiologiyas1

Fertilliyo bir cox faktorlar tosir gostorir. Bunlar arasindasn vacibi yas
faktorudur vo yas artdigca fertillikdo do diggetocarpan azalma meydana golir. Yas
artmasiyla olagodar olaraq,yumurtaligda yetison follikulun keyfiyystindo do azalma
misahido olunur, fertilizasiya qabiliyyatli yumurta hiceyroninimplantasiyasansi
azalir. 15-24 yas arasinda olan  qadmlarin 4%-indo fertillik gostoricisinin
azalmasigeyd olunur. Bu faiz gostaricisi 25-34 yas arasi qadinlar ti¢tin 13%-dir. Digor
yas qruplarindaki naticalora asasan iso 40 yasindaki gadinlarin 33%-i, 45 yasindaki
gadinlarin 87%-1 infertildir. Yas artmasi xromosom anomaliyalar1 vo spontan
diisiikehtimallarin1 da artirir. Klinik olarag tesbit edilon abort nisbsti30 yasa qodor
10% olarkan, 30 yasin sonunda 18%-2, 40 yasin avvalinds iso 34%-o godor artir.
Homg¢inin, 30 yasdan sonra endometrioz,cinsiinfeksiyakimi fertilliyo tosir edacok
xastaliklarin rastgolmo tezliyi do artir [29]. Eyni zamanda cutliklorin uzun zaman
usaq planlamamasi da yas faktorunun moanfi taraflorindan sayilir. Belo Ki, artan yas 0z
ndvbasindo seksual aktivliyin azalmasina da yol agir. Yasla birgo daxili faktorlarin
organizm dzarindo manfi tasirlori artdigi kimi, uygun olaraq otraf muhit amillorinin
do tosiri artir.Biitiin bu faktorlar fertilizasiya vo implantasiyayabirbasa tosir gostorir.

Son illor aparilanbozi arasdirmalar infertillik gostaricilorindo artim oldugunu
gostorir. ABS-da 20-24 yas arast qadinlarda 1965-ci ildon bori infertillik
gostoricisindo  togribon 3 qat artim oldugu miisahido edilmisdir. Infertillik
gostaricisinin nozoragarpan sokildo artmasi diagnostika tisullarindatoraqqi, maalico

tisullarinin goxalmasi va tibbdo sigorta sistemina kegido sobab olmusdur [58].
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Evlilik yasinin artmasi, buna uygun olaraq usaq dogma yasinin gecikmasi,
ginekoloji  xostoliklorin  ¢oxalmasi, usaqliqdaxili spiral vo kontraseptivlorin

istifadasinin do fertilliys tasir etdiyi molum olmusdur.

1.3. Infertilliyin etiologiyas1

Ovulyasiya va sart cism disfunksiyalari. Budisfunskiyalar Gmumi infertillik
etiologiyalarmin 15-20%-ni, gadinlararasi etioloji sabablorin isa 40%-nitoskil edir
[3]. Follikulyar vo luteinlosdirici fazalardan ibarat olan ovulyasiya luteal faktoru
togkil edir. Bu fazalar zamam1i meydana golon hor hansi monfi faktorlar
bilavasitomayalanmis yumurta hiiceyronin implantasiyasina tasir edorak infertilliya
sobab ola bilar.

Luteal faktora qonadal saviyyads tosir edon pozgunluglar asagidak: kimi tosnif edilir:

- Anovulyasiya — follikulun inkisaf etmomasi Vo ya yumurtlamanin olmamasidir.
Yiksok ¢oki, agir masq, emosinal vaziyyat, polikistoz kimi yumurtaliq monsalli
xastaliklar, hepatorenal pozgunluglar, hipofiz, tiroid vo boyrokistli vazi hormon
disbalanslar1 anovulyasiyaya sobob olan faktorlardandir. Bitin bu faktorlara
baxmayarag bazan namolum etiologiyali anovulyasiyali pasientlora do rast galinir.
Anovulyasiyanin ortaya ¢ixmasina asagidaki hormonal doyisikliklor tosir edo
bilor:

1. Hipogonadotropik hipogonadizm;

2. Normagonodotrop normoestrogen;

3. Hipergonadotropik hipogonadizm
- L0teinlosdirici faza g¢atismazligi.Yumurtlama bas versa do,llteinlosdirici fazada

kifayat godor progestron sintez edilmir.Sar1 cismin progestron ifraz etmomosi
noticosindo endometriya yumurta hiceyrani gobul eds bilocok lazimi fizioloji
Soviyyaya Qodor inkisaf edo bilmir.Bu faktor 3-4% infertilliya, 35% iso tokrari
diistiklorayol aca bilor.

Tosir edon neyroendokrin faktorlar, yamurtaliq vousaqligla bagl xastaliklordon
basqa digar sabablor do vardir. Bunlara asagidakilart misal gostarmok olar:

1. Luteinizo partlamamis follikul;
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2. Follikulun partlamasina baxmayarag yumurta hliceyronin xaric olunmamast,
3. Yumurta huceyrasiz follikulun inkisafi;

4. Atreziya (usaqliq borularinin bagli olmasa).

Tubaperitoneal amillor. Infertillik etiologiyasinda 35-40% yer tutur. Bu
amillors asagidakilart misal géstormak olar:
- Canaq boslugu organlarmin iltihabi xastaliklori;
- Endometrit (usaqliq selikli qisasinin iltihab1);

- Abdominopelvikamaliyyatlar.

Usaqligla bagh amillor. Usaqligla bagh faktorlarin rastgalmo tezliyi 2-5%
arasindadir. Anadangolmo Vo gazanilmis olan bu patologiyalara bunlar1 misal
gOstormok olar: usaqligin xosxassali siglori (mioma, endometrial poliplor), usaqliga

adheziya, endometritlor, Miller anomaliyalari.

Usaqlig boynuna bagl: faktorlar. Infertillik etiologiyasinda 5-10% yer tutur.Bu
faktorlara usaqliq yolu seliyindo meydana golon keyfiyyat, miqgdar, infeksion vo

immunoloji doyisikliklari misal géstarmok olar.

Namoalum etiologiyali infertillik. Hamiloliyin bas tutmasi tgiin zoruri olan
morhalalorin hor hansi birinds ortaya ¢ixan angal naticasinds yaranan vo har iki cinsa
moxsus pozgunluglar infertillik etiologiyasinin miiayyanlosdirilmasinds istifado
edilir. Sobabi  bilinmoyan bu faktorlar namolum etiologiyali infertillik olaraq

adlandirilir.

IIFOSIL. INFERTILLIYIN PSIXOSOSIAL VO PSIXOLOJi TOROFLORI

2.1. Infertillikdo psixososial xastolik tarixi
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Amerika Fertillik Comiyyatinin tzvi olan Burns vo Greenjfeld Psixososial
Xiisusi maraq Qrupu i¢iin infertillik zamani istifado edilon xostolik tarixi orsoys

gotirmislor. Infertillikda psixososial xastalik tarixi asagidakilardir:

Reproduktiv anamnez

- Infertillik: mévcud infertillik diagnozu, birincili/ikincili, menapauza, usaqliq
ekstripasiyast, yasin 40-dan ¢ox olmasi.

- Hamilalik vo valideyn olma: hal-hazirda yasayan usagin olmasi, perinatal 6lim,
diisiik, yiksok riskli hamilalik, valideyn olmaq vo o6vladliga usaq gotlrmoyo
munasibat.

- Reproduksiyaya tasir edon fiziki faktorlar: badxassali sis, sintetik estrogen gabulu,

anadangalmo reproduktiv organanomaliyalari, fertilliys tosir edon tibbi faktorlar.

Psixososial anamnez

- Psixiatrik: psixiatrik xastolik sobabi ilo hospitalizasiya, psixotrop preparatlardan
istifado, narkotik maddas istifadasi vo asililigr.

- Soxsiyyat:mualicays tosir edon soxsiyyat pozuntulari.

- Movcud psixi saglamliq:depressiya, obsessiv-kompulsiv pozuntu, gidalanma
pozuntusu, hal-hazirda istifads edilon psixotrop dermanlar, mévcud olan narkotik
maddo istifadoasi vo asililigi, somatizasiya, tosvis vo panik atak.

- Psixi vaziyyatds doyisiklik:m6vcud psixososial stressyaradici faktorlar, daha 6nco

miisahids olunan psixiatrik xastalik vo ya simptomlar.

Evlilik va cinsi hayat anamnezi

- Evlilik: evlilik momnuniyysti vo uygunlug, pozulmus ailodaxili munasibatlor,
infertilliklo alagoli bosanmalar, evlilik uygunlugu gostoricilori, hoyat yoldasinin
sobab oldugu gorginlik gostoricilori, valideynlik vo ya dorman preparatlari ilo
mualicoyo bagli ambivalentlik.

- Cinsi hoyat: Penilvo ya vaginal seksualminasibot, sixlig, cinsi olago ilo
baglimomnuniyyat  soviyyasi, infertilliklo  olagedar  cinsi  vardislordo
olandayisikliklar, kegmis va ya mévcud cinsi problemlor, cinsi xastalik anamnezi,
ovvallar hamilolikdon qorunma {isullarindanistifado, homoseksualliq,
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biseksualliq, cinsi soxsiyyat pozuntusu, baci-qardaglarvo ya valideynlordo olan
infertillik, ailodo gamet donorlugu.
- Sosial:Cinsiyyat faktoru, stressli sosial problemlor, xaotik yasayis torzi, movcud

sosial dastoayin varligi, infertilliya tosir edon modani va dini mévzular.

2.1.1. Psixoloji hekaya

Infertillikdo mdvcud psixi voziyyeti, zoka soviyyasini, psixoloji simptomlari,
kegmisdoki emosional stabilliyi psixoloji hekays aragdirir.

Umumiyyatlo, infertilliys garsi amolo golon psixoloji reaksiyalar bunlardir:

- Qidalanma pozgunluglari;

- Yuxu problemloari;

- Bodon,imic,¢aki ilo haddindon artiq maraglanmag;
- «Patoloji» va ya sisirdilmis yas;

- Agressiya va ya siddat problemlori;

- 1mpulsivlik;

- Depressiya;

- Somatizasiya;

- Cinsi istismar;

- Ozunugiymatlondirmanin azalmast;

- Ovulyasiya induksiya metoduna qarsi atipikpsixoloji cavabin yaranmasi;
- Intihar cohdlori:

- Obsessiya;

- Panik tutmalar.

Infertillik miiddatino tosir edon vacib faktorlardan biri do soxsiyyat
problemloridir. Boazi hallarda ciddi soxsiyyat patologiyalar1 infertillik miialicasinin
dayandirilmasina Sobob ola bilor. Soxsiyyot pozuntularinin lazimi soviyyodo
taninmas1 mualico muddatindos yaranacaq problemlarin avvalcadoan toxmin edilmosi
vo movcud problemin 6hdasindan golmo mexanizmlari ilo bagli vacib moalumatlar

VErir.
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Saxsiyyat tiplori va infertillik.

- Isterik: dramatik, diqqotcokici olmagq, sisirdilmis emosionalliq. Infertillik
maskulina va ya femininagarsi bir hiicum olaraq gobul edilir.

- Obsessiv: nizamli, sistematik, perfeksionist, qati. Infertillikhadisalorin kontroldan
cixmasina sabab olan bir «caza» kimi diisiiniiliir.

- Narsistik:0ziindonrazi,  hirsli,  mistoqil,  perfeksionist.Infertillik  soxsin
mikammoallikva layagatine qarsi «hticum» kimi gobul edilir.

- Borderline (sarhadds soxsiyyat):diqget ¢okan, impulsiv.Bu tip insanlar infertilliyi
torkedilma tohdidi kimi gordir.

- Asili: dord gokon, depressiv, itastkar. Infertillikdayarsizliyine qars1 gdzlonilon bir
«Cozadir».

- Konargozon: uzaq, sosiallasmayan, maraqgsiz. Infertillik vo onunla bagh
prosedurlar gizliliyin tohlikali bir pozuntusu kimi yasanur.

- Paranoid: narahat, siibhacil, giinahlandiran, hoddindon artiq hessas. infertillik
soxsin 0zi istisna olmaq sortilo,hor hans1 bir yer vo ya har hansi saxsdon golo

bilocokmohvdici donamkimi gabul edilir.

2.1.2. Evlilik va cinsi hoyat hekayasi

Daha 0Onca bir vo ya bir nego dofo tokrari vo yaproblemli evliliyin
olmasiciitliiklor arasinda taraflordon birinin digerino qarsi1 geyri-ciddi yanasmasi vo
bozi suallarin yaranmasina sobob ola bilor. Bozonovvalki evlilikdon usaqlarin
olmasitoraflordon birinin usaq istoyinin daha az olmasina gotirib ¢ixara bilir.

Cultlukdaxili minasibot  dinamikasinin ~ pozulmasi  evlilikdonkonar
minasibatlorin yaranmasina sorait yaradir.

Miigsahido olunan cinsi  problemloro  ovvalcodon vo ya mialico
donomindoyarana bilocokcinsi stimul pozgunluglari, anorgazmiya Vo ereskiya
problemlorini misal gotirmok olar. Bundan basqa cutliyin cinsi vardislorinin otrafli
arasdirilmasi1 dagox vacib masaladir. Cinsi minasibatlords olan garibsliklar, zamanla

vaginal alaganin yerini alan oral, anal minasibat, tez-tez masturbasiya etma va cinsi
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olagodon sonra vaginal dus almaq kimi faktorlar hamilaliyin bas tutmamasina
bilavasita tasir edir [38].

Infertilliyin cinsi funskiya iizorinda tosirilo bagl forgli forziyslor mévcuddur,

Evlilik munasibatlorinds infertillik vacib rol oynayir. Belo Ki, tosir edon bu
faktor cinsi funskiya vo momnuniyyotdo pozuntulara yol agir. Xisusilo,
mayalanmanin bas tuta bilocayi glnlords hakim tarafindon cinsi slagalorin maslohat
bilinmasi bu alagalords tabiiliyin itmasi va bir név ev tapsirigiymis kimi diistinconin
yaranmasina sobob olur. Insan infertillikdon dolay1 6zliiyiindo cinsi yetorsizlik hiss
edo bilor. Buna gora do evliliya gars1t maragin va cinsi alagodon alinan hazzin itmosi
depressiv hallarin meydana ¢ixmasina sorait yaradir [41].

Bozon citliklor evliliya gador vo ya evlilik middstinds konar miinasibatlor,
gorunma isullari, abortlar vo ke¢gmisdo bas vermis intim olagelora bagli olaraq
Cozalandirildiglarin1 ~ distintirlor.  Xidsuson Umidlo go6zlonilon hamilaliyin  bas
tutmadig@in1 gostoron menstrual tsiklo xas ganaxma olamotlorinin baslamasi darin

depressiv hisslorin yaranmasina sabab ola bilor [38].

2.1.3. Ailo va sosial hekays

Infertilliyin sobab oldugu problemlorin aradan qaldirilmasinda ciitliiklorin ailo
qurulusu va sosial otrafi ¢ox miithiim rol oynayir. Sosial otraf dedikdo cutluyun
yasadig1r ev, maliyya Vaziyyati, hiiquqi status, is sortlori vo fiziki gostoricilorini
6zunda birlasdiran bir ifads basa diisiiliir. Yetari saviyyada sosial dastok vo yasayis
sortlorinin olmamasi psixoloji problemlorin ortaya ¢ixmasini tezlosdirir.

Funksional olmayan vo xaotik ailo qurulusu, ailodoki infertillik problemi va 6limlor
miualico adaptasiyasini pozan vacib faktorlardandir.

Uzun illor davam edon vo ya olunmayan infertillik mualicasi, comiyyat
torofindon olan tozyiq cutlikds psixoloji problemlor yaradaraq sosial statusa vo
evlilik mdinasibatlorina tosir edir. Maddi baximdan bu miialicalorin baha basa
golmosi ailodaxili béhrana yol aca bilor [13].

2.2. Infertilliyin psixoloji toraflori

2.2.1. Infertillik hagqinda psixoloji nazariyyalor
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Uzun illor psixoloji infertilliyin moévcud oldugu ils bagli miiayyan forziyyalor
olsa da, bu problemin daha dogig nadon gaynaqlandig: ilo bagli yekun molumatlar
aciqlanmamusdir [10]. Bu foarziyyalorda infertillik sobabi kimi osas diggot psixoloji
faktorlara yonoaldilsa doa, 1970-ci illordo Menningsin psixoloji garginlik nazariyyasi
ilo infertillikdo meydana ¢ixan psixoloji problemlorin sabob olaraq deyil, natico kimi
yarandig1 aydin oldu. Stanton vo Dunkel infertilliys stress nazariyyasini gatirmislor.
Nozariyyaya goOra, infertilliys bagli yasanilan stress gozlonilmoaz, nazaratsiz, geyri-
muayyan va neqativ bir middatin meydana ¢ixmasidir. Burnsun toklif etdiyi modelda
IS0 realliqda usaqlar1 olmayan infertil ciitliiklorin kegirdiklori matom hissiylo gofloton
bas veran 6vlad itkisi eyni soviyyads galomo verilir. Sandelwskinin modelina gors,
agrili hoyat tocriiborine aid edilir. Bazi muolliflor Ericksonun inkisaf nazariyyasini
infertilliya uygunlasdirnmusdir. Inkisaf nozoriyyssine osasen iso orta yasm baslica
moqsadi nasil yaratmaqdir. Yoni, galocok nasli yaradib naslo rohbarlik etmoakdir. Bu

muddatin ugursuz keg¢irilmasi fordin monlik inkisafi vo moqgsad itkilorina sabob olur.

Sonsuzlugda analiq modeli - Ana olmaq istoyi ilo baghh psixodinamik
identifikasiya psixogenik infertillikdo vacib rol oynayir. Birincili vo ikincili infertil
soxslor arasinda aparilmis genis miqyashi arasdirmada psixogenik infertilliyin
multifaktorial oldugu miioyyon edilmisdir. Miioyyan edilmisdir ki, analigin inkar
edilmosi vacib rol oynayir. Psixogenetik infertilliyin multifaktorial tosirlorindon
bazilorinin psixoterapiya ilo aradan qaldirilmasi miimkiindiir. Bozi soxslordo
soxsiyyot xisusiyyatlorinin doyismoz oldugu miisahido edilmisdir. Infertillik
mualicasinda psixoloq vo ginekoloq birgs ¢alismalidir.

Basga bir aragdirma hipotezindo iso todgigat obyekti gismindo funksional
infertillikdon oziyyot ¢okon gadin vo onlarin analariyla orqgan mongalli infertillikdon
aziyyat ¢okon qadin va analari se¢ilmisdirlor. Hoar qrupdan 20 gadin va ana segilmis,
daha sonra olds olunan naticalor migayisali aragdirilmigdir.Funksional infertil qrupa
aid olan gadin vo analar organ mansalli infertillikdon oziyyst ¢okon gadin vo analarla
muigayisada daha ¢ox psixoloji problem yasadiqlart malum olmusdur. Ancaq ana

roluyla feminenlikarasinda har hansi1 alage muoyyan edilmomisdir [45].
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Todqiqatgilar 116 ciitliklo ilk goriisdo psixodinamik giymatlondirma
aparmiglar. Xiisusilo, organ monsali infertillikdon aziyyat ¢okon gadinlarda valideyn
olmaga qars1 ikrah hissinin yaranmasi miisahide olunmusdur. Bu qrupda infertilliyo
qars1 aparilan miialico mivaffagiyystinin 11% olmasi askar edilmisdir. Kisilordo
Kliniki olarag tibbi vo psixoloji dizagnoz he¢ do homigo Ust-listo diismadiyindon
infertillik  mdalicosi zamani  psixoloji  giymotlondirmo  mitomadi  olaraq
tokrarlanmalidir.

Lacan hokimlorlo birgo apardigi arasdirmada IVFmialicasi alan gadinlarin
usaq sahibolmasini va bu fikirlo alagali stiuralt1 diisiinconi giymatlondirmis, sonda isa
belo naticoya g@golmisdir: uzun miiddat infertillik oleyhino mialico alan gadin

organizmi zamanla har tipli manipulyasiya totbig edils bilon obyekts cevrilir [63].

2.2.2. Infertillik vo psixoloji pozuntular

Komokei Reproduktiv - Texnikalar infertilliyin - muialicosindoki imkanlari
genislotso do, clitliiklora psixoloji ¢atinliklor do yarada bilor. Umumiyyatlo, notica
oldo edilmosi aylar, bozon illor siira, ugursuz noticalor vers, emosional garginlik
yarada, fiziki vo maddi faktorlar tolob edo bilor. ©trafdaki insanlara qarsi roftarlar
depressiv, hirsli, yorgun vo tosvisli ola bilor [20]. Infertil ciitliiklorin verdiyi psixoloji
reaksiyalar heterogenlik gostorir vo infertilliyin giymotlondirmasi zamani hansi
morhalods olmasi, yas, galir soviyyasi, mualica xarclori, totbig olunan diagnoz vo
ictimai dostok anlayislar1 kimi bir cox faktorlar tosir edir. Infertilliyin diagnoz goyma
vo mualico muddstindo bir ¢ox ciitlik sok, inkar, hirs, matom,
giinahkarlig,tocridolunma, depressiya, hosod aparma vo qisqancliq kimi bir sira
duygular yasayirlar [11].

Infertillik vo Komokci Reproduktiv texnikalardan stressli naticalor alinmasina
baxmayaraq,infertilliyin psixoloji tosirlori Gizorino aparilan arasdirmadabir ¢ox infertil
kisi vo gadinin psixoloji olaraq doziimlii vo psixososial funksiyalarinin kifayot gqodor
oldugu askar edilmigdir. Boivinnin aragsdirmalarina gora, infertillikdon aziyyat ¢okon
pasientlordatosvis, psixoloji narahatliq, evlilik problemlori, cinsi pozgunluglar ¢ox az

Soviyyado miisahido edilir, uzunmuddstli uygunlasmazliq askar olunur.
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Umumiyyatlo, bu qrupun evlilik uygunlasmasi normal soviyyadadir, infertillik

bohrani, evlilik Unsiyyatini vo emosional yaxinligi artirir [20].

Infertillik zaman1 miisahido olunan psixoloji reaksiyalar asagidakilardir:
1. Emosional tasirlar:
- Matom vo depressiya;
- Osab vo xoyal qiriqligy;
- Giinahkarlhgq;
- Sok va inkaretmo;
- Togvis.
2. Idaraetmaninitmosi:
- Fiziki aktivlik, badon vo emosiyalar zamani idarsetmonin itirilmasi;
- Hoyatdaki mogsadlora bagli olaraq golocak planlari icra eds bilmomok.
3. Saxsiyyat, 6ziinainam, inanclar Uzarinda tosir:
- Ozuna qars1 inamin azalmasi vo ya tamamila itmosi;
- Soxsiyyatdos doyisiklik vo pozuntularin yaranmast;
- Diinyaya baxis torzinin doyismasi.
4. Sosial tasirlar:
- Evlilik minasibati vo mamnuniyyatins tasir;
- Cinsi aktivliys tosir;

- Minasibatlorda ¢atinliklor, yalnizliq, utanc hisslorinin yaranmasi.

Infertillikdon aziyyat ¢okan insanlarin vacib problemlorindan biri do bu miiddat
arzinds giinahkarliq hissi ilo bagh daxili qarsidurma yagamagqlaridir.

Infertillikl> bagh yaranan giinahkarlq hissi. Evlilikdon oavval cinsi slagp,
kontraseptiv vasitolordon istifado, ovvolki hamilolikdon olan usagin Gvladliga
verilmosi, cinsi  xostoliklor, evlilikdon konar minasibatlor, masturbirasiya,
homoseksual diisiinco vo davraniglar kimi faktorlar infertillik zamani fardin 6zin(
guhankar hiss etmasini tahrik edir.

Infertillik zamani1 yaranan psixoloji reaksiyayla bagh bir ¢ox todgigatlar

movcuddur. Bu todqiqatlara asagidakilart misal gostormak olar:
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Nosilartirma qabiliyyoti normadan asagi olansubfertilgadinlarin psixoloji
voziyyati fertil qadinlarla miiqayisodo daha pisdir [39]. Tooassuf ki, oksor hallarda
mualica infertilliyin biofizioloji etiologiyasina dogru yonaldiyindon psixoemosional
tosirlor unudulur vo ya gozardi edilir. Bu psixoemosional tasirlor vaxtinda miialico
edilmodikda problemlor giinu-giindan siddatlonir. Comiyystimizds kisilor gadinlarla
mugayisodo daha az muayins olunduglarindan dolay1 uygun olaraq da infertilliklori
barasindo molumati daha gec alirlar. Buna goro do kisilorin vaxtasirt miiayino
olunmasi vacibdir. Ciitliiklor xoyal qirigligina, haqqgsizliga moruz galma
diistincaloring, Umidsizlik vo 0zlori Gizarinds kontrolu itirdiklorilo bagli hisslora gapila
bilorlor. Asir1 psixoloji yiiklonmo fordlorin 6zlorino, hoyat yoldasina, miialico
komandasima va digor usagi olan ciitliikkloro qarsi qozob hiss etmasina sobab olur.
Qadinlarda infertilliyin utanc, giinahkarlhq, dayarsizlik, yararsizliq, fiziki qilisurun
olmasi fikirloril io birgo rast golmosi hagqinda miixtolif arasdirmalar var. Infertillik
sadoco usaq diinyaya gotiro bilma hissindon deyil, eyni zaman yaxsi valideyn ola
bilmo hissindon do mohrum edir. Kisi vo ya qadmin nasilartirma gabiliyyatinin
olmamasi, fordlords cazibadarliq vo azadliq hisslarinin itmasine doa sabob ola bilor.

Infertillik ailodaxili minasibatlora tosir edo bilor. Aqressiya birincili sokildo
hec bir sabab olmadan va yaxud bu ¢otin dénomds hayat yoldasinin dastoyini hiss
etmodiyindon do ortaya ¢ixa bilor. Usaq sahibi ola bilmayan vo buna goro do
yarasizliq hissina qapilan bazi cltluyun taroflorindan biri digoar fertil partnyorun onu
bu ¢otin zamanda tork edocoyindon ehtiyyatlanir. Basqa qrup infertillikdon aziyyot
¢okon soxslor iso bu problemds bilvasito 0zlnl glnahkar hiss edorok fertil
partnyorunun nosilartirma qabiliyyatinin olmasini bildiyindon dolayr bu evliliyin
bitmasini va 6zUnin bu cohstdon xosboxt ola bilmasa doa, partnyorunun xosboxt
olmasini lazim bilir [58].

Infertil soxslorlo basqa tibbi problemlori olan xostolorin mugayiss edildiyi
arasdirmalar da movcuddur. Infertil qadimnlar xroniki agr1 sindromu, Kardial
reabilitasiya kegan, xargong, HIV virusu va hipertoniya kimi xastaliklordan aziyyot
gokonlorlo migayiso edilmisdir. Xorgong, hipertoniya, kardial reabilitasiya kecon

qadinlarin infertil gadinlarla demok olar eyni, xroniki agri sindromu vo HIV
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xastalarilo isa nishaton az psixoloji gostoricilors malik olduglart malum olmusdur.
Agir xastoliklordon oziyyat gokon soxslorlo infertil xastalorin psixoloji problemlari
oxsarliglar niimayis etdirir. Buna goro do infertil soxslora yuxarida sadalanan agir
xastaliklardan aziyyat ¢okanlor godar hassas yanasilmasi vacibdir [39].

Infertil pasientlordo aparilan arasdirmalarda miioyyon olmusdur ki, bu soxslor
psixoloji cohatdon an ¢ox togvisdon aziyyat ¢okir. Mialico almus, lakin ugursuzlugla
noticolonmis ciitlikklordo isa depressiya Oziinii daha qabariq biruzo verir. Forgli
mualico prosedurlar1 almis ciitliiklorin psixososial giymotlondirilmoasi aparilmisdir.
Bu giymatlondirms naticalorine gora hor iki cinsdo do stress askarlanmisdir.
Stressdon olavoqadinlarda daha ¢ox depressiya, kisilordo iso gizli togvis vo
psixosomatik sikayatlora meyillilik miisahido edilir. Qadinlarin sosial adaptasiyayla
bagli daha ¢ox problem yasadiglart malum olmusdur. infertil qadinlarda miidafio
xarakterli tosvis psixosomatik simptomlarla birga rast golinir. Citliklords Gmumon
vo mialicaylo bagli bazi ehtiyac vo qorxular olsa da, agir doracali psixoemosional
problemlor ¢cox az sayda milayyan edilmisdir. infertillikdon aziyyot ¢okon ciitliiklorin
yarisinda evlilik problemlarina rastlanir. Xiisusils, daha 6nco bas veran diisiiklarlo
bagli gadinlarda meydana ¢ixan giinahkarliq duygusu psixoloji tazyige sobab olur ki,
bu da 6z névbasinds ailodaxili problemlars zomin yaradir [23].

Aparilan arasdirmada fiziki sikayotlorin vegetativ gostoricilor, psixoloji
sikayatlorin iso qorxu vo qadagalarla bagli oldugu miioyyon edilmisdir. Depressiya vo
tosvis kimi psixoloji pozuntular infertillik mualicasinin muvoffogiyyatino bilavasito
tosir edir. Bu agir psixoloji donomdo psixoemosional problem vo hisslarini yetorinco
iIfado etmoyi, paylasmagi bacaran qadinlarda hiss vo problemlorini ifado etmoyanlors
gora daha muvaffoqiyyatli natico alindig1 miioyyon edilmisdir.

Infertillik hallarinin taxminan 20%-do etiologiya namalumdur. Bu grupun bir
gismindo zamanla fasilali hiperprolaktinemiyabas vermosi mioyyon edilmisdir.
Tosvis soviyyasi yuksok olan qadinlarda bu problem daha tez-tez rast galinir.

564 ciitlik arasinda aparilan va istirak¢ilarin 27%-nin idiopatik infertil oldugu
bir arasdirmada psixoloji baximdan infertil qrup ilo fertil qrup arasinda ciddi forglor

tapilmasa da, depressiya va tosvis saviyyalarinin yiksak oldugu miiayyon edilmisdir.
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Bu baximdan idiopatik olan vo olmayan infertil qruplar arasinda haor hansi bir forq
askar olunmamisdir.

IVF mialicasi alan 217 XxoSto arasinda aparilan arasdirmada oshval-ruhiyya
vaziyyyati ilo mualico muvaffoqiyyati arasindaki alaga nazordon kegirilmis vo bu
grupda 25% fordin depressiv simptomlar gostordiyi molum olmusdur. Depressiv
grupda 1 il arzinds hamilo galma g0staricisi 13% oldugu halda, depressiv simptomlar
olmayan grupda bu goéstaricinin 29% oldugu miiayyan edilmisdir [12].

Hamilolik 0zl stresso sobob olan fizioloji dovr olsa da, infertillik zamani
hamiloliyin bas tutmamasi forqli sokildo stressin yaranmasina sobab olur. Buna
osaslanaraq Yaponiyada 101 infertil gadinla 81 saglam qadin arasinda arasdirma
apartlmisdir. Alinan naticalor migayise edilmis vo miayyan olmusdur ki, infertil
qadinlarda emosional stress hamilo gadinlardan daha ytiksakdir.

Anamnezinds 2-3 il infertillikdon aziyyat ¢okon insanlarin 1 ildon az v 6 ildoan
¢cox mualico olunanlarla migayisado depressiya saviyyalarinin daha yiksak olmasi
mioyyan edimisdir. Bundan basqa, etiologiyast moalum olan infertillorlo moalum
olmayan vo yaxud da yekun diagqnoz qoyulmamislarla miiqayisado daha depressiv
olmalar1 miisahids olunmusdur [29].

Evlilik minasibatilo bagli Renshow-un toklif etdiyi “ana ar1” modelindo
qadiin evlilikdoki moQsadi ana ariya banzadilir. Belo ki, bu modelo géro gadin
eynilo ana ar1 kimi erkok fard torafindon mayalanir vo bu ford daha sonra uzaqlasib
gedir. Yoni,bu model erkok fordlorin sadoco mayalandirmada rol oynadigini, sonraki
proseslorin iso sadoco anadan asili oldugunu iddia edir. Keeling modelindo iso
cutliklordon biri “matom” i¢indo oldugundan kegirilon agir psixoloji voziyyati
hoddindon artiq boytidiir, oks torof iso ona psixoloji dastok olur.

Cultliklor arasinda ailodaxili moigot minasibati pozuldugundan dolayr cinsi
olago saylarinin azalmasi vo yaxud tamamon olmamasi zamanla normal gobul
edilmoys baglanir. Yalniz hamiloliyin bas tuta bilocoyi donamdos cinsi olagodo olma
Va cinsi alagoalordon yaymma azalmis cinsi zovq kimi problemlori daha da c¢oxaldir.

Cutliytn hom kegmis, hom do mévcud zamandaki evlilik va cinsi aktivlik cahatdan
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momnuniyyat saviyyasi infertilliya garsi cavab reaksiyasina vo adaptasiya prosesino
bilavasits tosir gostorir [41].
Infertil qadin va kisilorda cinsi problemlari amala gatiran sababloar:
- Depressiya;
- Cinsi istayin progesterona bagli olaraq azalmas;
- Daxili giinahkarliq hissi;
- Boadoan imicininpozulmast;
- Cinsi aktlarin toqvims asasan icra olunmast;
- Yalnmz balli magsadlordon dolay1 cinsi alagads olma;
- Ambivalentlik.

Infertillik va depressiya - Son 25 ildo aparilmistodgicatlarassasan tosvis vo depressiya
arasindaki1 alagoanin tabiati ilo bagli 3 forziyys miayyanlosdirilmisdir:

1. Tosvis vo depressiya eyni xott Uzorindo yerlogso do, komiyyatca bir-birindan
farglonir.

2. Tosvis vo depressiya keyfiyyat olaraq bir-birindan farglanir.

3. Tosvis va depressiya miistorok sokilda rast golina bilor vo bu hal ayri-ayriligda
rast goalinan depressiya va tosvisdon kamiyyat va keyfiyyatca farglonir.
Hamilton  (1982) depressiyan1  hoyati foaliyyotlorin ~ azalmasi

Kimigorirdd. Kutluk depressiya zamani zehni, emosional vo fizioloji funksiyalarda
azalmaoldugunu voa bu hal G¢in 3 slamatin — depressiv duygu hali, maragin azalmasi
Vo manovi narahathiginxarakterik olmasini giiman edirdi [25]. Beck modelino (1972)
goro depressiyainsanin  Ozilinl, dlnyani, hadisolori negativ gavrama Vo
doyarlondirmosi  ilo mioyyan  edilir.  Depressiyada ilk  olaragidrakin
pozuldugunudiisiinon Beck depressiya olamotlorino asagidakilari aid etmisdir:

1. Emosional slamatlor — kadorli emosional voziyyst, 0zlindon naraziliq, maragin
azalmasi, aglama krizlari, badbaxtlik hissinin formalasmast;

2. Zehni vo motivasiya olamatlori — 0ziinainamin azalmasi, neqativ gozlantilor,
Oziinli glinahlandirma, Qorarsizliq, tohrif edilmis badon obrazi, intihar istayi,

motivlorin azalmasi;

26



3. Fiziki vo vegetativ olamotlor — istahsizligq, cinsi stimulun itmasi, yuxu
pozgunlugu, yorgunlug.

Infertil qadmlarla aparilan todgigatlardabu qadinlarda depressiya, tosvisin
rastgolmo tezliyi vo psixoloji simptomlarin intensivliyinin saglam qadinlardan
ohomiyyatli doracadoyiiksok oldugu miioyyoan edilmisdir. Belo ki, reproduktivliklo
bagli problemlori  oldugu {giin ailosi  vo hoyat yoldasi torofindon
gunahkarkimigiymotlondirilon Nigeriyali infertil qadinlarda depressiyanin rastgolma
tezliyinin 37%, tosvis gostaricilorinin iss 43% oldugu askarlanmisdir [33].

Lee vo homkarlart torofindon aparilan arasdirmada infertillik mialicosinin
stressli bir dovr oldugu mioyyan edilmisdir. Hor no godor qadinlar yoldaslarina
nisbaton daha ¢ox stress igorisinds olsalar da, infertil kigilorin do boyik stress altinda
olduglar1 miisahide olunmusdur. Mualicanin avvalindan sonuna gadar har iki cinsda
tosvis vo depressiya simptomlar1 agig-aydin 6ziinii biruzo verir. Bundan slava,IVF
morhalalorinds hom gadin, ham do kisilor arasinda stress saviyyalorinin eyni oldugu
askar edilmisdir [20].

Depressiya vo tosvis kimi psixoloji faktorlarhamilaliyin bastutma ehtimalini

azaldir.

Infertillik va tosvis - Tosvisinsanda tozyiq vo gorginliya yol acan, subyektiv hiss
edilon qorxu, narahatliq, tolas, kadar vo gorginlik kimi hisslorin yaranmasina sabob
olan duygudur [25].

Gallinelli vo yoldaslar1 40 IVF mualicasine muiraciot etmis pasient arasinda
kecirdiklori todgigatda tosvis vo bununaradan qaldirilmasinin hamilalik faizlorino
tosirini  nozordon kecgirmisdir. Hoar bir istirakgiya ovosit(yumurta hiceyro)
toplanmasindan 6ncoki axsam tosvis anketi vo psixoloji gorginliyi 6lgcmok moqgsadilo
hazirlanmig test totbiq olunmus vo buna oasason, implantasiya bas tutan qrupun
narahatliq doracasi, tosvis ballar1 ugursuzlugla naticalonmis qrupla miqgayiss
edilmisdir. Alinan naticodo molum olmusdur ki, hamilaliyin bas tutdugu qrupdaki

ballar nazaragarpan daracods asagidir. Bundan alava, ugurlu natica alds edilon qrupda
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sistolik gan tozyiqi vo nabz vurgulari ugursuz grupla migayisode ¢ox daha asagi
olmusdur [20].

Bir basqa arasdirmadal38 xasto nozardon kegirilmis Vs istirakg¢ilarin miialicoya
baslamazdan ovvalki tosvis vo depressiya Soviyyasi ¢iymoatlondirilmisdir. Bu
aragdirmaya osasonlVF Gsuluyla hamilo gala bilmis vo bilmomis qadinlar
arasindamiiqayisa aparilmis vo aydin olmusdur ki, hamilo gala bilmoayanlords togvis
saviyyasi daha yiksakdir [20].

IVF (In Vitro Fertilization) mualicasi dovrinds kisilorin homisoki soxsiyyat
xususiyyatlorini gostordiklori, daha ¢ox dominant vo qoruyucu xarakter dasidiglar
tosbit edilmisdir. Digar torofdon ICSI (intracytoplasmic sperm injection) Gsulu ilo
muialico alan kisilorin  IVF (In Vitro Fertilizasyon) mualicasi alanlarla
miqayisodadaha boyuk stress iginds olduglar1 toyin olunmusdur [63].

Umumiyyatlo,infertil qadinlar infertil kisiloro goro daha ¢ox emosional stress
yasayirlar. Qadinlar infertilliyi hoyatdaki rollar1 Uglnciddi mivaffogiyyatsizlik kimi
gordiklori halda, kisilar isa infertilliyin 6hdasindan galina bilocok talehsiz bir hadisa

Kimi gorurlor [41].

Stress ve infertilliklo mubariza - Evlondikdon sonra usaq sahibi ola bilmoms problemi
bir ¢cox citlik Ggn stress monbayi rolu oynayir. Qarb 6lkalorinds aparilmisgoxsayl
arasdirmada infertilliyin citliklordo stress qaynagi oldugunu gostormisdir. Infertil
cutlluklar bu halla mibarizo moagsadilo mixtalif strategiyalar inkisaf etdira bilarlor.

Demyttenaera vo homkarlarinin  (1998) apardiglar1 aragsdirmada neqativ
emosiyalarin hamilolik faizlorindo nozorogarpan azalmaya sobob oldugunu toyin
etmiglor. Monfi emosiyalarin tosirlorino dair aparilan sinaqda naticolori ortalama
gostoricidon asagi olan gadinlarda hamilslik ehtimali 31,3% oldugu halda, noticasi
ortalama géstaricidon yuxari olan gadinlarda 14,9% olmusdur.

2001-ci ildo aparilmis iki bOylk todgigatda psixoloji stress vo [VF-do
muvoffoqiyyat arasindaki olago nozordon kegirilmisdir. 291 qadina totbiq edilmis ilk
sitoplazma igino sperma inyeksiyasi (ICSI) mualicasininbaglangicinda tosvis vo

depressiya qiymatlondirilmis vo baslangicdaki psixoloji faktorlarla hamilaliyin
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bastutma ehtimal1 arasinda muoyyan alagslorin oldugu gonastine golinmisdir. Alinan
naticalora asasan togvis gostaricilorinin depressiya gostaricilari ilo migayisado daha
yaxs1 oldugu askar edilmisdir.ikinci halda iso miialicoys baslamazdan avval 151
qadmna totbig olunan psixoloji anketin naticasino goro pozitiv emosiyali gadinin
hamilo qalib saglam usaq diinyaya gotirmo g0storicisi negativ emosiyali gadinla
miugayisads 93% daha yiksaok oldugu agkar edilmisdir [20].

2000-ci ildo Lee vo homkarlar1 torofindon aparilan arasdirmada malum
olmusdur ki, infertilliyin sobob oldugu stresslo miibarizo tisulu kimi gadinlar oks
cinsa nozaran hisslorini paylagsma strategiyasindan daha ¢ox istifads edirlor. Bundan
olavo, digor arasdirmalardagadinlarin kisilora nisboton duygu paylasimlarini sosial
olaraq daha asan gobul etdiklori askarlanmigdir.Buna goéro qadinlar digor infertil
cutliiklorlo sosial alage qurmada daha aktiv rol oynayirlar [41].

Hjelmstedt vo homkarlari (1999) torofindon aparilan todgigatda infertillik
problemi yasayan cutliklorin bir-birlori ilo daha ¢ox monavi yaxinliq gostordiklori
misahido edilmisdir. 192 kisi vo qadin arasinda kecirilmis sorgudaistirak¢ilarin
yarisindan ¢oxubu miiddat arzinds minasibatlorinin har hansi bir zorar goérmadiyini
ifado etmis, hotta miinasibatlorinin daha da dorinlosdiyini geyd etmislor. Onlar bunun
sobobini infertilliyin sobab oldugu psixoloji problemlorlo birgs mibarizo aparmagq,
bir-birina bu muddotdo doastok olmagla ssaslandirmuslar. Digor torofdoninfertillik
muialico vo testi middotindo cutluklor arasinda miisahido olunan monoavi
uzaqlagmanin isoadaton cinsi problemlordon gaynaqlandigi toyin edilmisdir [63].

Psixoloji dastoyin infertilliyin mlalicasino musbat tosir etdiyi ilo baglimiixtolif
todgigatlar movcuddur. Aparilmis aragsdirmadapsixoloji yardimin tosvis vo depressiya
faizini azaldarag hamilsliyin bagtutma ehtimalini artirdigi moalum olmusdur [24].

Psixoloji sobablor mialiconin davam etdirilib-etdirilmomosinds do vacib rol
oynayir. Umumiyyatlo, pasientin psixoloji saglamliginininfertillik miialicasinin tarkib
hissasi kimi gobul edilmasi toklif edilmisdir. Xostonin tosvis vo depressiya
saviyyasinin giymotlondirilmasimualico dénomindaki ¢atinliyi azalda bilor ki, bu da
0z nbvbasindo daha yilksok mualico muvaffogiyyoti oldo edilmasi vo miualico

davamliligimin tamin edilmasi demakdir [63].
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Infertilliklo miibarizodo pasientlorin istoksiz olmas1 ciitliikdaxili manovi vo
cinsi minasibatlorin pozulmasina yol agar bilor.

Infertillik ilo mlbarizodo hom problems, hom do duygularafokuslanmis
mibarizo strategiyalar1 istifado edilo bilor. Problemo fokuslanmis mibarizo
strategiyasinda movzuylabagli molumat toplanmasi, hoyat yoldasi ilo dizgin
unsiyyat qurma, diagnostika vo miualico ilo olagodar informasiya almaqosas
faktorlardir. Duygulara fokuslanmig mibarizo strategiyasinda isainfertilliyin
diagnostika vo mualicasinds duygularin davaml olaraq agiqlanmasi, paylasilmasi vo
duygularin 6n planda oldugu Unsiyyatlorin qurulmasi asas gotirulir.

Infertilliyin mualicosi bdyik maddi dastok tolob etdiyino goro bu dénamdo
ailonin maddi bohranina sabab olur. Boazi ailolor bu dovrds citliiklora dostok oldugu
halda digarlori iso onlar1 algaldir, {invanlarina nalayiq sozlor igladir, tohgir edir vo
acilayirlar.

Agir psixoloji tozyiq yalniz ailadaxili munasibatlors yox, bazi hallarda dostlug
minasibatlorine do Xalal gotirir. Bu halda infertil insanlar dost vo ya rafigalorinin
fertil olmasindan qozoblonir, bir név paxilliglar1 tutur ki, sonda biitiin bunlar
minasibatlorin pozulmasina sabab olur.

Cltliklora bazon muxtoalif sosial vo fiziki faktorlarla birgs etnik, modani, dini

faktorlar da tosir edir.

III FOSIL. INFERTILLIK VO MUALICO MUDDOTI

3.1. [Infertillik vo mualico middatinin cinsi hoyata tosiri

Mualicosi aylar vo illorlo davam edo bilocoyindon infertillik cdtliytn
miunasibatine monfi tosir edir, ailodaxili adaptasiyant vo hoyat torzini pozur. Yalniz
ginekoloq torafindon toyin edilmis giinlords cinsi olagalorin olmasi vo alage zamani
daha avvallar olan vardislarin torgidilorak sirf hamilsliyin bas tutmasi {igiin ¢aligmaq
ailodaxili minasibatlorin pozulmasinda bilvasita istirak eds bilor. Butiin bu faktorlar
psixoloji tozyiq altinda olan ciitlitys cinsi hayatlar1 otrafdakilar torofindon miisahido
altindaymus kimi tosir bagiglayir [27].
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Qadinlarda cinsi disfunksiya anorqazmiya, cinsi istoyin itmosi Vo
stimulyasiyanin olmamas1 soklindo ortaya ¢ixa bilor. Qeyd edilon disfunksiya
naticalori bilavasito vo ya dolay1 yolla hamilsliyin bag tutmasina mane olur. Bununla
yanasi, mialica dénominds istifado edilon hormon osasli preparatlar cinsi aktivliyo
tosir edir.

ABS-da cutliklorin cinsi istoklorinin miayyan edilmasi mogsadilo aparilan
aragdirmada miioyyon olmusdur ki, normal ciitliiklor arasinda qadinlarin 35%-i cinsi
istoksizlikdan aziyyat ¢okir. Kollec talobalori arasinda totbiq edilon bu arasdirmaya
asasan kisilorin 72%-do, gadinlarin isa 30%-do cinsi istok vo fantaziyalarin oldugu
askar edilmisdir. Qadinlar arasinda cinsi stimulyasiya problemindon aziyyat ¢okonlor
Iso 11-48% toskil edir. Bundan basqa, 30% qadinda anorqazmiya, 8%-do isa cinsi
olage zamani agrinin oldugu askar edilmisdir.

Qadinlarda cinsi funksiya pozulmasmin sobablorino tosvis, yetarinco
stimulyasiyanin olmamasi, kognetiv miidafio va sosial minasibat problemlarini misal
gostormoak olar [14].

Stini mayalandirma metodlarindan biri olan IVF-o (invitro fertilizasiya)
miraciot edon citliiklor arasinda aparilmis arasdirmada molum olmusdur ki,iVF
miualicasindon sonra cutliklorin 47%-ds yaxinlasma, miinasibatlorin glclonmasi vo
olagalorin artmasi bas vermisdir. Togribon 20% gadin vo kisi isa monfi psixoloji
duygularini dilo gotirmoys baslamislar [44].

Infertillik donomindo bir qrup qadimlar iizorinds aparilan arasdirmada cinsi
maragin 58% azalmasi vo bu azalmanin sobobi Kimi cinsi alagalorin hokim torofindon
programlanmis olmas1 agkar edilmisdir.

Keyenin 500 cutliklo apardigi arasdirmada cinsi problemlor asagidaki kimi
siralanmusdir:

1. Cinsi olago zaman1 agrinin olmast,

2. Qeyri-real cinsi istoklorin olmast,

3. Cinsi istayin progesterona bagli olaraq azalmast;
4. Depressiya;
5

. Gilinahkarlhq hisslari;
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6. Cinsi oalagoalarin mogsadli sakilds yerina yetirilmasi;
7. Ideal olmayan bodan goriiniisii;
8. Ambivalentlik.

Qadinlarin 37%-i cinsi hoyatlarindaki mamnuniyyatsizliyin sabobini infertillik
mualicasindo goriir. Kisilor arasinda aparilan aragdirmada iso istirakg¢ilarin 75%-do
erektil disfunskiya oldugu askar edilmigdir.

Infertillik dévriinde miialico grupu psixoloji dostok baximindan ciitliiklora neco
kdmok edo bilmokls bagli istoklori belo siralamigdir:

1. Mialica dovrinds meydana gals bilacak problemlarin miizakirs edilmasi;
2. Cutliklorin problemlari mizakirs eds bilmasi tgtinailodaxili saraitin
yaradilmasi;
Qarsiligh glinahlandirmadan ol gokmoak;
Cinsi olagallorin asir1 deracads grafiklosdirilmasini azaltmag;

Tez-tez tokrari bazaltemperatur dl¢timini mohdudlasdirmag;

o g &~ w

Cutliklarin cinsi alagoaylo bagl yetorinca molumatlandirilmasi.

Infertillikcomiyyatds olan klassik ar-arvad rollarini pozdugu ii¢iin ananavi cinsi
rollar1 icra edonlordo bu muddstin daha stressli kecdiyi malum olmusdur. Aparilan
aragdirmalara osason ononovi femininrolulizorine g6tlron gadinlarin  maskiilin
xususiyyatli gadinlarla miiqayisado tosvis soviyyasinin daha yuksok olmasi, ancaq
depressiya, evlilik munasibatlori vo cinsi problemlor baximindan hor hansi forq

olmadigi askar edilmisdir [53].

3.2. Infertillik miialicasinda gender forqi

Infertillik zaman1 yaranmis psixoloji vaziyyat qadin vo kisilor arasinda éziinii
forqli sokilda g0starir. Bu baximdan stress da 6zUnt fargli cinsds forqli sokilds biruza
verir. Qadmlar hiss etdiklori narahatciliglar barasinds kisilora nisbaton daha ¢ox
danismaga meyillidirlor. Bu hal konardan kisilorin sanki daha az problem yasayirmis

Kimi gOrsanmasina sobab olur [24]. ©gor infertillik diagnozundan avval har hansi
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psixopatologiya olarsa, bu mévcud problems bilavasito tasir edir. Eyni zamanda
mualicani aparan grupun xisusiyyat va dastayi do vacib rol oynayair.

ABS-da aparilan genis miqyash aragdirmada qadmlarin sadoco 2,8%-nin,
kigilorin iso 3,5%-nin usaq sahibi olmaq barasindo planlarinin olmadigi miioyyon
edilmisdir. Qadinlar miialicads aktiv sokilds istirak etdiklorino goro onlarin psixoloji
xususiyyatlori daha aydin nozoro carpir. Kisilor iso gadinlardan forgli olaraq
mualicado passiv istirak etdiyino g0ro onlarin psixoloji vaziyyati tam olaraq
aydinlagdirila bilinmomigdir. Qadinlarin psixoloji durumlar1 barads kisilora nishaton
daha otrafli danigmasi onlarin mialico proseslorino daha ¢ox colb edilmasilo
olagalondirilir. Bu tip gender forgi mibarizo mexanizmlorindos do agiq sokildo
miisahido edilir. Qadinlar oksar hallarda problemlorini paylasa bilacoklori gruplara
qatilsalar da, kisilor bu clr qruplara maraq gostormirlor. Mudafio mexanizmlorindaki
bu tip fagliliklor ailodaxili minasibatlords garginliys yol aca bilor [62].

Meydana golon forglorin bir gismi istifado olunan miayino metodlarinin
komokliyi ilo goyulan diagnozla olagelidir. Aparilan son arasdirmalara osason
qoyulacaq diagnoz bilavasito kisi psixologiyasina tosir edo bilor. Infertil kisilorda
miisahido olunan stress depressiya va tosvis saviyyasinin giymatlondirilmasi asasinda
mioyyan edilir. Bu simptomlar kisilorlorlo migayisado qadinlarda daha genis
yayillmisdir. Adaton kisilor stressin éhdoasindan golo bilmoak tgiin icki altdagiliyini
secirlor. Qeyd edilon nuanslara asason, kisilor arasinda stress gostoricilori qadinlarla
miuqgayisodo daha asagidir.

Stress saviyyasi Vo hoyat torzindo doyisikliklor olmus pasientlordo aleksitimik
reaksiyalar muoyyon edilmisdir. Bu tip insanlar hisslori arasinda olago yarada
bilmirlor. Saglam kisilorlo mugayisads infertil kisilords aleksitimiyanindaha yiksok
gostoriciys malik oldugu askar edilmisdir.

Qadinlar kisilorlo nisbatdo invazivprosedurlara daha ¢ox moruz qalmalariyla
birgo mualico moagsadi ilo daha ¢cox hormonal preparatlar gobul etmolori do bozi
psixoloji doyisikliklorin yaranmasina sobab olur [12]. Infertil vo fertil kisi vo qadin
qruplar1 arasinda aparilan arasdirmalara osason infertillordo depressiya, tosvis,

aqressiv davranis vo zehni pozuntu daha ylksok naticolor gOstormisdir. Lakin bu
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gostaricilordoa ciddi yiksalis miisahido edilmoyib. Emosional reaksiyalarda farglorin
olmasina rogmon kisi vo gadin arasindaki evlilik miinasibatlorinds har hansi pozuntu
muayyan olunmur. Lakin cinsi hoyatda miisahido olunan problemlar ilk miayinada
geyd edilmir.

Umumilikdo gadinlarin problemlors sarf etmoalori (iciin daha ¢ox zaman, ¢aba
sorf etmolori, eyni zamanda daha ¢ox mosuliyyato calb olunduglart meydana
cixmugdir.

Insanlar arasinda fiziki vo modani gostaricilor arasinda forglorin olmasi uygun
olaraq 6zlnlifadods do forgliliklora sobab olur. Qadinlarda usaga baglanma va onu
goruyaraq boyutmo duygusu, kisilorda iso mistoqillik vo moqgsadagatma 6n plana
CIXIT.

Miualico prosedurlarina qadinlar hovaslo gatildigi halda, kisilor yaymmaga
meyilli olurlar. Kisi vo qadinlar arasinda aparilmis okSor aragdirmalarda miioyyon
olunmusdur ki, gadinlarda tosvis vo depressiya gostoricilori daha yuksok balla
giymatlondirilmisdir [25]. Ailodaxili munasibat vo cinsi hoyat problemlori
baximindan isa kisi vo qadinlar arasinda hor hans1 farqg miosyyan edilmomisdir.

Infertilliklo qarsilasmis qadilar bu problemds 6zlorini daha gox giinahkar bilir,
qadinliq rollarinin dayarsizlosdiyini diisiiniir, tizorindo damga olmasini hiss edir, itki
hissi yasayir vo 6zUnsinamin azalmasini miisahids edirlor. Bu problemin sobabi hansi
toraf olursa olsun, biitiin hallarda qadinlar 6zlarini daha ¢ox gtinahkar vo moasuliyyatli
hiss etdirlor. Bazi hallarda infertilliyin kisidon qaynaqlandigi molum olsa da, qadinlar
halo da 6zlarina garsi olan infertil diisiincadan qurtula bilmirlor. Bundan basqa, kisilar
qadinlardan forgli olaraq hor no qodor xoyal qirighgi yasasalar da, doyoarsizlik
hisslorino gapilmirlar. Qadinlar usaq sahibi vo hamilo ola bilmadiklori Ggtin matom
ab-havasina girir, kisilor iso bu donomdo itki yasayibmis kimi vo bioloji ata ola
bilmamokls bagli diistincalora gapilir [45].

Miualico muddoti boyunca qadinlarda Oziinoinamda azalma, depressiya
gostoricilorinds iso artim miisahido olunur. Kisilordo iSs zamana bagli bu ciir

doyisikliklor geyd edilmir. Mdialico prosedurlart ciitlik {igiin miisbat naticalor
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vermadiyi halda, gadinlarda kisilorlo mugayisado daha ¢ox cinsi alago problemlori
miusahids olunur,

Infertillik miialicosinda hom kisi, hom do qadmmn birgs istiraki ¢ox vacibdir.
Kisilorin bu prosedurlardan uzaq qaldig: hallarda gadinlarda psixoloji, cinsi va evlilik
problemlorinin daha siddotli formada ortaya ¢ixmasina sabob olur. Muialico
mosuliyyatini 6z zarina gotirmays meyilli olan qadinlar kisilorlo migayisads daha
siddatli stresso moruz qalirlar. Qadinlarda comiyystdoki insanlardan gagma yani,
sosial izolyasiya daha ¢ox miisahido edilir. Bazi qadinlar iso daha da irali gedarak
hotta isdon vo btun nov aktivliklorindon uzaglasirlar. Biitiin bunlar iso hoyat torzino
tosirsiz Otiismiir vo oksor hallarda bu tasirlor manfi yonlii olur. Kisilor ise infertilliyin
Sobob oldugu biitiin problemlardon uzaqlasmaga vo idaragiliyin basqalar1 tarafindon
edilmamasina meyilli olurlar [55].

Todqiqatgilar tarafindan infertillik muialicasina bas vuran vo vurmayan kisilor
arasinda arasdirma aparilmisdir. Bu arasdirmaya osason, mualicods istirak edon
kisilorin sperma gostaricilori ilo depressiya vo tosvis soviyyalori arasinda miioyyan
asililiq oldugu askarlanmsdir. Infertillik sobobinin kisidon qaynaqlanmasi, stress
soviyyasinin artmasi va evliliklo bagli yaranan problemlor kisilorin mialicoys
baslamasi tohrik edir [22]. Notico etibarilo kisilor usaq sahibi ola bilmamalorini
daha asan gebul edos bildiklori halda gadinlar miialiconin qurtarmasini belo istomir va
gobul eds bilmirlar. Buna sabab isa qadinlarin daha imidvar olmasidir. Onlar an Kigik
ehtimala belo boylk Gmidlo yanasirlar.

200 ciitlik arasinda miialicoyo baglamaqgla bagli verilon gorara osaslanan
arasdirmada moalum olmusdur ki, ilkin addimi 30% qadinlar, 2% iso kisilor toklif
etmigdir. Yerds galan cutliklor iso mialicoys baslamaga birgo qorar verdiklori molum
olmusdur. Galocok mualico planlari ilo bagh kisilordo daha ¢ox gorarsizliq miisahido
edilir. Qadinlar iso kisilordon forgli olaraq butin hallarda mualicoys optimist
yanagirlar.

Mialica Usulu kimi IVF(invitro fertilizasiya) vo ET(embrion koc¢urilmasi)toyin

edilon infertil qadinlarda miialicodon 15 ay sonra edilon tokrar kontrolda hamin vo
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daha sonraki dovrlar Uglin stress saviyyasi giymoatlondirilmisdir. Miioyyan edilmisdir
ki, mualico middatinds stress saviyyasi daha yiuksakdir [47].

Fertil analar vo IVFUsuluyla muialico alan infertil qadinlar arasinda aparilmis
aragdirma naticalori migayiss edilmis vo malum olmusdur ki, infertil qadinlarin hoyat
yoldaslar1 ilo olan miinasibato bagl olaraq tosvis gostoricilori daha yiiksokdir. Infertil
qadinlar giin boyu davamli olaraq infertilliyin sobab oldugu stresso moruz qalmurlar.
Buna osaslanaraq aparilan aragdirmada molum olmusdur ki, stressli dovr zamani
infertil gadinlarda asagidaki xiisusiyyatlor miisahido edilir:

a) IVF mualicasi almaga meyilli olurlar;

b) Oziineinam, is mdvqeyi Vo tominatinda dayisikliklor olur;

c) Soxsiyyat xususiyyatlori arasinda munasibat muoayyan edilir.

Bu aragdirma naticalorindon aydin olur ki, IVF mualicasi alan qadinlarda daimi
stressinolmasi fikri yanlisdir. Stress daha ¢ox kecici xarakterdo miisahido edilir.

IVFmualicasinin son — yumurtaligdan yumurta hlceyralorin goturilmasi vo
embrion soklindo kécirilmasi morhalasinds olan 200 gadin arasinda aparilan
aragdirmada hospitalizasiya middatindos meydana galon dovri vo Umumi tosvis
gostoricilorindo arttm miisahido olunmusdur. Hospitalizasiya dovriindon konar
middatdo iso Umumi tosvis gostaricilorinds hor hansi doyisiklik geyd edilmomisdir.
Orta-uzun muddatli infertil olan qadinlarda tosvis soviyyasinin daha asagi oldugu
mioayyan olunmusdur. Yumurta hiiceyroninfertilizasiyas: miivoffoqiyyatsiz olduqgda
uygun olaraq tosvis gostoricisindo do artim olur. IVF miialico seans sayi ilo tosvis
arasinda hor hansi qarsiliqh alage askar edilmoayib, xastalorin Umumi funskionalliglar
normal qiymatlondirilmisdir.

Qadinlarda usaq sahibi olmaq istoyi 6n plana ¢ixdigi halda, kisilordo usaq
sahibi olmaqla yanas1 sosial qinaqdan yaymmaq vo bununla da 06z kisilik
funksiyalarin1 comiyyata stibut etmoys calisirlar. Arasdirmalarda misyyan olmusdur
ki, infertillik kisidon qaynaqlandigda onlarda stress soviyyasi daha ytksok olur [63].

Daha 0nca cinsi organlarda problem yasamis bir ¢ox ciitliik, buna baxmayaraq,
usaq planlasdirdiglar1 zaman bunun ugurla naticalonacayins inanirlar. Qadinlarin

bozilorindo hamilo galmaqgla olagodar ciddi obsessiya, bozilorindo giinahkarliq
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hisslori, bazilorinds utanc, bazilorinds itki hissi va bazilorinds iso soxsi idarani itirmo
Kimi doyisikliklor miisahido edilir. Bozi cutliklor hokim torofindon toyin edilmis
grafika uygun cinsi aktlar1 icra edib tokrar mdayinays goldikds sanki cinsi potensial
Vo performanslart hagqinda hesab verirmis kimi hiss yasayirlar.

[Ik dofo Klinikaya miraciot edon 449 infertil ciitlik arasinda aparilan
aragdirmada molum olmusdur ki, bu goalisda cltliklords tosvis, depressiya, aqressiya,
zehni pozgunluq gostaricilori yiksokdir. Bundan basqa, Umumi stress soviyyasinin do
tokrar kontrola golonlarlo miigayisads daha yiiksak oldugu miioyyan edilmisdir.

Infertil vo fertil kisilor arasinda aparilan miigayisedo 6zlineinamim daha asag,
tosvis vo somatizasiya simptomlarinin isa daha ylksok saviyyads oldugu askar edildi.
Cinsi yetarsizlik vo 0midsizlik hisslarini infertillik sobobi 6z ilo birga gatirir.
Infertilliyin yaratdig: stress depressiyanin omala golmosina sabob olur [64].

Infertilliyin miialicosi zamani qadmlarin kisilorlo migayisado 6n plana
¢ixmasina sabob qadinlarin hiss vo disiincalorini comiyyatdo daha ¢ox hiss
etdirmoalari ilo baghdir. Kisilor iso soxsi kisilik gostaricilori vo xarakterino goro har
hans1 probemi biruzo vermir vo uygun olaraq da, comiyyat torafindon problemsizmis
kimi gorinirlor. Pasientlordo muayinadan avval togvis saviyyasinin yiksalmasi geyd
edilir. MUayinadon sonra iso tosvis vo giinahkarliq hissinin azaldigi, depressiya
simptomlarinin iso artdig1 miisahido edilmisdir.

Avropa, Kanada vo ABS-da 59 infertil ciitliik arasinda aparilmis arasdirmada
infertil kisilorin hoyat yoldaslariyla miiqayisodo 0z imic, evlilik vo cinsi olagodo
forglilik gostordiklori muoyyan olunmusdur. Bu arasdirmanin naticasino asasan
kisilorin qadinlarla miigayisodo daha az stress kecirdiklori askar edilmisdir. Kisilordo
OzUnoinamin daha yuksok oldugu, homginin evlilik vo cinsi olagodoki tominat
soviyyasinin qadinlara nisboton daha ylksok oldugu miisahido olunmusdur. ©ldo
edilon bu naticalor gorb comiyyatina uygun naticalora banzayir [55].

ABS-da 132 ciitlik arasinda aparilan arasdirmada infertillik mialicasinda
qadin va kisilarin risk edabilmo xlsusiyyatlori arasdirilmisdir. Malum olmusdur ki,
infertillik mdalicosinds gadinlar gorarverici hakim vozifasi dasiyir vo onlar kisilordon

daha ¢ox riska gedirlor [51].
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3.3. Infertilliyo yanasma

Infertilliklo mibarizo aparan oksaor xarici 6lko klinikalarmda psixoloji dastok
gostoron  komandalar  foaliyyat  gOstorir.  Klinikalardan basqa  insanlari
molumatlandirmaq vo maariflondirmok maqgsadilo internetdo do mioyyan sohifalor
yaradilmigdir. Bu baximdan, Amerika Fertillik Birliyi daha da irali gedorok Xdisusi
Psixoloji Diggat Qrupu toskil etmisdir. Psixoloji dostok yalniz miialiconin
baslangicinda olmali deyil, biitiin mialico boyu, hotta miialicodon sonra da davam
etmolidir. Psixoloji dostok qruplart infertil ciitlikloro psixoloji konsultasiya,
psixodinamik mtalicalor, monavi rahatlama texnikalari, stresslo mibarizo aparmaq
yollar, ciitliik terapiyasi, davranislaringiymoatlondirilmosi, maddi boéhranin holl
yollart movzusunda xidmot gostorirlor. Olkomizds iso infertillik mualicosi alan
cutlukloro  professional psixoloji  dostoyin  verilmosi  genis  yayilmamisdir.
Ginekologlar ancaq 6z kliniki goriislarina asason, lazim bildikds cUtliklori psixiatr vo
ya psixologlara yonlondirilor. Halbuki, infertil cttliklora psixoloji dostok verilmasilo

ixtisaslasmis miitoxassislor mosgul olmalidir.

Uygunlasma strategiyalari.

Cutliklor he¢ do homiso bir-birilo infertillik barasindo genis s6hbot aparmur.
Lakin infertilliyin hom tibbi, hom da psixi baximdan problemloarini hall etmak Ggiin
cutlukdaxili Unsiyyat daim ylksok saviyyads olmalidir. Bu moagsadlo daha ovvallor
hamilo galmaqgla bagli problem yasayib 6vlad sahibi olmus insanlarla s6hbatlor toskil
etmok, infertil soxslorin tok olmadigini onlara hiss etdirmok Kimi Usullardan istifado
edilir. Unutmaq olmaz ki, diinyada biofiziki baximdan birabir eyni insan yoxdur. Bu
Iso bir xastaliyin forgli insanlarda forqli simptomlar soklinds 6z0n0 biruze vermasina
sobob olur. Biofiziki forglilik cltliklordo psixoloji cohotdon kegirdiklori hiss vo
vaziyyatlori do forgli edir.

Infertillikdon oziyyat cokon citliklordo xoyal qiriqhigi vo gozob hisslorinin
olmas1 normaldir. Lakin proseslorin siddstli hala ke¢momasi Uglin diggeti pozitiv
ybna yonaltmak va sevimli xobbilarlo masgul olmaq lazimdir.
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Problemlor meydana ¢ixdigi zaman onlarin tez bir zamanda hokimo

bildirilmasi va hall edilmasi mualica mivaffaqiyyatini artiran faktorlardandir.

Muayina va diagnostika zamani miisahida olunan emosional problemlar.

Hokimloarin grafiklosdirilmis cinsi aktlar vo mixtalif testlor tayin etmoasi infertil
pasientordo konardan idaro edilmo hissinin yaranmasina sabob olur. Bu da 06z
ndvbasinds hotta giindslik vardislorin belo hokim kontrollar1 vo menstrual tsikllara
osason planlanmasina yol acir. Pasientlordo organizmlorino garst qozob yaranir vo
pasientlor xoyal qirighigina ugrayir. Bu tip insanlarda “niys mohz mon?” vo ya “buna
layiq olacaq na etdim?” deyo suallar yaranir. Otrafda hamila, usaqglar1 olan, fiziki, ogli
Vo maddi stress yasamayanlara qarst qozob vo paxillig yaranmasi miisahido edilo
bilor. Cinsi stimulda azalma miisahido olunur. Buna sobab artiq cinsi aktlarin soxsi
istokdon  ¢ixmasi, hokim torofindon programlanmasidir. Azalmis funskiyalardan
dolay1 pasientlordo utanc hissi yarana bilor. ©ksor hallarda onlar bu voziyyati
basqalarindan gizlotmoya calisirlar. Movcud voziyyat hagqda danismamaq va ya hor
hans1 sual esitmomok Ugln adoton belo pasientlor ailo vo dostlarindan uzaqlasirlar.
Noticodo pasient vo otrafi arasinda miinasibot pozgunluglari, anlasilmazliglar
meydana galir.

Testlorin boazilori soxsi saviyyads oldugundan ciitlitkdaxili sirrlori artiq hokim

vo mualico komandasi da bilmis olur ki, bu da ciitiik ti¢iin narahatliq yaradir.

Mubariza disullart.

[k sirada infertillik ilo bagl cox sayda forgli melumatlarin toplanmasi durur.
Hiss vo narahatgiliqlarin hoyat yoldasiyla boliisiilmoasi do faydali iisullardandir.
Mibarizo zaman ciitliiklorin bir-birlorino verdiklori dastok ¢ox vacibdir. Cutliklor
Oncadon depressiya vo togvisin meydana ¢ixa bilocayine hazirliqli olmalidir. Psixoloji
dostok qruplarinda istirak etmok, problemi ailo va dostlar ilo boliismokds do fayda
vardir. Miiayinalora hayat yoldasi ilo birlikdo getmok, aparilan testlor vo totbig olunan
prosedurlar haqqinda har iki torofo birlikdo molumat verilmasi mibarizo yollar:
arasinda vacib yer tutur. Miayinadan 6nca problem vo sorusulacaq suallarin geyd

edilmasi do faydalidir.
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Arasdirma va giymatlondirmoalor zamani verilon suallar soxsi molumatlar1 6z
icino daxil edacok doracado dorin ola bilor ki, bu isa cltliklor torafindon he¢ do
homiso birmonali garsilanmir. Belo ki, haqqinda bahs edilon bu muddat cutliklor
Uclin olduqgca c¢otin vo psixoloji olaraq travmatikdir. Bir-birino dostok olmag vo
ciitliikdaxili igbirliyinin olmasi stress soviyyasini azaldir vo cltliKklor arasinda mosafo
yaranmasina angal olur. Bir ¢ox ciitliik bu iisullarin miinasibati guclondirdiyini vo
guvan yaratdigini bildirmisdir. Infertillik sadoco gadi va ya kisinin yox, bir ciitliiyiin
ortag problemidir. Buna goro infertilliya gars1 miibarizodo komanda ruhunun olmasi

oldugca vacibdir.

Mualica.

Mdualico middatinds infertillik bir ¢ox ciitliiylin yasam torzindo dominant rol
oynayir. Buna goro do cltliklor adaton minasibatin tobiiliyinin vo mustoqilliyin
itdiyini diisiinmoays baglayirlar. Biitlin bunlar ciitliiklora psixoloji va fiziki tozyiq edir.
Onlarda infertilliyin yasam torzlorini idaro etdiyi diisiincosi yaranir ki, zamanla
cutluklords bu diisiincoys gars1 gqozob formalasir. Usaq sahibi olacaqglarina zomanat
vermoyan mialicaloro zaman, enerji vo pul xarclonmosi iso cutliklords xoyal
qirighigina sabab olur.

Elm adamlarmin miixtalif mudasir maalico sullart  toklif etmolarine
baxmayaraqg, infertillikdon aziyyat ¢okon pasientlor bu maalicalordon hor hansi
misbat notico gormadiklori zaman 6zlorini eksperiment qurbani kimi hiss edirlor.
Infertillik zamani qobul edilon dormanlar giiclii hormonal tssirlorlo emosional
ucuruma sabob ola bilor. Pasientlords hossasliq vo kisoayoanlik saviyyasi arta bilor.
Mdalico xorclori garsisinda uygun olaraq narahatciliglar da artir. Infertillikdon
oziyyat ¢okon soxslordo bazon hoyat dayanibmis kimi duygular yaranir. Miialico Uglin
boylk moblog lazim oldugundan vo mualica dOovrinin psixoloji stresslo miisayiot
olunmasi insanlarda mévcud vo ya golocok planlarin toxiro salinmasina sabob olur.
Bozon pasientlords “bolka mon usaq sahibi olmaga layiq deyilom?” tipli suallar da

yaranir [51].
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Mialicoys baslamazdan 6nco sosial dastoyin hansi saviyyads olmasi, maliyya
xarclori, maalica tsullar1 vo bu isullarin miivaffaqiyyat faizi haggda moalumatlarin
toplanmas1 ¢ox vacibdir.

Mdualico marhalslorinin ardicil olaraq geyd edilmosi mualiconi axira ¢atdirma
hovasinin daimi ylksak saviyyads galmasi vo Xorclorin hesablanmasi baximindan
oldugca vacibdir. Miualico gedisatt vo psixoloji dostok programini elo qurmaq
lazimdir ki, har iki torofin psixoloji voziyyati eyni olsun. Bu baximdan ciitliiklorin
molumatlandirilmas1 vo hor hansi xosagalmoz vaziyyst olduqgda bir-birini noyaso
moacbur etmoamoayi 6yronmalori vacibdir. ©gor mualico biitiin yasayis torzini ohato
edacok formaya golorss, bu zaman hoayat torzinin yenidon taskilino ehtiyac duyula
bilor.

Cltliklor ti¢iin cinsi aktlarin seans formasia ke¢gmasini angallomak va bunun
sadoco mdialiconin bir pargasi oldugunu basa salmaq lazimdir. Ciitliikklor arasindaki
minasibat yaxinligini qorumaq moagsadilo yumurtlama dovrlori xaricinds do cinsi
olagelorin olmasi faydali ola bilar.

Bozon mialico middatinds yaranan hor hans1 miivoffaqiyyatsizlik cutlikdaxili
problemlora sobab olur. Psixoloji tozyiq altinda qalan insanlar zamanla bir-birini
giinahlandirmaga baslayirlar. Bunlarin bas vermomoasi Uglin cutluklori mialica
donaminds vaxtasirt molumatlandirmaq lazimdir. Pasientlora Gmidlorini kasmomoayi
Vo sabr eds bilmayi dyrotmok faydali ola bilor. Mualica dovri boyunca cutliklors
hotta saglam ciitliiklordo belo hamiloliyin bas tutmama ehtimali ola bilacayini
xatirlatmaq lazimdir. Vaxtasiri olaraq infertillikdon aziyyat ¢okonlora mivoffaqiyyot

olda etmoak Uiglin miayyan saylor gdstarmoyin vacib oldugu sdylonmoalidir.

Rezolusiya.

ogorcutlik infertillik mualicasinin fiziki vo emosional ¢atinliklorino qarsi
birlikds glic galo bilmissa, bundan sonra bas vera bilacak biitiin xosagalmaz hallarla
basa ¢ixa bilocayi noticosine golmok olar. Bu hal cutliklordo 0zlineinamin
ohamiyyatli daracads artmasina sabab olur. Citliklora insanlarda hoyati idars eds

bilmaok kimi hor hansi giicin olmadigin1 talgin etmok lazimdir. Bundan basqa,
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cutlikdaxili munasibatin giiclonmoasinds do bir fayda vardir. Ciitliikklor 6zlorini daha
ovwwal bu problemlo garsilasmis vo mualicadon sonra mivoffaqiyyst oldo etmis
cutluklarin yerino goya bilmalari gtin psixoloji dastok qruplar1 onlara komokgi olur.
Infertil ciitliiklora biitin monfi hadisalorin musbat hadisalorlo ardicilliq soklinda bir-
birini avaz eda bilacayi 6yradilir.

Psixoloji dastok qgrupunun komokliyi ilo 64 istirak¢1 arasinda aparilan
aragdirmada miialicodon avval vo mialicadon 8 hofto sonraki psixoloji gostaricilor
giymatlondirilmisdir. Istirakcilar psixoloji destok alan vo almayan (kontrol) gruplar
soklinda boliinmiisdiirlor. Psixoloji doastok alan grup naticalorinin kontrol grupu ils
miuigayisasi zaman stress vo depressiya gostaricilorinin azaldigi molum olmusdur.

Gunidmizdo getdikco artan davranis mialicalori infertilliyin  emosional
problemlorinin - mialicasinds ugurlu oldugu, homginin hamiloliyin bastutma
ehtimalini artira bilacayi ilo bagl arasdirmalar movcuddur. Davranis terapiyasinda
istirak edon 54 infertil qadin arasinda aparilan aragdirmada molum olmusdur ki,
istifado edilon rahatladici texnikalar tosvis, depressiya vo yorgunluq simptomlarinin
azalmasinda onomli rol oynayir. Bundan basqa, arasdirmada 6 ay davam edon
mualico programindan sonra istirak¢ilarin 34%-nin infertillik mualicasindos ugurlu
notico qazandigr askar edilmisdir. Bu miialico Usulu uzun middst davam edon
infertillik mualicosinin yaratdigi stressin azaldilmasi1 mogsadilo vacibdir. Mualica
moqsadilo cltlliklor arasinda invaziv texnikalarin istifadasi do misbat noticalor verir.

Aparilan bagsqa arasdirmada iso 10 hoftolik davranig terapiyasindan sonra
psixoloji durumda yaxsilagsma miisahido olunmusdur.

Invaziv (stini mayalanma) tsullardan istifado edorok aparilan miialicalor
Xastalarin stress saviyyasinin ohomiyyatli dorocodo artmasina Sobob olur. Davranis
terapiyas1 stressi azaltmaqda faydali olsa da, bu dsulun tasir sahasinin mohdud
olmasini gostaran todgigatlar mévcuddur.

IVF(invitro fertilizasiya) mualico ddvrindon ovvel, mualico middatinds vo
mualicadon sonra citliklora davranis terapiya xidmati gostormok vo mualics ilo bagl
otrafli molumatlandirmaq faydali olsa da, tosvis vo depressiya Saviyyslorinda

nozorogarpan azalmanin olmadigi miisahido edilmisdir.
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Psixoloji terapiyada alternativ tsullardan biri do hipnozdur. Bununla bagli ¢ox
sayda aragdirma olmasa da, miivoffoqiyyato nail olunmus hallar moévcuddur.
Funksional infertillikdon aziyyat ¢okon iki pasientds hipnoz edilorok rahatligi toamin
etmo va Xoyal qurma gabiliyyatini artirmaqlahamilsliyin bas tutdugu askar edilmisdir.

Kognitiv-davranig terapiya proqraminda istirak edon bir qrup qadinda
mualiconin ovvolindon baslayaraq hamilolik bas tutana qodor olan dévrds stress vo
demografik gostaricilor giymatlondirilmisdir. 10 seansliq programda istirak edon 132
infertil qadinda miialicodan oavval va sonra psixoloji moalumatlar vo canli dogus
faizlori nozordon kegirilmigdir. Proqramla yanasi 6 ay orzindo ugurlu dogus etmis
qadinlarda baslangicda stress soaviyyasinin yuksok oldugu miisyyan edilmisdir.
Zaman kecdikco iso stress soviyyeasindo azalma misahido olunmusdur. Ugurlu
dogusa tasir edon faktorlara gonc yas vo mualicadon avvalki stress saviyyasini misal
gOstormok olar [59].

Infertillik miialicosi ilo bagli vacib problemlordon biri do miialiconin ugursuz
olmasi1 vo buna bagh olaraq da tez-tez citliiklordo matom ab-havasinin meydana
golmosidir. Bu baximdan psixoloji terapiyanin rolu olduqca bdyiikdiir. Infertillik
mualicasinds istirak edon cutliklor arasinda aparilan 6 seansliq qrup terapiyasinin

matom muddatine qisaldici tasir gostordiyi askar edilmisdir [45].

IVFOSIL. INFERTIL QADINLARDA TOSViS VO DEPRESSiYA
SOVIYYYOSININ VO BUNLARA TOSIR EDON FAKTORLARIN
EKSPERIMENTAL TODQIQI

4.1. Todgigatda istifado olunan material vo metodlar

4.1.1. Todgqiqat istirakeilar

Todgiqgatda 18-40 yas aras1 86 infertil qadin (asas grup) ilo eyni yas qrupundan
olan 74 fertil qadin (kontrol qrup) istirak etmigdir. Hor iki qrupun orta yas haddi bir-
birina yaxindir. Osas qrupa tadqiqatda istirak etmaya konullll olan, an az1 ibtidai sinif
mozunu olmus, Azarbaycanca oxuyub-yaza bilan, son 1 il arzinds qorunmasiz cinsi
olagoalora baxmayaraq usaq sahibi olmayan va bu sabablo miuayins vo mialics edilon
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birincili vo ikincili infertillikdon oaziyyat ¢okon vo basqa bir xroniki xostoliklori
olmayan gadinlar daxildir. Kontrol qrupa iso reproduktiv problemlori olmayan vo
tobii Gsullarla hamilo galaraq on az 1 usagi olan, kilinikaya kontrol miiayinasi Ugun
maraciot edon vo hor hansi bir psixiatrik xostoliyi olmayan koniillii gadinlar daxil
edilmisdir.

Hor iki grupa alkagol-maddos asililig1 olan vo mévcud psixiatrik xastaliyi olan
istirakcilar daxil edilmomisdir. Todqgigata calb olunanlar Oktyabr 2016 vo Yanvar
2017 tarixlori araliginda Reproduktiv Saglamliq Markazino miuraciot edon
qadinlardir. Hoar bir istirak¢iya todqigatin mogsadi vo hadoflori hagqqinda otrafli
molumat verilmis vo todqiqatin istonilon moarhalosinds istirakdan imtina etmok
imkanlar1 oldugu geyd edilmisdir. Bundan basqa, molumatlarin yalniz tadqigat Ggiin
istifado olunacagi vo anonim qalacagi barodo do molumat verilmisdir. Beloaliklo,
todqgiqatda istirak edanlordon yazili raziliq sonadi almmusdir. Istirakgilar segilorkan
asagidaki meyarlar osas tutulmusdur:

1. Mutoxassislor torofindon aparilan ginekoloji miiayinalora asason infertillik
diagnozu qoyulmalidir;

2. Infertillik etiologiyas1 qadin monsalli olmalidir;

3. Yas hoddi 18-40 togkil etmolidir;

4. Hor hans1 psixi pozuntudan aziyyat cokmomoalidirlor;

5. Istirakcilar suallar1 adekvat cavablandira bilmalidirlor.

5.1.2. Klinik todgigatda istifado olunmus metodlar

Todgiqat istirak¢ilarindan yazili raziliq Sonadi alindigdan sonraistirak¢ilarin
sosial-demografik molumatlar1 xiisusi hazirlanmis anketdo geyd edilmisdir. Bu anket
istirakg¢ilarin yas, cins, evlilik muddati,infertillik sobabi, usaq sahibi olmaq istoyinin
muddati, ailo névl,qoyulmus diagnoz, tohsil vo golir saviyyasini mioyyon etmok
{iciin hazirlanmgdir. Infertil vo miigayiss qruplarinin depressiya Saviyyasini toyin
edon Zangq Oz-6zunu Qiymotlondirmo Depressiya Codvali vo tosvis soviyyolorini
giymotlondirmok tigiin  Zang Oz-6ziinii Qiymotlondirma Tosvis Cadvali tatbig

olunmusdur.
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Sosial-demografik malumat anketi — torafimizdon hazirlanan anketds infertil
vo fertil qruplarin yas, tohsil saviyyasi, pesasi, galir saviyyasi, ailo formasi, evlilik
muddoti, daha o6nco psixiatrik problemin olub olmamasi, sigaret, alkoqol-maddo
asililig1, dogum Vo yasayis yeri sorgulandi. Infertil qrupda isa bundan slava infertillik
muddati, infertilliklo mibarizo middsti, daha 6nco hor hansi ginekoloji problemin
olub-olmamasi, ailo vo yoldasinin infertilliyo garsit reaksiyasi haqqda molumat

alinmisdir.

Zanqin 06z-0zUnU giymatlondirma depressiya cadvali (Zung Self-Rating
Depression Scale — ZDRS) 1965-ci ildo depressiya siddoatini 6lgmok Uglin Zung
torofindon hazirlanmisdir. Bu coadval depressiyanin diagnostik kriterilori vo depressiv
pozuntusu olan xastolorin arasinda aparilan sorgular vo molumatlar osasinda tortib
edilmisdir. Depressiyanin agirliq dorocasi xasStonin 6z-6zund qiymatlondirmasi
osasinda miioyyan edilir. Zanqin 6z-6zUnu qgiymatlondirmo depressiyacavablama
muddati xastalorin tohsil vo patoloji saviyyasino gora 5-30 dogige arasinda doyisir.
Bondlor depressiyanin ahval-ruhiyys, zehni, psixomotor va fizioloji sahalorini ehtiva
etmokdadir. Bu faktorlara daxili bosluq hissi, shval-ruhiyysnin pozulmasi, timumi
somatik simptomlar, spesifik somatik simptomlar, psixomotor pozuntu simptomlari,
suisidal tendensiyalar, qiciqliq vo Qotiyyatsizlik kimi simptom qruplar1 daxildir.
Codvalin validliyi kliniki siaglarla, o ciimlodon Hamilton vo Bekin sorgu testlori ilo
miqayisads tostiq olunub. Mixtalif qrup depressiv pozuntusu olan xastalorin vo heg
bir depressiv pozuntusu olmayan soxslorin arasinda codvalin hassasligi da sinagdan
kecirilmisdir.

ZDRS 20 bonddon ibarst olub, 10 band negativ, 10 boand pozitiv olaraq
hazirlanmisdir. Tadqiqat istirak¢ilart har bir bond iigiin “nadir hallarda”, “arabir”,
“tez-tez” va ya “oksar hallarda” cavablarindan birini isaraloys bilor. 1, 3, 4, ,7, 8, 9,
10, 13, 15 vo 19-cu bandlara verilon cavablar “nadir hallarda=1”, “arabir=2", “tez-
tez=3" vo ya “oksor hallarda=4"; 2, 5, 6, 11, 12, 14, 16, 17, 18 vo 20-ci bandloro
verilon cavablar oaksina ¢evrilorok “nadir hallarda=4", “arabir=3", “tez-tez=2" va ya
“oksor hallarda=1" soklinda giymatlondirilir. ZDRS bal1 <50 oldugda normal, 50-59
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aras1 yiingiil dorocoli depressiya, 60-69 arasi orta agir dorocoli depressiya, 70<

olduqda agir doracali depressiya olaraq toyin olunmaqdadir.

Zanqin 6z-0zUnU qiymatlondirma tasvis codvali(Zung Anxiety Self-Rating
Scale — ZARS)1971-ci ildo tosvis pozuntularinin vo tosvisin kliniki hal kimi
giymatlondirilmasi ii¢ilin yaradilmis voasaitdir. Bandlardoki har bir sual Gmumi togvis
pozuntularina, stress ilo mibarizo zamani yaranan togvis voziyyatino fokuslanmisdir.
ZARS 20 bonddoan ibarat olub, 5 bondi azalan tosvis saviyyasini, galan 15 bandi isa
artan tosvis soviyyasini giymatlondirir. Bondlora tosvis pozuntusunun affektiv
simptomlar1 vo somatik simptomlar1 daxildir. Cadval proseso midaxilo edilmodon,
todqiqat istirak¢ilar: torafindon sarbost doldurulur vo hor bir bondin sualina “nadir
hallarda”, “arabir”, “tez-tez” vo ya “okSor hallarda” cavablarindan birini isaraloys
bilar. 5, 9, 13, 17 va 19-cu bandlara verilon cavablar “nadir hallarda=4", “arabir=3",
“tez-tez=2" vo ya “oksor hallarda=1", digor bondlor iso  “nadir hallarda=1",
“arabir=2", “tez-tez=3" vo ya “oksor hallarda=4" soklinds giymotlondirilir. ZARS
bal1 20-44 arasi normal, 45-59 arasi yiingiil vo ya orta agir doracali tosvis pozuntusu,
60-75 aras1 agir doracali tosvis pozuntusu vo 75-80 araliginda iso hoddindon artiq
doaracads agir tosvis pozuntusu olaraq giymatlondirilir.

Zanqin 06z-0zUnu  giymotlondirma  tosvis  cadvalinin  validliyi  Kliniki
todgigatlarda kliniki cadvallorls, homginin Hamilton tosvis cadvali (HARS) vo
Teylorun tosvis manifestasiyasinin  qiymoatlondirilmasi  codvali  (TMAS) il
miqgayisodo tostiq olunub vo bu todgigatlar tosvis pozuntusu olan miixtalif XoSto

gruplarimi ohato edib.

5.1.3. Tadgiqatin strukturu

Todgigat 4 marholodon ibaratdir. Birinci moarhalods avvalcs tadqgiqatin dizayni
hazirlanmig, yoni todqigatin forziyyasi irali slrilmiis, todqiqatda istirak edocok
soxslorin sayi, todqiqatin kegirilocoyi muassisolor vo istifado olunacaq metodlar
muloyyan olunmusdur.Yarana bilocok problemlori mioyyan etmok vo sual dogura

bilocok mosalolori aydinlasdirmaq moqsadilo pilot todqigat kegirilmisdir. Pilot
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todgigat sosial-demografik molumat anketini ve infertilliyin qgadinlar tizarindo
yaratdigi depressiya vo togvis saviyyasini miayyan etmok tclin verilon suallarin basa
diisiilon olmasin1 miayyanlogdirmok mogsadilo 9sayli Qadin Maslohatxanasinda 18-
32 yas qrupunda infertillik diagnozu qoyulan vo fertil gadinlar arasinda toplam 18
istirak¢rtya Aprel 2016-May 2016 tarixlori arasinda totbiq olunmusdur. ©ldo edilon
naticolora goro molumat anketlori yenidon redakto edilmisdir. On todqiqatda istirak
edon simaq qrup asas todgigat prosesinds istirak etmomisdir.

Ikinci morholodo todqgigatin  Kkegirilocoyi klinikadan rosmi icazo kagizi
alindigdan sonra todgigat hoyata kegirilmoys baslanmisdir. Tadqiqat istirak¢ilarinin
hiiquglarininqorunmasi1 {i¢iin todqigatin moqQsadi hagqinda molumat verilmis,
toplanilan molumatlarin anonim galacagi vo onlarin tadqiqatin istonilon marhoalosindo
istirakdan imtina etmok hiiquglarinin oldugu bildirilmisdir. Beloaliklo, bdtin
istirak¢ilardan raziliq alinmigdir. Todgigatin biitiin etik qaydalar1 Azorbaycan
Psixiatriya Assosasiyasi torafindon tosdiq olundugdan sonra tadgigat grupunu toskil
edon gadinlara Sosial-demoqgrafik molumat anketi, Zanqin 6z-6zinl giymatlondirma
depressiya codvali vo Zanqin 6z-6zUnl giymotlondirma tosvis coadvali totbiq
olunmusdur.Istirak¢ilara anket vo codvollor haqqinda qisa molumat verilmis,
baslhiqdaki tolimatlat oxunmus vo diizgiin doldurulma qaydasi izah edilmisdir.
Molumat anketi vo codvollorin totbigi orta hesabla 30 dogige orzinds
yekunlasdirilmisdir. Beloaliklo, molumatlar toplanmis vo kompyuters daxil edilmisdir.

Uclinc morhaloda naticalorin islonmasi prosesi aparilmisdir. Alinnis naticalor
analiz olunmus, cadval vo diagramlarda aks olunaraq sistemlosdirilmis vo statistik
islonmo aparilmigdar.

Dordincl morholodo qoyulan forziyysnin dizginliyl vo ya sohv olmasi
aydinlagdirilmigdir. Daha sonra toplanilan molumatlar kompyutero salinmis, oldo

edilmis islomolor dissertasiya formasina salinmisdir.

5.1.4. Tadqgiqatin statistik tohlili

Noticalorin statistik islonmoasi tglin SPSS (Statistical Package for the Social

Sciences) for Windows 16.0 paket programu istifado olunmusdur. Qruplarin sosial-
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demografik molumatlar1 Mann-Whitney U va Chi-square testi ilo migayisa
edilmisdir. Student t testi vasitasilo gruplar bir-birilo mugayiss edilmisdir. p<0.05
statistik olarag ohomiyyatli gobul olunmusdur. Diristlik p omsali vasitasilo
yoxlanilmisdir. Sosial-demoqrafik moalumatlar vo ZDRS vo ZARS arasinda slago

Spearman korrelyasiya analizi ilo giymoatlondirilmisdir.

5.2. Todgigatda istifads olunan metodikalar va onlarin tahlili

Tadqiqat istirak¢ilart 2 qrupa boliinmiisdiir. Osas (ekspremental) qrup onaz 1 il
arzinde qorunmasiz cinsi alagoys baxmayaraq usaq sahibi ola bilmoyan86 infertil
qadindantaskil olunmusdur. Kontrol grup reproduktiv problemlari olmayan va tobii
tsullarla hamilo galib on az 1 usagi olan 74 fertil qgadindan toskil olunmusdur. Infertil
qadinlarin ortalama yas hoddi 29.53%5.21, fertil qadinlarinki isa, 32.29+5.55-dir.
Osas grupun 27.0%-i orta tohsilli, 35.8%-i 5-10 il aras1 evli vo 81.6%-i nuklear
ailodir. Infertil vo fertil qrup arasinda gadin vo ya kisi tohsil saviyyasi, ailonin maddi
voziyyoti arasinda bir forq ehtimali goriiniir. Istirakcilarin sosial-demografik

molumatlar: Cadval 1-do verilmisdir (Bax:Cadval 1).

Cadval 1.
Dayisanlar Infertil Fertil P

Say1 (%) 86 (53.8%) 74(46.2%) -
Yas (odadi orta * standart xata) 29.53+5.21  32.29+5.55 <0.001
Evlanma yas1 (adadi orta + standart xata) 23.21+4.34  21.59+3.99 0.002
Hamilalik (adadi orta * standart xata) 1.52+1.12 2.28+1.16 <0.001
Diisiik (adadi orta + standart xata) 1.71+1.35 1.43+0.78 0.426
Dogum (adadi orta + standart xata) 1.05+0.23 1.61+0.78 <0.001
Yasayan usaq (odadi orta + standart xata) 1.06+0.23 1.61+0.86 <0.001
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Ibtidai tohsil
Orta tohsil
Tahsil saviyyasi (%) Pesa tahsili
Ali tohsil
Tam Ali tohsil
Ibtidai tohsil
Orta tohsil

Yoldasinin tahsil
saviyyasi (%)

Peso tohsili
Ali tohsil
Tam Ali tohsil
Yaxsi

Maddi vaziyyati Orta

Pis

2 (1.7 %)
23 (27.0%)
21 (24.7%)
39 (45.4%)

1 (1.1 %)

1 (0.6%)
32 (37.8%)
23 (26.7%)
29(34.3%)

1 (0.6%)
11 (13.1%)
69 (80.6%)

6 (6.3%)

0 (0.0%)
24 (33.1%)
16 (21.9%)
33 (44.4%)

1 (0.7%)

0 (0.0%)
26 (34.4%)
23 (31.8%)
25 (33.8%)

0 (0.0%)
17 (23.3%)
53 (72.0%)

4 (4.7%)

0.392

0.608

0.054

Infertil qrupda ZDRS ballarina gors yungil daracali depressiya 19.1% (n=16) ; orta

agir doracali depressiya 13.3% (n=12) ; agir doracali depressiyanin noticalori 2.3%

(n=2) olmusdur (Bax: Sokil 1). Fertil gqrupda iss bu giymotlor mivafiq olaraq 28.4%
(n=21); 8.1%(n=6) va 1.4% (n=1) olmusdur(Bax. Sakil 2).

Sakil 1.
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infertil qrupda ZDRS naticalari

65.30%

70.00%
60.00%
50.00%
40.00%

30.00% 19.10%

13.30%
2.30%
~y

Norma Yiinglk daracali Orta agir daracali Agir daracali

20.00%

10.00%

0.00%

B Norma MYiunglkdaracali M Ortaagirdaracali MW Agir daracali

Sakil 2.

Fertil qrupda ZDRS naticalari

62.20%

70.00%
60.00%
50.00%
40.00%
30.00%

20.00%

8.10%
1.40%

Norma Yiinglik daracali Orta agir daracali Agir daracali

10.00%

0.00%

®mNorma MYinglkdaracali M Ortaagirdaracali M AZir daracali

nfe
rtil vo fertil qrupun ZDRS ballar1 miiqayiso edildi. Belo ki, ekspremental qrupdaki
qadmlarin ZDRS ballar1 depressiyaya isara etmasa doa, kontrol qupundaki gadinlarla
miuqayisodo statistik gostaricilor shomiyyatli dorocods yuksok oldugu askar olundu.
Infertil vo fertil grupun ZDRS naticalari Cadval 2-do verilmisdir.
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Cadval 2.

Infertil Fertil P
ZDRS (adoadi orta + standart xoata) 9.61+7.74 9.46+7.39 0.965
Norma 56 (65.3%) 46 (62.2%)
ZDRS saviyyesi Yiingiil daracali 16 (19.1%) 21 (28.4%) 0.143
Orta agir doracali 12 (13.3%) 6 (8.1%)
Agir daracali 2 (2.3%) 1 (1.4%)

Tosvisin giymatlondirilmasindo ZARS ballar1 iki qrup arasinda yaxin olmusdur
(p=0.812) (Bax:Cadval 3). Osas qrupun ZARS naticalorina asason, 74.1%-inds tosvis

miisahido olunarkon bu nisbat fertil qrupundaki qadinlarda 72.5% olmusdur
(Bax:Sakil 1 va 2).

Cadval 3.
Infertil Fertil P
Tosvis movcuddur 64 (74.1%) 54 (72.5%) 0740

ZARS saviyyosi Togvis moveud deyil 22 (25.9%) 20 (27.5%)

Sakil 3.
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infertil grupda ZARS saviyyasi

B Movcuddur (64 nafar)

= Movcud deyil (22 nafar)

Sakil 4.

Fertil grupda ZARS saviyyasi

B Mo6vcuddur (54 nafar)

B Movcud deyil (20 nafar)

Infertil vo fertil gruplar pesolorina goro miigayisali giymotlondirildikdoevdar
gadinlarin ZARS bal1 daha yiiksok olmusdur (p<0.05). Infertillik sobobi olaragq hom

kisiya, hom do gqadina aid faktorlarin rol oynadigi voziyyatlords infertil qadinlardaki
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ZARS saviyyasinin daha yuksok oldugu askarlandi (p<0.05). Daha oavval mualico
mivoffoqiyyatsizliyi yasamis infertil qrupda ZDRS ballarinin kontrol qrupuna
nisboton daha yiiksok oldugu miioyyon olundu (p>0.05) (Bax: Cadval 4). infertil
grupla kontrol grupu migayiss edildikdadepressiya va tosvis ballarmin oxsar oldugu
miisahido edilmisdir. Korrelyasiya tohlili aparildigi zamanZARS ilo hamilo gala
bilmomo muddsti vo mualico muddoti arasinda asagi dorocali Xotti pozitiv
korrelyasiya mioayyan olunmusdur (p=0,048; r=0,2). Evlonmo yas1 vo ZARS
naticalori arasindaki olagoays nozor yetirildiyindo yeno asagi doracali xotti pozitiv
korrelyasiya askar edilmisdir (p = 0.047, r=0.11).

Kazandi vo homkarlarinin apardigi tadqiqatda 248 infertil gadin vo 98 infertil
kisi ilo kontrol qrup olaraq 51 fertil gadin vo 40 kisi Beck Depression Inventory
(BDI) vo State-Trait Anxiety Inventory (STAI) cadvallari ilo giymatlondirilmis,
notico etibarilo ham kisilords, hom do gadinlarda depressiya ballar1 baximindan
ohomiyyatli bir forq askarlanmadigi halda tosvis ballar1 infertil cutliklords daha
yiksok olmusdur. Depressiya ballar1 baximindan bu noticolor apardigimiz islo
uygunlugq gostorir. Todgiqat¢ilar eyni zamanda infertillik miiddati ilo depressiya
ballarinin olageli oldugunu, infertillik miiddoti artdigca depressiya ballarinin da
artdigini toyin etmiglor. Toraofimizdon aparilan todgigatda iso daha oavval mualicasi
ugursuzlugla noticolonmis qrupda depressiya gostoricilori yiksok olmusdur. Ilk dofo

maraciot edon, yani daha ovval he¢ mialico almamis qadinlarda depressiya

gostaricilori asagi olmusdur.

Cadval 4.

Dayisanlar ZDRS bali ZARS bali
Pesa Evdar 111 (69.6%) 9.65+7.99 09gy  45.47+8.64 0.01
Digor 49 (30.4%) 9.18+6.58 41.98+8.99
Ibtidai tohsil 2 (0.9%) 11.67+7.02 46.67+5.51
Tohsil Orta tohsil 47 (29.8%) 9.16+7.07 43.66+9.88
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saviyyasi Peso tohsili 37 (23.4%) 9.15¢7.36  0.715 = 43.66+9.88 = 0.269
Al tahsil 72 (44.9%) 9.82:+8.04 45.59+7.90
Tam Ali tahsil 2 (0.9%) 15.00+10.00 42.00+£10.44
ibtidai tohsil 1 (0.3%) 5.00 44.00
Yoldasinin Orta tohsil 58 (36.2%) 9,83+7,92 43,44+8,67
tohsil
soviyyosi | Pesotosili  46(29.1%)  820:696 0174  4355:9,11  0.135
Ali tohsil 54 (34.1%) 10,47x7,72 46,12+8,52
Tam Alitohsil 1 (0.3%) 5.00 37.00
Maddi Yaxsi 28 (17.8%) 8.506.08 42.67+9.06
vaziyyati Orta 81(50.6%)  9.79+7.34 0211  44.68+8.75 0.186
Pis 8 (5.5%) 0.83+13.26 46.39+8.50
Hamilalik Xeyr 54 (33.8%) 07247.06 (453 4382878 o
Boli 106 (66.2%) 0.42+7.86 44.66+8.80
Diisiik Xeyr 123 (77.2%)  9.357.07 g1 4409868 .o,
Boli 37 (22.8%) 10.1549.19 45.32+9.13
Dogum Xeyr 68 (42.5%) 9.60+7.50 0.924 44.08+8.86 0.609
Boli 92 (57.5%) 0.47+7.67 44.69+8.75
Mualica alib Xeyr 51 (31.9%) 7.42+5.89 0.043 42.42+7.93 0.851
almama :
Boli 109 (68.1%) 10.2418.24 44.65+9.21
Hamils gala Qadin 39 (45.8%)  10,51+8,37 44,61+9,35
bilmama -
et Kisi 7 (7.7%) 9,73+6,53 0.103 42,50+4,38 0.650
Qadm vo Kisi 9 (10.3%) 11,1948,56 45,69+11,05
Namalum 31 (36.1%) 7,73£7,66 43,22+8,41

Gulseren vo homkarlarinin apardig: todgigatda 107 infertil vo 63 kontrol grupu
qadin Hospital Anxiety Depression Scale (HADS) ilo giymoatlondirilmis va bizim

todgigatimizda oldugu kimi 2 qrup arasinda tosvis vo depressiya naticalori arasinda
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hor hans1 farq miieyyon olunmamsgdir. Infertil qrupda psixoloji simptomlarn agirliq
doracasi qadinin hoayat yoldasi ilo munasibatinds miisahido olunan problemlardan vo
infertillik  sobabiylo hoyat yoldaginin ailosinin  tozyigindon dolay1 artdigi
askarlanmigdir. Belo ki, 3 ayin sonunda miialico ilo hamilslik bas tutan gadinlarda
tosvis vo depressiya gostaricilorinin  ohomiyyatli dorocods azaldigi miioyyan
olunmusdur. Bizim todgiqatimizda isa, gadina qars1 infertillik sabobiylo ailo tozyiqi
Vo qadinin hoyat yoldasiyla miinasibatine dair suallar hazirlanmamsdir.

Pinar ve Zeyneloglu 160 infertil gadinla 160 kontrol qrupu qadinin1 BDI, Beck
Anxiety Inventory va Quality of Life Scale ilo giymotlondirdiklori todgigatda infertil
grupda tosvis vo depressiya naticalorinin yiksok, hoyat keyfiyyoti ballarinin daha
asagl oldugunu askar edilmisdir. Depressiya vo tosvis noticalori arasinda yiiksok
pozitiv korrelyasiya oldugu halda bu naticalorlo hoyat keyfiyyati naticalori arasinda
monfi korrelyasiya mioayyan olunmusdur. Uzun muddat infertillikdon oaziyyat ¢okan
soxslords apardigimiz tadqgiqatda oldugu kimi daha yiiksok noticalor askar edilmisdir.

Albayrak vo Giinay tarafindon aparilan tadgigatda 150 primer infertil gadin vo
150 fertil gadin STAI-T vo STAI-S ilo yalniz tosvis Soviyyalori Ugln
giymatlondirilmis vo infertil qrupda tosvis naticalorinin daha yiksok oldugu toyin
edilmisdir. Bu todqiqat birincili infertilliyin vo yalmz tosvisin giymatlondirilmasi
sobobi ilo bizim tadgiqatimizdan forglanir. Tadgiqatcilar evlilik miiddatinin, gadinin
tohsil saviyyasinin vo hoyat yoldasimin dastayinin Umumi tosvis noticalori izarinds
tosirli oldugunu miiayyan etmisdirlar. Bizim tadqiqatimizda is9, togvis gostaricilori ila
mualico middati vo evlilik yas1 arasinda asag1 dorocali Xotti korrelyasiya tapilda.

Todgiqatda infertillik monsoyinin hom qgadm, hom kisiylo olageli oldugu
hallarda infertil gadinlarda togvis gostoricilorinin artdigini miioyyon etdik. Odobiyyata
nozor yetirdikds infertillik sobabi ilo emosional alamatlori qiymatlondiron todgigatlar
arasinda forgli naticolor goro bilorik. Aparilmis todqigatlarin birindo infertillik
sobobinin sadoco kisilo alagoli oldugu hallarda gadinlarda depressiv simptomlarin
azaldigr miioyyon edilmigdir. Digoar torofdon infertillik sobobino gbro depressiya
gostaricilarinin doyismadiyini goéstaran mogalalor do vardir. Tosvis gostariciloring

fikir verdikdo iso bozi todgiqgatlarda infertillik sobobino gOro tosvis soviyyasinin
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doyismadiyi geyd edilmigdir. Tiizer vo homkarlar1 da ortalama togvis ballarmin gadin
vo kisido infertillik sobabino gbéro doyismodiyini, amma infertillik sabobinin yalniz
kisiya bagli oldugu vaziyyatlords kisilordoki tosvis saviyyasinin mialico muddati ilo
pozitiv korrelyasiya olacaq sokilds artdigini miioyyonlosdirmislor.

Ogawa Vo homkarlarinin infertil qadinlarda tosvis vo depressiya ilo olagali
faktorlar1 giymotlondirdiklori arasdirmada Self-Rating Depression Scale (SDS) vo
HADS istifado etmislor. Alinan naticalor apardigimiz aragsdirmaya bonzar noticalor
vermisdir. Belo ki, daha 6nco qadinin hamilolik vo ya dogus keg¢irmis olmasi
naticalora tosir etmomisdir. Eyni zamanda bu aragdirmada bizim todqiqatimiza uygun
olarag infertillik muddoti ilo ballar arasinda korrelyasiya askarlanmamis, lakin
istirak¢ilarin yasi1 artdiqgca ballarin da artdig1 miisahido olunmusdur. Todqiqatin digor
naticasinds isa daha 6nco ugursuzlugla noaticalonmis miialica hekayasinin depressiya
gostoricilorini yiksaltdiyi miayyan olundu. Bu naticaylo bizim todqiqatimizdaki
noticolor bonzorlik gostorir. Infertillik sobobi kisi olan ciitliiklordo qadinlarin
depressiya vo tosvis gostoricilorinin  ohomiyyatli dorocodo azaldigi miisahido
edilmisdir. Apardigimiz todgigatda buna bonzor olarag avvallor ugursuz miialico
kecirmis gadinlarda depressiya ballarinin daha yiiksok oldugu askar olunmusdur.
Miualico muddoati ilo emosional simptomlar arasindaki olagoni giymatlondiran
aragdirmada isa 370 infertil qadin todgiqata daxil edilmis vo bunlarin 40.8%-indo
depressiya, 86.8%-indo tosvis miioyyon olunmusdur. Bu todqgigatda depressiyanin
infertillik sobabi, infertillik middati, tohsil soviyyasi vo qadinin isloyib-islomomasi
ilo olagoli oldugu toyin olunmusdur. Mosalon, evdar qadinlarin depressiya
gostoricilori ohomiyyatli soviyyado ylksok olmusdur. Depressiya gostoriciloring
uygun olaraq togvig gostoricilorinin do infertillik muddoti vo tohsil saviyyasi ilo
olagoli oldugu askar edilmisdir. Biz torofdon aparilan todgigatda ise evdar xanimlarda
depressiya deyil, sadoco tosvis gostoricilorinin daha yiksok olmasi miioyyan
olmusdur. Eyni zamanda tosvis gostaricilari ilo infertillik middsti arasinda asagi

saviyyads do olsa, Xatti pozitiv korrelyasiya askar edilmisdir.
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Tadqiqatin asas magsadi infertil qadinlar ila fertil qadinlar arasinda depressiya
Vo tosvis saviyyalorinin eksperimental todgigindan ibaratdir. Beloliklo, hor iki grup
arasinda klinik va sosial gostoricilorimioyyanlosdirib vo miqayiss etdik. Bu zaman
komiyyat gostoricilori  Sperman omsali ilo hesablanmosdir. Alinan naticalarin

todgiqishomiyyati vardir. Statistik diiriistlitk moslohatdir.

Toadqiqat zamani asagidaki alagoalor alinmusdir:

1. Gruplar arasinda ZDRS vO ZARS gostoricilori bonzadir;

2. Korrelyasiya tohlili aparildigi zaman ZARS gostaricisi ilo mualico muddati
arasinda asagi doracali diizmitonasib olago vardir, korreliativ alaga(p=0,048;
r=0,2);

3. Evlilik yas1 ilo ZARS gostoricisi arasinda asagi daracali diizmitonasib slago
vardir, korreliativ alaga(p=0,047; r=0,11);

4. Infertil qadmnlarin miialico hekayosino goro giymotlondirildiyindo ovvallor
ugursuz miialico hekayasi olan qadinlarda ZDRS gostaricisinin daha yuksok
oldugu askarlands;

5. Infertil gadinlar pesolorina géro giymatlondirildiyi zaman evdar gadinlarin
ZARS gostoaricilorinin daha yiksak oldugu askarlandi;

6. Infertillik sobobi olaraq hom kisi, hom do qadinla alogeli faktorlarin rol oynadig1
vaziyyatlords infertil gqadinlardaki ZARS gostaricilorinin daha yiksok oldugu
miayyan edildi.

Korrelyasiya noticolorinin analizi zamani infertil vo fertil qruplarda tosvis vo
depressiya gostaricilorinin oxsar oldugu, miialico middstinin uzanmasi, gqadinlarin is
hoyatindan uzaq galmasi vo infertillik sobobinin hom kisi, hom do qadina baglh
oldugu vaziyyatlordo tosvis gostaricilorinin artdigi; ugursuzlugla naticalonmis
mualicalorin iso, infertil qadinlarda  depressiya soviyyosinin artmasina sobab

oldugunu gora bilarik.

NOTIiCO

57



Kliniki olarag bir ¢ox biofiziki xastaliklor naticasindo ortaya ¢ixa bilocok
psixososial problemlor va psixiatrik pozuntular oldugu kimi infertillik dovriinds do
hoyat bohranit kimi banzor vaziyyatlorin ortaya ¢ixdigi miisahido edilir. Belo Ki,
infertillik sada bir ginekoloji xastalik olmay1b, xiisusilo qadinlara bioloji, psixoloji va
sosial cohatdon oldugca neqativ tasir edon vo bunun noticasi olaraq da saglamliq vo
hoyat keyfiyyatini azaldan bir haldur.

Aparilan bir ¢ox tadgigatlarda molum olmusdur ki, infertillik naticasinds ortaya
¢ixan psixoloji problemlora ¢ox sayda faktorlar tasir edir. Bu sobablo infertilliyin
muddati, infertillik mualico middati, diagnozun tesirlori, cutliklorin alagelori, fordi
faktorlar, sosial-demoqrafik xisusiyyatlor kimi bir ¢ox faktorlarin vacibliyi 6ziinii
daha gabariq sokildo gostorir.

Biz torofdon aparilmig todqigatin asas moqgsadi infertillik diagnozu qoyulan
qadinlarla fertil qadinlar arasinda tosvis vo depressiya gostaricilorini migayisa etmoak
Vo alagoli faktorlarin géstaricilors tasirinin ekspermental tadgiqini mioyyan etmokdir.

Todgigata Umumilikdo 160 istirak¢i coalb olunmusdur. Arasdirmaya colb
olunanlar 18-40 yas arasi qadinlardan ibaratdir. Osas (n=86) vo kontrol (n=74)
gruplar1 miiayyanlosdirdikdon sonra tadgiqat zamani tosvis vo depressiya saviyyaloari,
sosial gostaricilorinin dinamikasi sistemli sokilda yranildi.

Apardigimiz klinik toadqiqatin naticolori asagidakilardir:

1. Infertil qrupda tosvis vo depressiya gostoricilori fertil grupla banzarlik gostorir;

2. Infertillik miialicesinin uzun miiddot davam etdiyi qadinlarda tosvis soviyyosi
daha ylsokdir;

3. Infertil qadinlarda evlilik yas1 ilo tosvis gostoricisi arasinda dizmitonasib
korreliativ olago vardir;

4. Daha ovval mialicesi ugursuzlugla naticolonmis infertil qrupda depressiya
gostoricilori ilk dofo muraciot edon, yoni daha ovvol he¢ mialico almamis
infertil gadinlaranisboton daha yuksokdir;

5. Infertil qadimlarda infertillik saboabinin gadin va ya kisidon qaynaqlanmasindan

asili olmayaraq psixoloji tosirlor daha ¢ox qadinlarda tozahdr edir.
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Klinik todgiqatin noticolori osasinda bozi tovsiyyalorin iroli  strilmasi
zoruridir:

1. Respublika c¢apinda infertillik vo onun psixoloji fosadlariyla bagli tibbi
maariflondirmo islori hoyata kecirilmalidir;

2. Infertilliyin miiayina Vo miialicasi aparilan tibbi markozlords psixoloji xidmotin
yaradilmas1 vo citliklorin birmonali sokildo psixoloji reabilitasiya ke¢cmosi
tomin olunmalidir;

3. Insanlar (esasen gadinlar) iizorindos birtarafli psixoloji vo manovi tozyigi aradan
qaldirmaq moqsadilo tibbi-psixoloji muayina vo mualico prosedurlart mitlog
sokilda har iki torofin istiraki ilo aparilmalidir;

4. Azorbaycanda infertillik movzusunda psixoterapiyanin effektivliyini mioyyan
edon todgiqatlar kegirilmali, mitoxassislor tarafindon naticaloro miivafiq olaraq

psixososial reabilitasiya planlar1 hazirlanmali vo totbiq olunmalidir.
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JOLAVOILOR

OLAVO 1.
ANKET

1. Ad, Soyad (Qeyd etmomak 0lar).........cccveevuveeiveerinnnnne, 2.Yasmiz ...............
3. Cinsiniz: a)kisi  b)gadin

4. Ailo vaziyyatiniz:

a)evli b)subay c)bosanmis d) yoldagimdan ayri1 yasayiram e) dul

5. Nego ildir evlisiniz vo evlilik yasiniz? ......... /A

6. Hoyat yoldasinizin yasi ................

7. Kiminlo yasayirsiz?

a) tok  b) hoyat yoldasimla c) yoldasim vo usaqlarimla d) anam vo atam

8. Tohsil saviyyaniz?

a) Ibtidai sinif b) Orta moktobi bitirmisom c¢) Peso moktabi d) Universitet
e) digar

9. Yoldasinizin tahsil saviyyasi?

a) Ibtidai sinif b) Orta moktobi bitirmisom ¢) Peso moktobi d) Universitet
e) digar

10.Varsa usaqlarinizin say1? ....................

11.Galir saviyyaniz nadir? ......cccoceevvveivevineciecinenn,

12 Isloyirsinizmi? a) boli  b) xeyr

13. No godor middotdir islayirsiniz?

a) lildonaz b) 1-5ilaras1 c¢) 5-10il  d) 11 il vo daha gox
14.Hoftolik islodiyiniz vaxt:

a) ortalama 40 saat  b) ortalama 45 saat vo daha ¢ox

15.Hor hansi bir xronik fiziki xastoliyiniz var mi?

@) Dali (NAdIr?....coiiieie e, ) b) xeyr
16. Heg bu problem tg¢iin hakima getmisinizmi?
a) Boali b) Xeyr (Sababi: ....oooviii e, )
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17. Sonsuzluqgla bagl ne¢o muddatdir mualico alirsiniz? ..........................

18. Psixoloji hor hansi bir probleminiz var mi1?

a)Bali (agiglaym) ......cccccoeeievviieiieeeiene, b)Xeyr

19. Hor hansi psixoloji problem ti¢iin hokima (psixiatr/psixoloq) muraciat
etmisinizmi?

a) Bali b) Xeyr (ag1qlayin) .....cccceeeeeveivieeeiiecieeeeene,

20. Yoldasimizla hansi sixliqda cinsi alagads olursunuz?
1)giinds 1dafodon cox 2)glinds 1dofo 3)hoftods 3 vo ya 4dofo  4)hoftods 2dofo

5)haftads 1dofo 6)2hoftodo 1dofo  7)ayda 1dofo

8)hec¢(agar hecdirso, neco muddatdir?................. )

21. Ailonizdon basga sosial dastayini hiss ettiyiniz gohumlariniz ve ya dostlariniz var
mi1?

a) bali(kimlor ve yaxinliq doraConiz Nadir?......ccccccveveiiviivenieese e, ) b) xeyr

22. Qohumlariniz va dostlarmizla miinasibatiniz necadir? a)sla b)yaxsi c)orta d)pis
€)GOX pis

23. Ailads negonci usagsiniz? ........cccceeeveevveennenee.

24. Usaqligda neco bir gaygi ilo baxilmisiniz?

a) haddindan ¢ox sevgi vo gaygr  b) kifayat godor gqaygiilo  c¢) qaygisiz

25. Usaqligda neco bir disiplin ilo boyudulmusinuz?

a) haddindan ¢ox nazarat olub b) normal nazarat olub C) az nazarat olub
26. Usaqligda ailonizin vaziyyati neco idi? a) normal b)bosanmis

c)parcalanmis
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ZDRS

OLAVO 2.

ZDRS OZ-OZUNU QiYMOTLONDIRMO DEPRESSIYA CODVOLI

Sizdan xahis olunur ki, cadvalda gostarilonlari diggatlo oxuyasmiz va son bir hafta
alzindoha.lmlzadahag;oxuygunolanisaraila(\()qeyd edasiniz

Uygun olami cadvalin siitunlarninda
isars il (V) qeyd edin

NADIR
HALILARDA

ARABIR

TEZ-TEZ

OKSOR
HALLARDA

1. Man geamginom va ruh digkiinliyi
keciri

2. Giin arzinds sohorlor 6ziimii daha
yaxs1 hiss ediraom

3. Moni aglamagq tutur va ya aglamaq

. Mon gecslor pis yatiram

O | W & w A

. Mon dziimdo Grakddyiinmoalorin
tezlosmosini hiss edirom

10. Mon sobobsiz yorgunluq hiss edirom

'11. Mon homigoki kimi aydm fikirlogirom

ilZAdobngﬁrdﬁyﬁmt;h'mﬁhtbsmd:n
| mon asanlgla golirom

113. Mon 3ziimil narahat hiss edirom va bir
|  verds gorar tuta bilmirom

ll4.Mang:bay:ﬁmidbbaxm

115. Man avvalkindsn daha 2ssbiyam

flé.hbnasmhqhqzzqobuledinm

17. Man ziimfl lazzmb v faydah goxs
hesab edir>m

12. Msnim hoyatim maraqh vs zongindir

[19. Mo hiss cduom ki, Slsoydim
basqalan Giciin daha yaxs: olard:

20. Man svval zovq aldiglanimdan indi

ds zdvq alwram
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ZDRS 0Z-0ZUNU QiYMOTLONDIRMO DEPRESSiYA CODVOLI UZRD

BALLARIN QiYMOTLONDIRILMOSI

ds z6vq aliram

NADIR | ARABRR | TEZ-TEZ | ©KS®R
HALLARDA HALLARDA
1. Man qamginam ve ruh diigkiinliiyii 1 2 3 4
kecirirom
2. Giin orzindas sohorlor 6ziimii daha 4 3 2 1
yaxsi hiss edirom
3. Mani aglamaq tutur vo ya aglamaq 1 2 3 4
istadiyimi hiss edirom
4. Man gecalor pis yatiram 1 2 3 4
5. Moan avvalki gadar yeyirom 4 3 2 1
6. Man cinsi hoyatdan hozz aliram 4 3 2 1
7. Man hiss ediram ki, manim ¢okim azalir 1 2 3 4
8. Mani gqabzlikdan oziyyst gokirom 1 2 3 4
9. Man 6ziimds iirokd§yiinmalerin 1 2 3 4
tezlogmosini hiss ediram
10. Man sababsiz yorgunluq hiss edirom 4
11. Man hamigoki kimi aydin fikirlogirom 4 3 2 1
12. Adaton gordiiyiim islorin 6hdesindon 4 3 2 1
mon asanligla galirom
13. Mon 6ziimii narahat hiss edirom va bir 1 2 3 4
yerds gorar tuta bilmirom ,
14. Man galacaya iipidls baxiram 4 3 2 1
15. Man avvalkinden daha asabiyom 4 . 2 1
16. Man asanliqla qorar gobul edirom 4 3 2 1
17. Man 6ziimii lazimli vo faydali goxs 4 3 2 1
) hesab edirom :
18. Manim hoayatim maraqli va zengindir 4 2 1
19. Man hiss edirom ki, 6lsaydim 1 3 4
basqalar1 {i¢iin daha yaxs: olardi
20. Mon avval z6vq aldiqlarimdan indi 4 3 2 1
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ZARS

OLAVO 3.

ZARS 0Z-OZUNU QiYMOTLONDIRMO TOSViS CODVOLIi

Sizdoan xahis olunur ki, cadvaldo gosterilonlori diggatle oxuyasiniz va son bir hofta
arzinds haliniza daha ¢ox uygun olan isara ila (V) geyd edasiniz

Uygun olani cadvalin siitunlarinda isars
ilo (V) geyd edin

NADIR

A

ARABIR

TEZ-TEZ' 9KSSR
A

. Man 6ziimii adi halimdan daha asabi va
togvisli hiss ediram

. Man sobabsiz qorxu hissi kegirirom

3. Mani asanligla mayus etmak va ya

vahimaya salmag olar

. Man hiss ediram ki, 6ziimii als ala bilmiram

. Man hiss ediram ki, har sey yaxsidir va heg
bir pis hadisa bag vermoayacak

. Monim sllorim, ayaqlarim titroyir v asir

. Man bagimda, boynumda va kiiroyimda
olan agrilardan sziyyat ¢okirom

. Man 6ziimii halsi1z hiss edirom va tez
yoruluram

. Mon 6ziimii sakit hiss edirom vo asanligla
bir yerdo gorar tuta bilirom

1

0. Moan 6ziimd» {irokddyiinmalorin
tezlosmosini hiss edirom

1

1. Mandas basgicallonmoaloar olur

12. Mands bayilmalar (iirokgetmaloar) olur vo

ya man hiss edirom ki bayilmaga yaxinam

13. Man rahat nafas aliram

14. Man 2l vo ayaq barmaqlarimda giziltilor VT

keyimolor hiss edirom

15. Manda mados agrilar1 vo hozm pozuntusu

olur

16. Man sidik kisomin dolu oldugunu hiss

ediram

17. Manim allorim quru vs istidir

18. Monim iiziim qizarib yanir

19. Mon asan yuxuya gediram va rahat yatib

dincalirom

20. Moni dahgatli yuxular narahat edir
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ZARS 0Z-OZUNU QiYMOTLONDIRMO TOSViS CODVOLI UZRO
BALLARIN QiYMOTLONDIRILMOSI

NADIR |ARABIR [TEZ-TEZ| ©KSOR
HALLARDA HALLARDA
1. Man 6ziimii adi halimdan daha asobi vo 1 2 3 4
tosvisli hiss edirom
2. Man sababsiz qorxu hissi kegirirom 1
3. Moni asanliqla mayus etmak vo ya 1
vahimoye salmagq olar
4. Man hiss ediram ki, 6ziimii als ala bilmirom 4
5. Man hiss ediram ki, hor sey yaxsidir vo heg 4 1
bir pis hadiss bas vermoyacok
6. Monim ollorim, ayaqlarim titrayir vo asir 1
7. Man bagimda, boynumda vs kiiroyimda 1
olan agrilardan aziyyst ¢okirom
8. Man 6ziimii halsiz hiss edirom vs tez 1 2 3 4
yoruluram
. Mon 6ziimii sakit hiss edirom vo asanliqla 4 3 2 1
bir yerds garar tuta bilirom
10. Man 6ziimdo iiroekddyiinmalorin 1 2 3 4
tezlosmasini hiss edirom
11. Moands baggicallonmaler olur 1 £
12. Mandas bayilmalar (iirokgetmslar) olur vo 1
ya moan hiss edirom ki bayilmaga yaxinam
13. Man rahat nafas aliram 4 3 2 1
14. Man ol vo ayaq barmagqlarimda giziltilor vo 1 2 3 4
keyimalar hiss edirom
15. Mands mads agrilari ve hazm pozuntusu 1 2 3 4
olur
16. Man sidik kisomin dolu oldugunu hiss 1 2 3 4
edirom
17. Manim ollorim quru va istidir 4 1
18. Manim iiziim qizarib yanir 2 4
19. Man asan yuxuya gediram va rahat yatib 4 3 2 1
dincalirom
20. Mani dohgatli yuxular narahat edir 1 2 3 4
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