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A meddéség vilagszerte komoly népegészségligyi problémat jelent, hazankban minden
hatodik par ilyen problémaval kiizd. A leggyakrabban alkalmazott asszisztalt reprodukcios
eljaras az In Vitro Fertilizacié (IVF), kozismertebb nevén lombikbébi eljaras. A kezelések
jelentds fizikai és érzelmi megterhelést jelentenek a parok szamara: a beavatkozasok soran
fokozddhat a pszicholdgiai distressz, altalanossa valhatnak a depressziv reakciok és a
szorongas. Mindemellett az eseteknek koriilbeliil egyharmadaban sikeres a kezelés. Az eddigi
nemzetkdzi eredmények alapjan a beavatkozds kimenetelét szdmos pszicholdgiai tényezd
befolyasolhatja (pl. megkiizdési stratégiak, negativ életesemények szama, vallasossag).

Kutatasunk egyik célkitiizése a magyar medd6 parok IVF-kezelésre adott érzelmi allapotanak
felmérése a kezelés harom kiilonb6z6 idépontjaban (T1: IVF-ciklus kezdetén, T2: Embrio-
transzfer elott, T3: Terhességi teszt elbtt); tovabba ezen eredmények referenciacsoportokkal
valo Osszevetése. Emellett arra is keressiilk a valaszt, hogy a parok milyen megkiizdési
stratégiakkal és személyiségforrasokkal rendelkeznek, valamint mutatkozik-e nemi kiilonbség
ezek tekintetében. Tovabba szeretnénk azonositani a kezelés sikerességét befolyasolo
pszicholdgiai tényezoket.

Eredményeink alapjan, az érzelmi allapot tekintetében nem mutatkozott szignifikans
kiilonbség a kezelés soran, sem a ndk, sem pedig a férfiak vonatkozasdban. Ugyanakkor a nok
szignifikansan alacsonyabb szintii pozitiv affektivitast mutattak az I\VF-beavatkozas kezdetén
(T1), valamint az embrio-transzfer el6tt (T2), mint a férfiak. A referenciacsoportokkal
Osszehasonlitva, az IVF parok korében szignifikdnsan kedvezdbb eredményeket kaptunk a
depresszid, a negativ és a pozitiv affektivitds tekintetében. Emellett szignifikdns nemi
kiilonbségek mutatkoztak a megkiizdési stratégidk €s a személyiségforrasok tekintetében.

Jelen vizsgalatunk és annak eddig kutatott hattere megerdsitik a lélektani tényezdk szerepét a
medddség kezelésében. Hazankban sajnos még nem része a pszicholdgiai sziirés és tanacsadas
a meddo parok ellatasanak, amely azonban alapvet6 fontossagu lenne.



