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Ozet
Amag: Bu ¢aligmada infertil kadinlarm kisilik 6zelliklerinin anksiyete ve depresyon gelisimi {izerine olan etkilerinin arastirilmasi amaglandi.

Gereg ve Yontemler: Calismaya, Ocak 2015-Agustos 2016 tarihleri arasinda tiip bebek merkezine ve kadin dogum poliklinigine basvurmus olan siras ile
67 infertil ve 61 fertil kadin olmak iizere toplam 128 kisi dahil edildi. Infertil grubu primer veya sekonder infertilitesi olup infertilite tedavisi planlanan veya
baslanan kadmlar olusturdu. Kontrol grubunu ise birden fazla sayida ¢ocugu olan fertil kadinlar olusturdu. Her iki gruba Beck Anksiyete Olgegi (BAO),
Beck Depresyon Olgegi (BDO), Eysenck Kisilik Anketi (EKA) ve Cift Uyum Olgegi (CUO) uygulandi.

Bulgular: Infertil ve fertil gruplar arasinda yas gruplarimin dagilimi agisindan anlamli bir fark tespit edilmedi. Bununla birlikte BAO, BDO ve CUO toplam
ortalama puanlari infertil grupta anlamli olarak daha yiiksek tespit edildi. Kisilik ve ¢ift uyum 6lgeklerinde ndrotizm, yalan, ¢ift doyumu, ¢ift uyumu ve sevgi
alt 6lgekleri ortalama puanlari infertil grupta anlamli olarak daha yiiksek bulunurken; disa-doniikliik, psikotizm ve ciftlerin baglilig: alt 6lgekleri ortalama
puanlar1 agisindan iki grup arasinda anlamli bir fark izlenmedi. Korelasyon analizinde norotizm ile anksiyete ve depresyon arasinda pozitif yonde; disa-do-
niikliik ile anksiyete ve depresyon arasinda negatif yonde zayif bir iligki bulundu.

Sonug: Bu ¢alismaya gore infertil kadinlarda nérotizm kisilik 6zelligine sahip olanlarin anksiyete ve depresyon gelisimine daha yatkin olabilecegi diisiini-
lebilir.

Anahtar kelimeler: Anksiyete, Cift uyumu, Depresyon, infertilite, Kisilik

Abstract
Objective: In this study, it was aimed to investigate the effects of personality traits of infertile women on the development of anxiety and depression.

Materials and Methods: A total of 128 individuals (67 infertile and 61 fertile women), who applied to the in vitro fertilization (IVF) center and the obstet-
rics clinic between January 2015 and August 2016, were included in the study. The infertile group consisted of women with primary or secondary infertility
who were planned or started infertility treatment. The control group consisted of fertile women with more than one child. Beck Anxiety Inventory (BAI),
Beck Depression Inventory (BDI), Eysenck Personality Questionnaire (EPQ), and Dyadic Adjustment Scale (DAS) were administered to both groups.

Results: There was no significant difference between the infertile and fertile groups regarding the distribution of age groups. However, the infertile group
had significantly higher total mean scores of the BAI, BDI, and DAS than the fertile group. The mean scores of neuroticism, lie, dyadic satisfaction and
consensus, and affectional expression was found significantly higher in the infertile group. There was no significant difference between the two groups in
terms of the mean scores of extraversion, psychoticism, and dyadic cohesion subscales. According to the correlation analysis, there was a positive correlation
between neuroticism and anxiety or depression. However, a weak negative correlation was found between extraversion and anxiety or depression.

Conclusion: According to this study, infertile women with neuroticism personality traits may be more prone to the evolution of anxiety and depression.
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GIRIS

Infertilite, diizenli cinsel hayati olmasina ve her-
hangi bir korunma yontemi kullanmamasina ragmen
giftlerin bir yildan fazla siiredir ¢ocuk sahibi olama-
mast durumu olarak tanimlanmaktadir. Infertilite bek-
lenilmeyen, bazen ag¢iklanamayan, agir1 stres yaratan,
uyum mekanizmalarini zorlayan, tani/tedavi islemleri
nedeniyle ekonomik olarak pahali, zor ve karmasik bir
tablodur (1-4). Ekonomik, fiziksel ve sosyal yonden s1-
kintilara neden olan infertilite bireyleri duygusal olarak
da olumsuz etkilemekte ve 6nemli psikolojik sorunla-
ra neden olmaktadir (5,6). Ayrica yapilan ¢alismalarda
infertilitede yasanan psikolojik sorunlarin, uygulanan
tedavinin basarisini diisiirdiigii ve tedavinin yarida bi-
rakilmasina neden oldugu belirtilmektedir (5,7-9).

Cogu topluluklarda sosyal, dini ve kiiltiirel etkenler-
den dolay1 kadinlarin infertiliteden daha ¢ok etkilendi-
gi bilinmektedir. Dogurganlik toplumda kadina bigilen
bir cinsiyet roliidiir. Bununla birlikte bir¢ok toplumda
giftler cocuk sahibi olana kadar tam evli sayllmamakta-
dir ve bu nedenle bosanmalar daha kolay olabilmekte-
dir, hatta bu durum kimi iilkelerde ikinci bir es arayisi-
na sebep olabilmektedir (2,3,10).

Literatiirde az sayida ¢alisma olmakla birlikte, infer-
til kadinlarda ruhsal durumun fertil gruba gére daha
az stabil oldugu ve bu durumun Kkisilik 6zellikleriyle
baglantili olabilecegi iddia edilmistir. Bununla birlikte
bazi raporlarda ciddi kisilik patolojilerinin infertilite
tedavisinin sonlandirilmasina sebep olabileceginden
de bahsedilmektedir (11). Bu nedenle gelismis tilkeler-
de pahali ve uzun bir siire¢ olan infertilite tedavisine
baslamadan 6nce ayrintili psikolojik degerlendirmenin
yapilmasi da giindeme gelmistir (12).

Bu ¢alismada infertilitesi olan kadinlarda Kkisilik
ozelliklerinin anksiyete ve depresyon gelisimi {izerine
olan etkilerinin arastirilmasi amaglandi.

GEREC VE YONTEMLER

Bu ¢alismaya, Ocak 2015-Agustos 2016 tarihleri ara-
sinda hastanemizin tiip bebek merkezine ve kadin do-
gum poliklinigine bagvuran 18-45 yas aras1 67 infertil
(vaka grubu) ve 61 fertil (kontrol grubu) kadin olmak
lizere toplam 128 kisi dahil edildi. Sekiz infertil kadin
ise verileri eksik oldugu i¢in ¢alismaya alinmadi. Calis-
ma i¢in Kahramanmaras Siit¢ti Imam Universitesi Tip
Fakiiltesi Etik Kurulu'ndan “16/11/2015 tarih, 2015/15
oturum, 10 sayil1” karar ile onay izni alind1. Tiim hasta-
lardan calisma 6ncesi imzali onam alindi.

Calismaya alinma kriterleri

1. Infertil Grup I¢in:
o Gonilld, istekli ve evli olma.
 Primer veya sekonder infertilite tanis1 alma.
o Cinsel olarak aktif yasta olma (18-45 yil).

o Cocuk sahibi olma istegi ile tedavi arayiginda
olma.

« Hipertansiyon, diyabet, koroner arter hastali-
g1 ve kanser gibi herhangi bir hastalik 6ykiisii
olmamast.

o DPsikiyatrik bir 6ykii olmamasi.
2. Fertil Grup I¢in:
o GOnilly, istekli ve evli olma.
 Birden fazla sayida ¢ocuga sahip olma.
« Herhangi bir hastalik 6ykiisii olmamasi.

o Psikiyatrik bir 6ykii olmamasi.

Olcekler

Calismaya alinan vaka ve kontrol grubundaki katili-
cimalarin tamamu ile yiiz yiize goriisiildi. Iki gruba da
Beck Anksiyete Olgegi (BAO), Beck Depresyon Olcegi
(BDO), Eysenck Kisilik Anketi (EKA) ve Cift Uyum
Olgegi (CUO) ayni psikiyatri uzmani tarafindan tek
tek uyguland: (13-16). Daha sonra her iki grubun bu
olgeklerden elde edilen toplam ortalama puanlar: kar-
silastirildi. Ayrica infertil ve kontrol gruplarinda yas
degiskeni ii¢ alt gruba [(18-25 yil), (26-35 y1l) ve (36-45
yi)] ayrilarak yas gruplarinin olas etkileri de degerlen-
dirildi.

istatistik Analiz

Bu caligmada istatistiksel analizler IBM SPSS (Sta-
tiscal Package for the Social Science) Statistics 26.0
programu ile yapilmigtir. Istatistiksel analizlerde kate-
gorik degiskenler i¢in Ki-Kare (X?); stirekli degiskenler
icin Kruskal-Wallis ve Mann-Whitney U; korelasyon
i¢in Spearman’s rho testleri kullanildi. Tiim bu testlerde
anlamlilik diizeyi olarak p<0.05 degeri kabul edildi.

BULGULAR

Calismamiza 67’si infertil, 61’1 kontrol olmak tizere
toplam 128 kisi dahil edildi. Infertil gruptaki kadinlarin
bityiik ¢ogunlugunun (%82.1) infertilite sebebi primer
infertilite olarak tespit edildi. Infertil ve kontrol grupla-
rinda yas dagilimi agisindan anlamli bir fark bulunma-
d1 (p=0.507) (Grafik 1).
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Grafik 1. Infertil ve fertil kadinlarin yas dagilimlar
Infertilite grubunda hastalarin %36.4’ii hafif (n=16), TARTISMA

%38.6’s1 orta (n=17), %25’i siddetli (n=11) anksiyete-
ye; kontrol grubunda ise %95’ hafif (n=19), %51 orta
(n=1) anksiyeteye sahipti. Infertilite grubunda hastala-
rin %38’1 hafif (n=19), %52i orta (n=26), %10’u sid-
detli (n=5) depresyona; kontrol grubunda ise %75’i ha-
fif (n=9), %25’ orta (n=3) depresyona sahipti. Bununla
birlikte kontrol grubunda siddetli anksiyetesi veya dep-
resyonu olan herhangi bir birey yoktu.

Infertil grubun BAO ortalama puani 14.24+10.84,
kontrol grubunun ortalama puani 6.13+4.32 olarak
bulundu (p<0.001). Infertil grubun BDO ortalama
puani 15.51+8.46, kontrol grubunun ortalama puani
6.59+4.85 olarak bulundu (p<0.001). Infertil grubun
EKA nérotizm (N) ve yalan (Y) alt 6l¢egi ortalama puani
kontrol grubundan anlamli olarak daha yiiksek bulun-
du (p<0.05). Her iki grup arasinda EKA disa doniiklitk
(DD) ve psikotizm (P) alt olgekleri ortalama puanlar
agisindan anlamli bir fark bulunmadi (p>0.05). Infer-
til grubun CUO cift doyumu (CD), ¢ift uyumu (CU)
ve sevgi gosterme (SG) alt 6lgekleri ortalama puanlar:
ile CUO toplam (T) ortalama puani kontrol grubundan
anlamli olarak daha ytiksek bulundu (p<0.05). Her iki
grup arasinda GUO ciftlerin bagliligi (CB) alt 6l¢egi or-
talama puanlar1 agisindan anlamli bir fark bulunmadi
(p=0.220). Her iki grubun BAO, BDO, EKA ve CUO
ortalama puanlar1 Tablo 1de karsilagtirildi.

Infertilite grubunda BAO, BDO ve EKA ortalama
puanlar: arasindaki korelasyon Tablo 2'de 6zetlendi.

Aragstirmalara gore diinyada evli giftlerin %10-15,
Tiirkiyede ise yaklasik %10-20’i bir y1l icerisinde gebe
kalamamaktadir (2,17). Son yillarda teknolojideki ye-
niliklerle beraber infertilite tanis: koyma ve tedavi etme
ihtimali giderek artmakla birlikte hastalarin ruhsal du-
rumu ikinci plana atilmistir (5).

Her ne kadar infertilite sadece yas ile ilgili bir du-
rum olmasa da yas ve infertilite arasindaki iligki be-
lirgindir. Ornegin Amerika birlegik Devletlerindeki
(ABD) evli kadinlar arasinda infertilite, 15-29 yas
arast kadinlarda yaklasik olarak %11, 30-34 yas ara-
s1 kadinlarda %17, 35-39 yas arasi kadinlarda %23 ve
40- 44 yas aras1 kadinlarda %27 siklikta goriilmekte-
dir (5). Caligmamiza katilan infertil kisilerin %32.8’i
(n=22) 18-25 yas; %50.7’si (n=34) 26-35 yas; %16.47i
(n=11) 36-25 yas araligindaydi. Kontrol grubundaki
kisilerin %31.1’i (n=19) 18-25 yas; %44.3’1 (n=27) 26-
35 yas; %24.6’s1 (n=15) 36-45 yas araligindaydi. Yas
gruplarina gore bakildiginda Beck Anksiyete Olcegi,
Beck Depresyon Olgegi, Eysenck Kisilik Anketi ve Cift
Uyum Olgeginde gruplar arasinda istatiksel olarak an-
lamli bir fark saptanmadi (p>0.05). Yasin ilerlemesi ile
birlikte umutlarin azalmasinin, depresyon ve anksiye-
te bulgularinda artisa yol agabilecegi diistiniilse de za-
manla kisilerin mevcut durumu kabullenmesi ve sii-
rece uyum gostermesi sonucu bu semptomlarin erken
donemlere gore daha diisiik seviyelerde gozlenmesi de
beklenebilir.
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Tablo 1. infertilite ve kontrol gruplarinin Beck anksiyete dlcegi, Beck depresyon dlcegi, Eysenck kisilik anketi

ve ¢ift uyum o6lcegi ortalama puanlarimin karsilastirilmasi.

Infertilite (n:67) Kontrol (n:61) P degeri (*)
BAO 14.24+10.84 6.13+4.32 <0.001
BDO 15.51+8.46 6.59+4.85 <0.001
EKA (N) 3.61+1.93 2.49+1.80 <0.001
EKA (DD) 3.42+1.98 3.30£1.93 0.689
EKA (P) 1.07£1.05 1.34+1.06 0.109
EKA (Y) 5.07+1.13 4.20+£1.90 0.020
CUO (CD) 39.90+6.89 34.28+8.52 <0.001
CUO (CB) 13.67+4.30 12.59+4.53 0.220
GUO (GU) 52.10+9.42 47.02+11.36 0.006
CUO (SG) 9.79+1.88 8.23+2.44 <0.001
CUO (T) 115.61+18.13 102.44+23.60 <0.001

BAO= Beck anksiyete olcegi, BDO= Beck depresyon 6lgegi, EKA= Eysenck kisilik anketi, N= Norotizm, DD= Disa doniikliik, P= Psikotizm,
Y= Yalan, CUO= Cift uyum 6lgegi, CD= Cift doyumu, CB= Ciftlerin bagliligi, CU= Cift uyumu, SG= Sevgi gosterme, T= Toplam puan

*Mann-Whitney U Testi

Tablo 2. infertilite grubunda Beck anksiyete 6lcegi, Beck depresyon dlcegi ve Eysenck kisilik anketi ortalama

puanlari arasindaki korelasyon.

Infertilite P degeri
BAO-Norotizm r=+0.332 0.006
BAQO-Disa déniiklitk r=-0.461 <0.001
BAO-Psikotizm r=-0.254 0.038
BDO-Nbrotizm r=+0.325 0.007
BDO-Disa déniikliik r=-0.368 0.002
BDO-Psikotizm r=+0.202 0.102

BAO= Beck anksiyete 6lgegi, BDO= Beck depresyon dlegi EKA= Eysenck kisilik anketi, r= korelasyon katsayist

Cogu caligmada infertil hastalar arasinda anksiyete
ve depresyon en sik goriilen psikiyatrik tablolar olarak
bildirilmektedir (11,18). Bu ¢alismamizda infertil grup-
ta anksiyetesi ve depresyonu olan sirasi ile 44 ve 50 ka-
din tespit edildi. Anksiyetesi ve depresyonu olanlarin
gogunlugu, sirasi ile yaklasik %39’u ve %52’si, orta sid-
detli semptomlara sahipti. Ikili karsilastirmada infertil
grubun BAO ve BDO ortalama puanlar1 kontrol gru-
bundan anlaml: olarak daha yiiksek saptandi.

Onceki calismalarda infertil kadinlarin anksiye-
te diizeyleri fertil kadinlardan, eglerinden ve infertil
erkeklerden daha yiiksek bulunmustur (2,19). Ank-
siyete diizeyi de infertilitenin ilk yillarinda, infertilite
tanisinin ve/veya tedavisinin bagarisiz olmasi halinde,
infertilitenin uzun siirmesi durumunda belirgin hale
gelmektedir (20). Infertilite, cogu klinisyen tarafindan
bir yasam krizi olarak degerlendirmekte olup diizeltil-
medigi zaman depresyon ve yas gibi olumsuz tablolara
yol agabilmektedir (21).

Infertilite ile birlikte 6zellikle kadinlarda depres-
yon sik olarak gozlemlenen bir patolojik durumdur
(2). Ozellikle gelismekte olan iilkelerde ve bazi ice ka-
panik toplumlarda infertilite nedeniyle ciftler toplum
baskisina daha fazla maruz kalmakta, kendilerini de-
gersiz gormekte ve bulunduklar: ¢cevreden izole olarak
depresyona yatkin bir hale gelmektedirler (2,20,22).
Dahast infertilite ve tedavi siiresinin uzamasi ciftlerin
depresyonunu daha da kétiilestirebilir (2,23). Son za-
manlarda infertilite tedavisindeki olumlu gelismelerin
yaninda tedavide siklikla kullanilan hormonal ilaglarin
da depresyona sebep olabilecegi veya var olan depres-
yonu kotiilestirebilecegi bircok ¢aligmada gosterilmis-
tir. Bu sebeplerden dolay: infertiliteyle basarili bir se-
kilde miicadele edebilmek i¢in depresyon gibi patolojik
stireglerin onlenmesi ve/veya kontrol altina alinmasi
Onerilmektedir (24).

Calismamizda infertil grubun ¢ift doyumu, ¢ift uyu-
mu, sevgi gosterme ve ¢ift uyumu toplam puani kontrol
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grubundan anlamli olarak daha yiiksek saptandi. Cift-
lerin baglilig1 puan ortalamasi infertillerde daha yiiksek
olmasina ragmen kontrol grubu ile arasinda anlamli bir
fark saptanmadi.

Bugiine kadar yayinlanan infertilite ve giftler arasin-
daki uyumu arastiran ¢aligmalarin sonuglarinin birbi-
rinden farkli oldugu goriilmektedir. Baz1 ¢alismalarda
infertilitenin ciftler arasindaki ¢atigmayi arttirdig: ve
cinsel isteksizlige neden oldugu bildirilirken; bazila-
rinda tam tersine ciftlerin evlilik iligkilerinin daha iyi
oldugu, infertilenin ciftleri birbirine yakinlastirdig: ve
evlilik bagini giiglendirdigi belirtilmektedir (25). Bagka
bir arastirmada ise infertil kadinlarin ¢ift uyumu pu-
anlarinin fertil kadinlardan anlamli olarak daha yiiksek
oldugu saptanmustir (26). Bizim ¢aliymamizda infertil
grupta ¢ift uyumunun daha iyi oldugu bulundu. Bu du-
rum infertil bireylerde paylasilan stresin, yasin ve hayal
kirikliklarinin ciftler arasindaki uyumu arttirmasindan
kaynaklanabilir. Bunun disinda infertil bireylerin yakin
cevrelerinde ¢ocuklu ciftlerin fazlaca olmasi, gevreyle
ortak nokta ve ilgi alanlarinin bulunamamas: esleri bir-

birine daha ¢ok yakinlastirabilir.

Caliymamizda infertil grupta nérotizm ve yalan
ortalama puanlar1 anlaml olarak kontrol grubundan
daha yiiksek saptanirken; disa-doniikliik ve psikotizm
agisindan gruplar arasinda anlaml bir fark izlenme-
di. Korelasyon analizinde infertil kadinlarin nérotizm
puani arttik¢a anksiyete ve depresyon puanlarinin ar-
t1gy; ¢ift uyumu puanlarinin ise azaldig: tespit edildi.
Bununla birlikte infertil grupta digsa-dontikliik puani
arttik¢a kisilerin anksiyete ve depresyon puanlarinin
azaldig1 goriildii. Ilging olarak infertil grupta psikotizm
puani arttik¢a kisilerin anksiyete puanlarinin arttigy;
depresif puanlarinin ise etkilenmedigi izlendi.

Bir¢ok ¢alismada infertil ciftlerde cesitli psikiyatrik
tablolara neden olabilen veya bu tablolarin ortaya ¢iki-
sin1 Onleyen etkenler siklikla aragtirilmistir. Bu etken-
lerden bazilar1 infertil ¢iftleri olumlu yonde etkilerken;
basa ¢ikma mekanizmalarindaki basarisizliklar ciftleri
olumsuz yonde etkilemektedirler. Bu etkenleri basinda
ise ciftlerin kisilik 6zellikleri bulunmaktadir (2,3). Kisi-
lik 6zellikleri ile iliskili caliymalarda birbirinden farkl
sonuglar ¢iksa da ¢ogunda infertil ve kontrol gruplari
arasinda klinik olarak anlamli bir fark tespit edilme-
mistir. Bazi calismalarda ise infertil kadin ve erkeklerin
nevrotik oldugu; kadin ve erkegin psikolojik ve kisilik
ozelliklerinin 6zellikle tiip bebek tedavisi 6ncesi 6nemli
oldugu bildirilmistir (27). Bizim ¢alismamizda da in-
fertil kadinlarin kontrollere gore daha nevrotik oldu-
gu izlendi. Bu nevrotik tablo infertil kadinlarda mental

durumun fertil gruba gore daha az stabil olmasina ne-
den olabilmektedir. Bu nedenle baz1 gelismis iilkelerde
infertilite tedavisinden 6nce ayrintili psikolojik hikaye
alinmasi 6nerilmektedir. Bunun amaci tedavi siirecinde
olusabilecek problemleri 6ngdrmek ve 6nceden hazir-
likli olmaktir. Bununla birlikte ciddi kisilik patolojisi
olan kisilerin tedaviye uyumu kotii oldugu igin, bu kisi-
lerin uzun ve maliyetli olan bu siirece dahil edilmemesi
Onerilmektedir (12).

Calismamizin bazi kisitliliklar: bulunmaktadir. Ca-
lisgmanin ilk kisitlilig1 6rneklem biyiikligiiniin gorece
dar olmasidir. Tkinci olarak ¢alismaya alinan hastalarin
yas gruplariin dagiliminin farkli olmasi yasin infer-
tilite tizerine olan etkisini degerlendirmede bir sorun
teskil edebilir. Ciinkii ¢aligmaya aldigimiz hastalar
daha ¢ok geng-orta yas grubunda bulunmaktadir. Li-
teratiirde ise infertillerin gogu ileri yas grubundadir.
Calismanin bir bagka kisithilig1 ¢caligmaya sadece infer-
til kadinlarin dahil edilmesidir. Boylece erkek kaynakli
faktorlerin infertilite izerine olan etkisi bu ¢caligmada
g6z ard1 edilmis olabilir.

SONUC

Bu ¢aligmada infertil kadinlarin kisilik ozellikleri
ile anksiyete ve depresyon arasinda bir iligkinin oldugu
tespit edildi. Bu sonuglara gore infertilitesi olan kadin-
larda nevrotizm ile anksiyete ve depresyon arasinda po-
zitif yonde bir iliskinin oldugu; bu durumun da hastala-
rin tedavi siirecini zorlagtirabilecegi ve hatta tedavinin
birakilmasina neden olabilecegi var sayilabilir. Bunun
yaninda bu hastalarda disa-doniik ve ¢ift uyum puan-
larinin yiiksek olmasinin anksiyete ve depresyon geli-
simine kars1 onleyici olabilecegi diistiniilebilir. Sonug
olarak infertil bireylerde kisilik 6zelliklerinin bilinmesi
hem tedavi siirecinde olusacak problemlerin 6ngoriil-
mesi hem de basa ¢tkma mekanizmalariyla ilgili olarak
6nemli ipuglari verebilir.
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Cikar Catismasi: Yazarlarin bu ¢alisma ile ilgili her-
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