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Amag: Bu aragtirma, infertil ¢iftlerin ebeveyn olmaya yonelik goriiglerinin degerlendirilmesi amaciyla
yapulmustir.

Yontem: Tanmmlayici nitelikte olan arastirma, Atatiivk Universitesi Arastirma Hastanesi Infertilite
Polikliniginde Subat 2011- Mart 2012 tarihleri arasinda yapilmistir. Arastirmanin evrenini, belirtilen
tarihler arasinda Arastirma Hastanesi Infertilite Poliklinigine esi ile basvuran ciftler, orneklemini ise;
arastirmaya katilmayr kabul eden 112 ¢ift olusturmustur. Veriler, literatiir dogrultusunda hazirlanan
anket formu ile ¢iftlerle yiiz yiize goriisme teknigi kullanilarak toplanmistir. Veriler, yiizdelik dagilim ile
degerlendirilmistir. Arastirmaya baslamadan dnce, arastirmanin yapilacagi hastaneden izin alinmigtir.
Aragtirma stiresince Helsinki Deklerasyonu Prensiplerine uyulmus olup, verilerin toplanmasi igin infertil
¢iftlerden sozlii onam alinmistr.

Bulgular: Arastirmaya katilan infertil ¢iftlerden kadinlarin %40.2°si 26-31 yas arasinda, erkeklerin
%57.1°i 30-39 yas arasinda ve %49.1 inin eviiligi 1-5 yil arasindadir. Ciftlerin %33 iiniin 6 ay- 2 yil
arasinda ¢ocuk istemesine ragmen ¢ocuk sahibi olamadigi, %48.3 "iiniin 6 aydir infertilite tedavisi aldig
belirlenmistir. Kadinlarin %66.1°i, erkeklerin ise %33 i infertilitenin kimden ve nereden kaynaklandigin
bilmediklerini ifade etmislerdir. Kadinlarin %57.1°i, erkeklerin ise %06.1°i infertilitenin esiyle olan
sosyal ve duygusal iliskisini etkilemedigini belirtmiglerdir. Infertil ciftlerin ebeveyn olmaya yinelik
goriisleri incelendiginde; kadinlarin %80.4’ii, erkeklerin %75.9’u “Kendi biyolojik ¢ocugumuza sahip
olmak igin tedaviye devam etmek” istediklerini belirtmiglerdir.

Sonug: Infertil ¢iftlerin ebeveyn olmaya yénelik goriislerinin ozellikle kendi ¢ocuklarina sahip oluncaya
kadar tedaviye devam edecekleri yoniinde saptanmistir. Ciftlerin infertilite tedavisine yénelik olumlu
goriise sahip olduklari, kadinlarin erkeklerden daha olumlu diisiindiikleri bulunmustur.

Anahtar kelimeler: Goriis, infertilite; infertil ¢ift; ebeveynlik

ABSTRACT

Aim: The purpose of this research is to evaluate the opinions of infertile couples towards being parents.
Method: This descriptive research was conducted between February 2011 and March 2012 at the Atatiirk
University Research Hospital Infertility Policlinic. While the couples who applied to the Infertility
Policlinic of the Research Hospital between the specified dates create the population, the sample of the
study consists of 112 couples who agreed to participate in the research. The data were collected by face-
to-face interview technique with the couples through a questionnaire prepared in line with the literature.
The data were evaluated through percentage distribution. Before starting the research, permission was
obtained from the hospital where the research conducted. During the study, the Helsinki Declaration
Principles were followed and verbal consent was obtained from infertile couples to collect the data.
Results: 40.2% of the women among the infertile couples participating in the study were aged between
26 and 31 years,; whereas 57.1% of the men were in the age group of 30-39 years and 49.1% of the couples
had a marriage duration of 1 and 5 years. It was found that 33% of the couples wanted to have a child
between 6 months and 2 years but they could not and 48.3% were receiving infertility treatment for 6
months. 66.1% of women and 33% of men stated that they did not know from whom and where infertility
originated. 57.1% of women and 66.1% of men stated that infertility did not affect their social and
emotional relationship with their spouse. When the opinions of infertile couples toward being parent were
examined, 80.4% of the women and 75.9% of the men stated that they wanted to “carry on the treatment
in order to have their own biological child”.

Conclusion: The opinions of infertile couples toward being parent revealed that they will continue
treatment especially until they have their own children. It was found that the couples showed a positive
opinion toward infertility treatment and the women thought more positively than men.

Keywords: Infertility, infertile couple, parenthood; opinions
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GIRIiS

Insan neslinin devamliligimin
saglanmasinda ve toplumun beklentilerine uygun
bireyler yetistirilmesinde aile biiylik 6nem tasir
(Yanikkerem ve ark. 2008). infertilite, aile ve
toplum sagligini ilgilendiren 6nemli sorunlardan
birisidir. Infertilite, cocuk isteyen giftler icin
stresli bir olay ve ciftlerin iligkilerini yipratan bir
durumdur (Demirci 2001). Yagami tehdit eden bir
hastalik olmamasina ragmen, insan yasaminin
gelisimsel agidan beklendik bir yasantisi olan
anne baba olamama durumu, hem bireysel hem de
toplumsal agidan 6nemli etkileri olan bir kriz
olarak degerlendirilmektedir (Burns 2007).

Infertilite en az bir yillik korunmasiz
cinsel iliski olmasma ragmen, gebeligin
olusmamasi olarak tanimlanir (Monga ve ark.
2004; Kavlak 2008; Ender Yumru ve Ondes 2011;
Altuntug ve ark. 2012; Sezgin ve Hocaoglu 2014).
Diinyada her on giftten birinde infertilite ile ilgili
sorun yasandigi belirtilmektedir. Hemen her
toplumda ¢ocuk sahibi olmak, yetiskin kimligi ve
evlilik/aile  yapis1  iizerindeki en  temel
belirleyicilerden biri olarak ele alinmaktadir
(Ilerisoy 2015). Evlilik ve aile kurumunun amaci
olarak algilandig1 i¢in; ¢iftler i¢in g¢ocuk sahibi
olmak biyolojik, psikolojik, sosyal ve kiiltiirel bir
gereksinim olarak kabul edilmektedir. Bu durum;
hem toplumun Kkiiltiirel olarak ¢ifte yaptig
psikolojik baski, hem de yetistirme tarzi olarak
¢ocukluktan itibaren anne-baba olmak iizere rol
tistlenen ¢iftin beklentisinden kaynaklanir (Sezgin
ve Hocaoglu 2014). Cocugun olmadigi
durumlarda  benlik  eksik/kusurlu  olarak
goriilmekte, bu durum bireylerin depresyondan
kaygiya kadar cesitli sekillerde ruhsal sorunlar
yasamalarna neden olabilmektedir (ilerisoy
2015).

Ciftler, infertiliteyi hayatlarindaki en
stresli durum olarak tanimlamaktadirlar (Kirca ve
Pasinlioglu 2013). Ciftler i¢in infertilite kronik bir
stres sebebi olurken, tedavi ve bekleme siireci ise
ciftlerde akut stres durumunu meydana
getirmektedir (Darwiche et al. 2013). Ayrica
ciftleri bir listede bekleyen olmak, lireme ve cinsel
performansinin bir laboratuvarda
degerlendirilmesi, tedavi yontemlerindeki etik ve
ekonomik zorlamalar ve her denemenin
sonucunun belirsiz olmasi streslerinin devam
etmesine neden olmaktadir (Sundby 1999).
Infertilite, ailenin iiretkenligini tehlikeye atmasi
ve ailenin geniglemesini engellemesi nedeniyle
kusaklararasi bir gelisimsel aile krizi olarak ele
almmaktadir (Seymenler ve Siyez 2018).
Infertilitenin stres yaratici etkisi; sosyal, kiiltiirel

Ozkan ve ark.

baskilardan kaynaklaniyor gibi goriinse de, ana
sebep infertil giftlerin c¢ocuk sahibi olmaya
yiikledigi anlamdir (Sezgin ve Hocaoglu 2014).
Kadimin ve erkegin infertiliteye yiikledigi anlam;

psikolojik tatminsizlik (analik iggilidiisiiniin
karsilanamamasi-baba olamama), kendini
toplumdan soyutlanmis hissetme, sosyal rol

eksikligi (anne, kayinvalide, baba, kayinpeder),
sosyal giivence azlig1 (yaslaninca bakacak kimse

olmamasi), yalniz kalma olarak sayilabilir
(Sezgin ve Hocaoglu 2014).
Ciftler icin c¢ocuk sahibi olamama

durumunda; engellenme duygusu, toplum i¢inde
anne baba rollerini yani ebeveynligini yerine
getirememe gibi ortak duygular
yasanabilmektedir (Yanikkerem ve ark. 2008).
Kadin i¢in annelik, kadin hayatinda birincil rol
olarak goriilmektedir. Diger yasam rolleri ve
beklentiler ne olursa olsun her kadindan bu rolii
yerine getirmesi beklenmektedir (Beji ve Kaya
2012). Kadinin anne kimligine kiiltiirel acidan
siklikla vurgu yapildigi igin, c¢ocuk sahibi
olamayan kadinlar erkeklere gore daha zorlayici
deneyimler yasamaktadirlar. Bununla birlikte
egitimli olmak, meslek sahibi ve galigiyor olmak,
kendi ifadeleriyle infertiliteyle basa ¢ikmada bir
“B plam1” olarak islev gormekte ve kadim
giiglendirmektedir (ilerisoy 2015). Ebeveynlik,
yasamin Onemli gelisimsel basamaklarindan olup
pek ¢ok kiiltiirde gebelik ve ebeveynlik, yasamin
onemli olaylarindan biri olarak goriilmekte ve
iireme konusundaki yetersizlik siklikla sosyal bir
damga yaratmaktadir (Tasc1 ve ark. 2008). Infertil
ciftler i¢in 6zlem duyulan ¢ocuk, her esin idealize
edilmis boliimlerini temsil eden ideal bir gocuk
haline gelmekte ya da ¢ocuga sahip olamamanin
nedeni bireyin kendi ya da esinin olumsuz bir
ozelligi (ya da hatasi) olarak algilanabilmektedir
(Seymenler ve Siyez 2018). Ebeveynlik roliinii
istlenemeyen kisi kendini erigskin  kimligi
kazanamamis olarak hisseder (Sezgin ve
Hocaoglu 2014). Anne-babalar toplumsal cinsiyet
rollerini ve sosyal normlar1 ¢ocuklarina daha
dogduklar1 andan itibaren iletirler (6rnegin kiiclik
¢ocuklara dogrudan annelik ve babalik rolleri ile
ilgili oyuncaklar verilmesi). Bu kiiltiirel
aktarimlarla yetisen bireyler icin ise infertilite,
kadinlar i¢in toplumun annelik beklentisini
karsilayamamak, erkekler i¢in de kiiltiiriin
tanimladig1 erkeklik yetenegini gosterememek
anlamina gelebilir (Karaca ve Unsal 2012).
Toplumsal agidan sosyal normlarini yerine
getiremeyen bireyler olarak algilanan infertil
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ciftlerin, ebeveyn olma konusundaki goriisleri
onemlidir.

Bu arastirma, infertil ¢iftlerin ebeveyn
olmaya yonelik goriislerinin degerlendirilmesi
amaciyla yapilmaistir.

GEREC VE YONTEM
Arastirmanin  Yeri ve Zamani:

Tanimlayict nitelikte olan arasgtirma, Atatiirk
Universitesi Arastirma Hastanesi  Infertilite
Polikliniginde Subat 2011- Mart 2012 tarihleri
arasinda yapilmistir.

Arastirmanin Evreni ve Orneklemi:
Arastirmanin evrenini, belirtilen tarihler arasinda
Aragtirma Hastanesi Infertilite Poliklinigine esi
ile bagvuran ciftler, 6rneklemini ise; arastirmaya
katilmayi1 kabul eden 112 ¢ift olusturmustur.

Veri Toplama Araglari: Verilerin
toplanmasinda arastirmacilar tarafindan literatiir
dogrultusunda  hazirlanan  anket  formu

kullanilmigtir (Kavlak 2008; Altuntug ve ark.
2012; Sezgin ve Hocaoglu 2014).

Anket Formu: Ciftlerin demografik
ozellikleri, infertiliteye yoOnelik durumlar ve
ebeveyn olmaya yonelik gorislerini
degerlendiren sorulardan olusmustur.

Verilerin Toplanmasi: Ciftlerle yiiz
ylize goriisme teknigi kullanilarak veriler
toplanmustir.

Verilerin Degerlendirilmesi: Arastirma
verilerinin analizinde SPSS paket programi

kullanilmigtir.  Veriler, yiizdelik dagilim ile
degerlendirilmistir.

Arastirmanin Etik Yonii:

Aragtirmaya baslamadan once,
aragtirmanin ~ yapilacagi  hastaneden  izin
alinmistir.  Arastirma  siiresince  Helsinki
Deklerasyonu  Prensiplerine uyulmus olup,

verilerin toplanmasi i¢in infertil giftlerden sozlii
onam alinmustir.

Arastirma verilerinin toplanmasti
esnasinda giftlere aragtirma hakkinda bilgi
verilerek ~ "Aydmlatilmis  Onam"  ilkesi,

arastirmaya katilip katilmama konusunda 6zgiir
olduklar1 belirtilerek "Ozerklige Saygi" ilkesi,
aragtirmaya katilan ¢iftlere bilgilerinin gizli
tutulacagi belirtilerek "Gizlilik ve Gizliligin
Korunmast" ilkesi yerine getirilmistir.

BULGULAR

Caligmaya katilan infertil ¢iftlerden
kadinlarin %40.2’si 26-31 yas arasinda, %62.5’1
ilkokul mezunu ve %83.9° u ev hanimdir.

Ozkan ve ark.

Erkeklerin %57.1’1 30-39 yas arasinda, %33’
ilkokul mezunu ve %95.5’i ¢alismaktadir. infertil
giftlerin %56.2’si il merkezinde yasamakta,
%49.1’1nin evliligi 1-5 yi1l arasindadir.

Ciftlerin %33’iiniin 6 ay-2 yil arasinda
cocuk istemesine ragmen ¢ocuk sahibi olamadig,
%48.3’linlin 6 aydir infertilite tedavisi aldig
belirlenmistir.  Infertil ¢iftlerden kadinlarin
%55.4’liniin, erkeklerin %53.6’sinin aldigi tedavi
yontemlerini  bildigi, kadmlarin = %66.1°1,
erkeklerin ise %33’ infertilitenin kimden ve
nereden kaynaklandigimi bilmediklerini ifade
etmiglerdir.  Calismaya katilan  kadinlarin
%90.2°s1, erkeklerin %92.0’si infertilite tedavisi
alirken duygusal agidan sikintilarini gidermek igin
profesyonel yardim almadigint ve kadinlarin
%157.1°1, erkeklerin ise %66.1°1 infertilitenin
esiyle olan sosyal ve duygusal iliskisini
etkilemedigini belirtmislerdir.

Tablo 1. infertil Ciftlerin Tanitict Ozelliklerinin

Dagilimi
Ozellikler Say1 %
Kadinin Yas1
20-25 yas 24 21.4
26-31 yas 45 40.2
32-37 yas 25 223
38 yas ve lizeri 18 16.1
Erkegin Yasi
20-29 yas 21 18.8
30-39 yas 64 57.1
40-49 yas 22 19.6
50 yas ve lizeri 5 4.5
Kadimin Egitim Diizeyi
flkokul 70 62.5
Ortaokul 10 8.9
Lise 14 12.5
Universite 18 16.1
Erkegin Egitim Diizeyi
Ilkokul 37 33.0
Ortaokul 16 14.3
Lise 32 28.6
Universite 27 24.1
Kadinin Calisma Durumu
Calistyor 18 16.1
Caligmiyor 94 83.9
Erkegin Calisma Durumu
Calisiyor 107 95.5
Calismiyor 5 4.5
Yasanilan Yer
Koy 19 17.0
Ilge 30 26.8
il 63 56.2
Evlilik Yil
1-5yil 55 49.1
6-10 y1l 33 29.5
11-15 y1l 11 9.8
16 y1l ve iizeri 13 11.6
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Tablo 2. infertil Ciftlerin infertiliteye Y&nelik Durumlarmin Dagilin

Ozellikler Say1 %
Istedigi halde cocuk sahibi olamama siiresi
6 ay-2 yil 37 33.0
3-4 y1l 20 17.9
5-6 yil 22 19.6
7 yil ve iizeri 33 29.5
Infertilite tedavisi alma siiresi
6 ay 54 48.3
Lyl 15 13.4
2yl 10 8.9
3yil 7 6.2
4 il ve iizeri 26 23.2
Kadin Erkek
Say1 % Sayi %
Alnan tedavi yontemlerini bilme durumu
Biliyor 62 554 60 53.6
Bilmiyor 50 44.6 52 46.4
Infertilitenin kimden veya nereden
kaynaklandigim bilme durumu
Biliyor 38 339 75 67.0
Bilmiyor 74 66.1 37 33.0
Infertilite tedavisi alirken duygusal acidan
sikintilarimzi gidermek icin profesyonel
yardim alma durumu
Aldim 11 9.8 9 8.0
Almadim 101 90.2 103 92.0
Infertilite esinizle olan sosyal ve duygusal
iliskinizi etkileme durumu
Etkiledi 48 42.9 38 339
Etkilemedi 64 57.1 74 66.1
Infertil giftlerin ebeveyn olmaya yénelik  bebek/cocuk  evlat  edinmek”
goriisleri incelendiginde; kadmnlarin %80.4°#i,  degerlendirildiginde; kadinlarin

erkeklerin %75.9’u “Kendi biyolojik cocugumuza
sahip olmak i¢in tedaviye devam etmek”
istediklerini belirtmislerdir. Ayrica ciftlerin “bir

secenegi
%9.8’1,

erkeklerin %8.0’1mnin ancak evlat edinebilecekleri

belirlenmigtir.

Tablo 3. Infertil Ciftlerin Ebeveyn Olmaya Yénelik Goriislerinin Dagilimi

Ozellikler Kadin Erkek
Say1 % Say1 %
Biyolojik ¢ocugumuza sahip olmak i¢in tedaviye devam etmek 90 80.4 85 75.9
Cocuk sahibi olmadan bir hayati siirdirmek 11 9.8 18 16.1
Bir bebek/¢ocuk evlat edinmek 11 98 9 8.0
TOPLAM 112 100.0 112 100.0
TARTISMA
Bu arastirmada, infertil ¢iftlerin ebeveyn
olmaya yonelik goriisleri degerlendirilmis, elde ifade etmislerdir. Tasc1 ve ark. (2008)
edilen  bulgular literatir ~ dogrultusunda  ¢alismasinda infertil kadmlarin  %60.4’{iniin
tartisilmustir. infertilite siiresinin 5 yil ve lizerinde oldugunu

Ciftlerin %33’ 6 ay-2 yil arasinda ¢ocuk
istemesine ragmen ¢ocuk sahibi olamadiklarini

Ozkan ve ark.

belirtmistir.
calismasinda

Altintop ve
infertil

ciftlerin

Kesgin’in  (2018)
%350.5’1nin

infertilite siiresinin 1-5 yil arasinda oldugu
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bulunmustur. Bu bulgular aragtirma sonuglariyla
benzerdir.

Ciftlerin %48.3’lnlin 6 aydir infertilite
tedavisi aldig1 belirlenmistir. Altintop ve Kesgin
(2018) calismasinda  %37.8’inin  tedaviye
bagvurma zamanimnin son iki yilda oldugunu,
%39.4’liniin en az bir kere tiip bebek tedavisi
aldigimi ve %75’inin de su an tiip bebek tedavisi
gordiigiinii belirtmistir. Calisma bulgularindaki
farkligin, ciftlerin yasadigi bolge, kiiltliir ve
ekonomik ozelliklerinden kaynaklanabilecegi
diistiniilmektedir.

Kadinlarin %66.1°1, erkeklerin ise %331
infertilitenin kimden ve nereden kaynaklandigini
bilmediklerini ifade etmislerdir. Tasc1 ve ark.’nin
(2008) calismasinda kadinlar, infertilite nedeninin

%49.3 oraninda eslerinden kaynaklandigini
belirtmislerdir. Altintop ve Kesgin (2018)
caligmasinda  %26.7’sinin  kadin  kaynakli,

%25.1’inin erkek kaynakli, %13.7’sinin hem
kadin hem erkek kaynakli ve %34.7’sinin
aciklanamayan infertilite oldugunu belirtmistir.
Caligmaya katilan kadinlarin %90.2’si,
erkeklerin %92.0’si infertilite tedavisi alirken
duygusal agidan sikitilarmi  gidermek igin
profesyonel yardim almadigint  belirtmistir.
Altintop ve Kesgin (2018) calismasinda ¢iftlerin
%52.1’inin psikolojik destek almadigini ifade
etmigtir. Bunun sebebi, ¢iftlerin infertiliteyi
mahrem bir konu olarak goérmelerinden dolay1
kendi bedenlerine, evliliklerine bir miidahale gibi
algilanacag diisiincesinden kaynaklanabilir.
Kadinlarin ~ %57.1°1, erkeklerin  ise
%66.1’1 infertilitenin esiyle olan sosyal ve
duygusal iligkisini etkilemedigini belirtmislerdir.
Cocuk sahibi olamama her iki cinsi duygusal
olarak etkilese de kadinlarin daha fazla stres ve
baskr hissettikleri, anksiyete ve depresyon
oranlarinin daha yiiksek oldugu goriilmektedir
(Karaca ve Unsal 2012). Abbey et al. (1995)
calismasinda esler arasi iliskiyle ilgili olarak
karsiliklt saglanan destegin evlilik kalitesini
olumlu etkiledigi ve esler arasi destegin
saglanamamasinin stres ve yasam kalitesini
etkiledigini belirtmistir. Altintop ve Kesgin
(2018) calismasinda tedavinin evlilikte sorun

KAYNAKLAR
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olusturdugu diisiincesinin kadinlarda daha fazla
oldugu, ancak tedavinin egler arast iligkiye
yansimalar1 konusunda cinsiyet a¢isindan bir fark
bulunmadigim1 ifade etmistir. Bu bulgular
arastirma sonuglariyla uyumludur.

Infertil giftlerin ebeveyn olmaya y&nelik
goriisleri incelendiginde; kadmlarin  %380.4°1,
erkeklerin %75.9’u “Kendi biyolojik cocugumuza
sahip olmak i¢in tedaviye devam etmek”
istediklerini belirtmislerdir. Ayrica giftlerin “bir
bebek/cocuk evlat edinmek” secenegi
degerlendirildiginde; kadinlarin %9.871,
erkeklerin %8.0’1nin ancak evlat edinebilecekleri
belirlenmistir. Bu sonucun, ¢iftlerin  dini
inanglarindan kaynaklandig diistiniilmektedir.

SONUC VE ONERILER

Infertil giftlerin ebeveyn olmaya ydnelik
goriliglerinin 6zellikle kendi cocuklarina sahip
oluncaya kadar tedaviye devam edecekleri
yoniinde  saptanmustir. Ciftlerin infertilite
tedavisine yonelik olumlu goriise sahip olduklari,
kadimlarin erkeklerden daha olumlu diisiindiikleri
bulunmustur. Bu sonuglar dogrultusunda; infertil
giftler igin gerekli danigmanlik ve destegin
saglanmasinda saglik calisanlarina  Snemli
gorevler diismektedir. Toplumun infertiliteye
yonelik farkindaliklarini arttirmak igin egitimlerin
planlanmasi onerilebilir.

TESEKKUR

Calismamizin veri tabanini olusturarak
calismaya katilmay1 kabul ettikleri igin ¢iftlere
tesekkiir ederiz.

CIKAR CATISMASI
Herhangi bir kisi ya da kurum arasinda
¢ikar catismasi yoktur.
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EXTENDED ABSTRACT

Infertility is one of the important problems concerning family and community health. Infertility
is a stressful event for couples who want a child and a condition that worsens their relationship. Infertility
is defined as the absence of pregnancy even after at least one year of unprotected sexual intercourse. It
is stated that one in ten couples in the world experience problems with infertility. Couples who cannot
have children, find themselves insufficient to fulfill the role of society in maintaining their reproduction
and lineage. Stress-generating effect of infertility may seem to be caused by social and cultural
pressures, however, the main reason is the content that infertile couples relate to having children. In case
of not having children for couples; common feelings such as the feeling of being disabled, the inability
to fulfill the parental roles, that is parenthood, can be experienced in the society. Parenting is one of the
most important developmental stages of life, pregnancy and parenting are seen as one of the most
important events of life in many cultures and the inability to reproduce often creates a social branding.
The person who cannot take the role of parenting feels as if he / she cannot gain an adult identity. This
research was carried out to evaluate infertile couples' opinions towards being parents.

This descriptive research was conducted between February 2011 and March 2012 at the Atatiirk
University Research Hospital Infertility Policlinic. While the couples who applied to the Infertility
Policlinic of the Research Hospital between the specified dates create the population, the sample of the
study consists of 112 couples who agreed to participate in the research. The data were collected by using
face to face interview technique with the questionnaire form prepared in line with the literature. The
data were evaluated with a percentage distribution. Before starting the research, permission was obtained
from the hospital where the research conducted. During the study, the Helsinki Declaration Principles
were followed and verbal consent was obtained from infertile couples to collect the data.

Among infertile couples participated in the study; 40.2% of women are between the ages of 26-

31, 62.5% are primary school graduates and 83.9% are housewives. 57.1% of men are between the ages
of 30-39, 33% are primary school graduates and 95.5% are working. While 56.2% of infertile couples
live in the city center, 49.1% of their marriage is between 1-5 years. 33% of couples stated that although
they wanted children between 6 months and 2 years, they could not have children. In the study of Tasci
et al., 60.4% of infertile women stated that the infertility period was 5 years or more. In the study of
Altintop and Kesgin, it was found that 50.5% of infertile couples had an infertility period between 1 and
5 years. These findings are similar to the results of the study. 66.1% of women and 33% of men stated
that they did not know from whom and where infertility originated. In the study of Tasci et al., 49.3%
of the women stated that the cause of infertility was caused by their spouses. In the study of Altintop
and Kesgin, there was 26.7% stated that female origin, 25.1% male origin, 13.7% both female and male
origin and 34.7% unexplained infertility.
90.2% of women and 92.0% of men participating in the study stated that they did not receive professional
help to relieve their emotional problems while receiving infertility treatment. In the study of Altintop
and Kesgin, 52.1% of the couples did not receive psychological support. The reason for this may be due
to the idea that couples perceive infertility as an intimate subject, and that they will interpret as an
intervention in their own bodies and marriages. 57.1% of women and 66.1% of men stated that infertility
did not affect their social and emotional relationship with their spouse. Although not having children
affects both sexes emotionally, it is seen that women feel more stress and pressure, and their anxiety and
depression rates are higher. Abbey et al. stated in his study that mutual support in relation to the
relationship between spouses positively affects the quality of marriage and that the failure to provide
interpersonal support affects stress and quality of life. In the study of Altintop and Kesgin, it was stated
that the idea that the treatment was a problem in marriage was higher in women, but stated that there
was no gender difference in the effects of treatment on the relationship between spouses. These findings
are consistent with the research results. When the infertile couples' opinions towards being parents are
examined, 80.4% of women and 75.9% of men stated that they want to “Continue treatment to have our
own biological child”. In addition, when the couples' "adopt a baby / child" option is evaluated; it was
determined that 9.8% of women and 8.0% of men could only adopt. This result is thought to stem from
the religious beliefs of couples.

It has been determined that infertile couples' opinions towards being parents will continue their

treatment especially until they have their own children. It was found that couples showed a positive
opinion towards infertility treatment and women thought more positively than men. In line with these
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results; health professionals have an important role in providing the necessary counseling and support
for infertile couples. It may be suggested to plan the trainings in order to increase the awareness of the
society towards infertility.
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