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راهكارهاي مقابله با آنهامشكلات عاطفي و رواني ناشي از ناباروري و

.M.Sc. (2 (فريده خلج آبادي فراهاني، 1).M.D (محمدرضا محمدي

گروه روانپزشكي، دانشگاه علوم پزشكي و خدمات بهداشتي، درماني تهران، رئيس مركز ملي تحقيقات علوم پزشكي كشور، دانشيار، -1

.رانتهران، اي

.مربي، گروه روانپزشكي، دانشگاه علوم پزشكي و خدمات بهداشتي، درماني ايران، تهران، ايران-2

ناباروري بر مردان و زنان سنين باروري تاثير ميگذارد و افراد مبـتلا را در معـرض مشـكلات عـاطفي و روانـي                 
جمعيت و توسعه كه در قاهره ، ناباروري به عنـوان            كنفرانس جهاني    1994سال   به همين دليل در    .زيادي قرار ميدهد  

نيـز  (WHO)سازمان بهداشـت جهـاني   . سازدكه آسيب جدي بر پيكره بهداشت باروري وارد مي      مطرح شد   عاملي  
هـدف از ايـن مقالـه، بررسـي مشـكلات           . در نظر گرفته اسـت    ناباروري را به عنوان يك مشكل مهم بهداشت باروري          

در ايـن مطالعـه بـه    . باشـد  ناباروري و راهكارهاي مقابله با آنهـا در زوجهـاي نابـارور مـي       عاطفي و رواني ناشي از    
،  اعتماد به نفس،فعاليت جنسياز جمله گيرد، هايي ازعملكرد زوجين يا اشخاص كه تحت تاثير ناباروري قرار مي          جنبه

احسـاس  , شـدن بـاردار    مـورد    وسـواس در  , مواجهه بـا درمانهـاي پرزحمـت      , شدناحساس تنهائي و طرد   , ارتباطات
طـرف  از. پـردازد  مـي  احساس درهم شكستن  گيجي، عصبانيت، از پا در آمدن و      خستگي،  افسردگي، ناتواني، نااميدي،    

 اين مشـكلات ممكـن      در صورتيكه ناباروري باشند،   براي  يتوانند دليل مهم   مشكلات رواني و عاطفي، بندرت مي      ديگر
درمـان نابـاروري   بخشـي از  لذا توجه بـه نيازهـاي روحـي زوجهـاي نابـارور           . داست از اثرات جدي ناباروري باشن     

تحـت تـاثير قـرار    كند رابطه زوجـين  مي زماني كه هر يك از زوجين نياز به درك و حمايت ديگري پيدا           زيرا. باشدمي
روابـط بـين   استرس، نااميدي و احساس شرم از ناباروري ميتواند براي سلامت روحي زوجـين و همچنـين    . گيردمي

 مقابلـه بـا   هـاي به هر حال با تجزيه و تحليل انگيزه بچه دارشـدن ميتـوان بـه راهكار       . زوجين دردناك و مخرب باشد    
ناباروري مثل ديگر جنبه هاي زندگي، صرفاً يك واقعـه اسـت كـه نبايـد بـا      .مشكلات رواني ناشي از ناباروري رسيد    

بسـياري از  . كننـد برند و بـدين ترتيـب بـا آن هويـت پيـدا مـي       رنج مي اما بسياري از افراد از آن     .ناراحتي توأم باشد  
از . دار شـدن مـي باشـد   وابسته به توانايي بچه   به ميزان زيادي    مفاهيم اساسي هويت شخصي و راه معرفي خودمان         

 يـك   دار شدن، تحقـق حـداكثر و حـداعلي        بچه. نظر رواني، داشتن فرزند يك گذر تشريفاتي به زندگي بزرگسالي است          
در .  بخش اساسي از هويت جنسي، استحكام يك زوج، هـدف اصـلي ازدواج، خميـره و قالـب يـك خـانواده اسـت           ،زن

من هستم چرا كه توانايي باروري و هـر چيـزي كـه بـه آن     :شده از استنباط فوق، عبارتست ازنهايت نتيجه استخراج    
ويت بين آنچه كه ما هسـتيم و توانـايي بـاروري خـود را     اگر بتوانيم اين ارتباط را بشكنيم و ه   . دلالت مي كند را دارم    

بينيم، صرفاً به صورت يك واقعـه و مسـتقل از ارزش            جدا سازيم، ناباروري را با ديدگاهي جدا از آنچه كه اكنون مي           
بـا نابـاروري، رهـا      مـرتبط   هـاي به اين ترتيب خـود را از رنـج و نـاراحتي           . خودمان به عنوان يك انسان خواهيم ديد      

.اهيم ساختخو
.اي و راهكارهاي مقابلهباروري،رواني-ناباروري، مشكلات عاطفي:گل واژگان

، تهـران،  26دكتر محمدرضا محمدي، مركز ملي تحقيقات علوم پزشكي كشور، خيابان مطهري، خيابان كوه نور، كوچـه يكـم، پـلاك              : آدرس مكاتبه 

.ايران

org.mohammadi@nrcms: پست الكترونيك
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مقدمه
ــاروري يكــي از مشــكلات فــردي و اجتمــاعي اســت كــه صــرف    ناب

توانـد باعـث از هـم    هاي گزافي را جهت درمان طلب كرده و مي        هزينه

از نظر باليني  نابارور     يك زوج زماني  . گسيختگي ثبات خانواده گردد   

شوند كه طي يـك سـال مقاربـت بـدون پيشـگيري، بـاروري          تلقي مي 

.حاصل نگردد

ر مـردان و زنـان در سـنين        ددار شـدن    ناتواني در بچـه   ناباروري يا   

هــاي گــذارد و افــراد مبــتلا را در معــرض فشــاربــاروري تــاثير مــي

بـه همـين دليـل در كنفـرانس جهـاني           . دهدخانوادگي زيادي قرار مي   

 در قــاهره برگــزار 1994كــه در ســال 1(ICPD)جمعيــت و توســعه

 جـدي بـر پيكـره      آسـيب جهـت   ناباروري به عنوان عـاملي      از  گرديد،  

و مقــرر گرديــد همــه كشــورها، ،افــراد يــاد شــدبهداشــت بــاروري 

هاي بهداشـت بـاروري و تنظـيم خـانواده          ناباروري را نيز در برنامه    

).1-2(خود بگنجانند

. برنـد  ميليـون زوج در سراسـر دنيـا از نابـاروري رنـج مـي        5حدود  

ايش  درصـد افـز    50ميزان بروز ناباروري در دو دهه گذشته، حدود         

 زوج، يـك  6يافته است، به طوري كه امروزه در سراسر جهان از هر            

 درصد مشكلات   35. شدبا دچار ناباروري مي    در سنين باروري   زوج

20 درصـد بـه مـردان،          35،  ناباروري به طور اختصاصي  به زنـان       

 درصد باقيمانـده بـه      10درصد به صورت مشترك بين زن و مرد و          

).3-4(باشدعلل ناشناخته مربوط مي

شيوع ناباروري در مناطق مختلف بر اساس مطالعات انجـام شـده از    

 عمـل آمـده در   در يك بررسي به). 5-6( درصد متفاوت است   18-10

 ميليون نفـر  5/4مريكا، ميزان مبتلايان به ناباروري از      آايالات متحده   

 افزايش يافتـه اسـت     1995 ميليون نفر در سال      2/6 به   1982در سال   

6/3مريكـا از  آ سـاله  20-40هـاي   درصد ناباروري در بين خانم    ). 3(

 افـزايش يافتـه     1982 درصد در سـال      5/10 به   1965درصد در سال    

 ساله و از هـر  35-39 زوج 5 ساله، از هر     30-34 زوج   7از هر   . است

در ). 7(باشـد مريكـايي، يـك زوج نابـارور مـي        آ ساله   40-45 زوج   4

 سـاله  20-30 زن تهرانـي  1992 روي  بر1376اي كه در سال    مطالعه

 درصـد زنـان در سـال اول         1/78انجـام گرفـت،     ساكن شـهر تهـران      

 درصد برآورد شد    9/21ازدواج باردار شده و ميزان ناباروري خام،        

عمـل   در شهر اصـفهان بـه      1375در بررسي ديگري كه در سال       ). 8(

ه درصـد بـرآورد شـد   1/15آمد، شيوع ناباروري اوليه در اين شـهر    

).2 (است

 و قبول شكست    بودهزاي مهم در زندگي     ناباروري يك عامل استرس   

هـا بـا يـك دوره درمانهـاي     بسياري از زوج. باشدباروري مشكل مي  

بـدون پيشـرفت مواجـه      بـا رونـد درمـان       تكرار شـونده و دردنـاك،       

1- International Conference on Population and Development

 احسـاس ضـعف در مقابـل         در زوج نابـارور    گردنـد و در نهايـت     مي

).9(شودرسيدن به هدف پديدار مي

سازمان بهداشت جهـاني، نابـاروري را بـه عنـوان يـك مشـكل مهـم                 

 نابـاروري گرچـه يـك بيمـاري     .بهداشت باروري مطرح كـرده اسـت      

نابـاروري  . نيست ولي مي تواند باعث اخـتلالات مهـم عـاطفي گـردد            

ايـن  . گـذارد عوارض و عواقب روانـي و اجتمـاعي متعـددي بجـا مـي             

، به شكلي كـه آنـان شايسـتگي،         هدركمشكل با هويت زوجين مداخله      

.دهندسؤال قرار ميزير كفايت و توانائي خود را 

 كـه تحـت تـاثير نابـاروري         يهايي ازعملكرد زوجين يا اشخاص    جنبه

:گيرند، عبارتند ازقرار مي

در نتيجـه كنتـرل درجـه حـرارت و          ممكـن اسـت     : 2فعاليت جنسي -1

جنسـي  مصرف هورمون، علاقـه، محبـت و خشـنودي از فعاليـت             

 شكسـت،  تـرس، بنابراين فعاليت جنسـي بـا احسـاس      . كاهش يابد 

شـود و يـا حالـت اجبـار پيـدا          ناكفايتي و از دست رفتن همراه مي      

،عدم رسـيدن بـه   كند كه سرانجام منجر به كاهش ميـل جنسـي     مي

 يا سـاير اخـتلالات جنسـي و حتـي خسـتگي در              3اوج لذت جنسي  

.گرددروابط جنسي مي

زوج متوجــه مشــكل نابــاروري خــود مانيكــه ز: اعتمــاد بــه نفــس-2

بينـي، افسـردگي و نقـص       شـوند، احسـاس كمبـود يـا خـودكم         مي

ايـن احسـاس بـه احتمـال زيـاد بـر          . كنـد فيزيكي در آنها رشد مي    

.گذاردروابط زناشوئي تأثير مي

احساس گناه،  مواجه بودن با    هاي نابارور به علت     زوج: 4ارتباطات-3

اميدي، ممكن است تمايل كمتـري بـه        عصبانيت، ناراحتي، رنج و نا    

بـا يكـديگر    خـود   در ميان گذاشتن و مشورت افكار و احساسـات          

همچنين احتمال دارد نسبت به گذشته كمتر احساس    . داشته باشند 

 به همديگر را داشته باشند و حس تنهائي، عـدم حمايـت و     ينزديك

.شودعدم فهم متقابل در آنها القاء

درصـد زوج هـايي كـه       15 حـدود    :ي و طـرد شـدن     ياحساس تنهـا  -4

كنند، احساس تنهايي و طـرد شـدن        مشكل ناباروري را تجربه مي    

در نتيجه آنهايي كه مشكلاتشـان را بـا ديگـران در ميـان           . كنندمي

 ناآگـاه   ،تجربيـات يكسـان   با  ها  گذارند و از شرايط ساير زوج     نمي

هـاي ديگـر بـا مشـكلات مشـابه          د، از حمايت و درك زوج     شنابمي

.مانندم ميمحرو

مداوم درجه حرارت،   كنترل  نياز به :اي پرزحمت انهمواجهه با درم  -5

آزمايشهاي مختلف، مصرف داروهاي متنوع بـه خصـوص         انجام  

2- Sexuality
3- Orgasm
1- Communication
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پيمـودن  حتـي بـا وجود    ( وقت ملاقاتهـاي متعـدد        و از نوع تزريقي  

).هاي طولانيمسافت

انتظـار از يـك سـيكل بـه سـيكل        : شـدن باردار  وسواس در مورد    -6

هر بار پـس از شـروع سـيكل بعـدي افسـردگي و              زوج  در  بعدي،  

.آوردبوجود ميءخلا

گيجـي، عصـبانيت،     خستگي،   احساس افسردگي، ناتواني، نااميدي،   -7

).3-4(از پا درآمدن و درهم شكستن

ــل ــارور زوج1بســياري از رفتارهــاي نامناســب تطبيقــي عل هــاي ناب

پزشـكان  هاي مدون بـراي     همچنين دستورالعمل . شناخته شده نيست  

و پرستاران جهت كمك به زوج نابارور و تسـهيل در تصـميم گيـري        

البتـه شـايان ذكـر اسـت كـه بسـياري از             . باشـد  بسيار اندك مي   آنها

كننـد ميفوق عمل مشكلات  به عنوان سدي بالقوه در حل    نيزخرافات  

)9.(

 بنـدرت   در كوتـاه مـدت  از سوي ديگر خود مشكلات رواني و عاطفي 

توانند  ناباروري باشند، گرچه اين مشكلات مي      ايجادممكن است دليل    

گـاهي اوقـات احتمـال دارد    . از جمله پيامدهاي جدي ناباروري باشند     

 مـرد يـا   ها درمشكلات رواني و عاطفي در نتيجه تغيير سطح هورمون   

كه حالـت  توليد مثل باشد  زن و در نهايت اثر نامطلوب آن بر سيستم          

،2كلات جنسي مردان ماننـد نعـوض       مش ناشي از يا  ) 10(نادري است   

 اثـرات   دارايتوانـد مـي  كـه    انزال زودرس و ناتواني در انـزال باشـد        

 افرادي كه سـالها در زنـدان        لاًمث). 11(داشنمنفي بر عملكرد جنسي ب    

رنج ببرند  با علل روانشناختي    برند، ممكن است از ناباروري      بسر مي 

بـا علـل    ناباروري  ولي چنانچه مقاربت جنسي داشته باشند مشكلات        

 از مشـكلات  يدوركـاهش و  . در آنها رفع خواهـد شـد    شناختي  روان

بلكـه  دهـد،  مـي ندار شـدن   شانس بچه،زوج به رواني فقط براي مدتي  

دفعـات   به    را قاربت جنسي خود  م كه زوج    گرددميتغييراتي  منجر به   

.دندهافزايش مي

گيرند كودكي موارد زوج نابارور در نهايت تصميم مي    از  در بسياري   

 و 3 قبول كنند و خـود بلافاصـله پـس از تطـابق           خواندگي را به فرزند  

چيـزي  مسـئله   ايـن   . شـوند عادت كردن به فرزند خوانده بـارور مـي        

.گذاردرواني خاص كه بر باروري اثر ميعامل نيست جز تغيير در 

 درمان فيزيكـي نابـاروري بـه طـور صـرف             اغلب بايد تاكيد نمود كه   

توجه به نيازهاي روحي زوجهاي نابارور، يك بخش        . دباشكافي نمي 

تواند رابطـه   زيرا مي . باشد درمان ناباروري مي   ضروري در موفقيت  

كـه يزمان به خصوص    دهد،تحت تاثير قرار    در طول درمان را   زوجين  

 استرس، .كندهر يك از زوجين نياز به درك و حمايت ديگري پيدا مي           

2- Coping
3- Erection
4- Adaptation

تواند براي سـلامت روحـي       مي نااميدي و احساس شرم از ناباروري     

).12(زوجين و همچنين روابط بين آنها دردناك و مخرب باشد

ه راهكارهــاي مقابلــه بــا مشــكلات روانــي ناشــي از ئــبــه منظــور ارا

مـورد  به طور كامل    شدن  دارناباروري، بجا است در ابتدا انگيزه بچه      

ند كه  اين سوال را مطرح نمي ك     هيچ فردي   . تجزيه و تحليل قرار گيرد    

هـائي كـه دچـار    چرا يك زوج تمايل به داشتن فرزند دارنـد، امـا زوج           

 پاسخگوي اعضاي فاميل، دوسـت و       ناباروري هستند بايستي مكرراً   

تحقيـق  . خواهند صاحب فرزند شوند   همكاران خود باشند كه چرا مي     

 بـدون در نظـر    افـراد يتماماين موضوع بيانگر آن است كه  در مورد   

آنان داشتن فرزنـد را بـا   . ي، دلايل مشابهي دارند گرفتن قدرت بارور  

شادي، عشق و علاقه زوج، همچنين پايه، هدف اصلي ازدواج و مظهر            

اصـطلاح رايجـي وجـود دارد كـه         . داننـد ميكامل بودن انسان همراه     

انسان كامل انساني است كه يك درخـت بكـارد، يـك كتـاب              ”گويد  مي

ين مقدمه، عجيب نخواهد بـود      با ا .“بنويسيد و يك فرزند داشته باشد     

. و احساس ناراحتي كنـد    بوده  اگر زوجي با مشكلات باروري درگير       

براي يك جامعه غير قابل قبول است كه واژه خـانواده و زوج را هـم                

.)13 (معني تعريف نكند

 كشــورهاياي كــه در مؤسســه بــين المللــي بهداشــت دردر مطالعــه

ت زنان، بعد از مـرگ مـادر،    انجام اسدستبلژيك، فرانسه و هلند در     

12 ناباروري را در مرتبه چهارم از ليسـت     همسرمرگ پدر و خيانت     

).14(كنندبندي ميگانه وقايع حياتي متاثركننده،تقسيم

كمـك بـه    پيشـرفته    و ساير روشهاي     4(IVF)يباروري آزمايشگاه 

بـاز  افـراد نابـارور      را به روي      از اميدواري  باروري، دروازه جديدي  

باشـد،  زا مـي  گرچه باروري كمكي از نظر فيزيكي استرس      . ستاهكرد

 استرس  ناباروري، نسبت به هرگونه درمان پزشكي     عدم درمان   ولي  

 با   هر دو  ن و مرد نابارور    ز ممكن است ي را به دنبال داشته و       بيشتر

نشـان داده كـه زنـان       مختلف  مطالعات  . دنمشكلات رواني روبرو شو   

اين مسـئله  شوند، شايد نه مشكلات مواجه مي   گوبيش از مردان با اين    

از اهميت بيشتري برخوردار زنان  براي  بارداري  ست كه   ادليل  آن  به  

هزنان ـ ناشي از علـل    چنانچه ناباروري  ، مطالعات  اين طبق نتايج . است

باشد، مردان مشكلات رواني كمتري نسبت به زنان دارنـد، در حـالي             

د، عكـس العمـل روانـي بـراي         مردانـه باش ـ  ناباروري با عامل    كه اگر   

مردان نابارور بايستي خود را حداقل با دو        . مردان مشابه زنان است   

-2و فرزنــد در ايجــاد نــاتواني -1:اســترس متفــاوت تطبيــق بدهنــد

. خودبه عنوان مكمل زندگينداشتن فرزند 

ــا مســئله    ــار آمــدن مــردان ب ــاه در مــورد تطــابق و كن مــروري كوت

 مـردان نيـز هماننـد زنـان از فقـدان غيـر       كهدهدناباروري، نشان مي  

با اين وجود كيفيت بار روانـي آنهـا كـاملاً      . برندارادي فرزند رنج مي   

نداشتن غير ارادي فرزند، لازمه رنج روحـي و روانـي           . متفاوت است 

1- In Vitro Fertilization
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اي از مـردان  درحقيقـت زيرمجموعـه  . باشـد براي همـه بيمـاران نمـي    

وانـي در آرزوي داشـتن      نابارور وجود دارند كه به علـل روحـي و ر          

 عـدم   ،1مهمتـرين بـار روانـي آنهـا، زخـم خودپرسـتي           . فرزند هستند 

توانايي جهت تداوم نسل نيست بلكه نااميدي نسبت به آرزويي اسـت            

 در صـورت  انـد كـه  دهكرگذاري كه براي آن در طولاني مدت سرمايه      

).13( را برآورده سازدي آنهاتحقق ميتواند بسياري از آرمانها

:ابط زوجينوت رواني ناباروري بر راثرا
روابط بين زن و مرد به طـرق مختلـف تحـت تـاثير نابـاروري قـرار                

 مربوط به روشهاي سنتي اسـت       همبيشتر اختلافات مشابه    . گيردمي

اينگونـه فكـر كننـد، احسـاس كننـد و           ،اند  مرد و زن قبلاً ياد گرفته     كه

فـرد  سـات بـد هـر       زنان به طور معمول نه تنها براي احسا       . عمل كنند 

مسـئوليت  افتـد، احسـاس     بلكه در مورد هر چيز بـدي كـه اتفـاق مـي            

كنند و زماني كه سعي در سرپوش گذاشتن بر احساسات خود را            مي

تـا اينكـه نهايتـاً     . دارند، روحيات آنها بيشتر تهديد آميز خواهـد بـود         

 خـارج از كنتـرل در آمـده، روان آنهـا             آنـان  كننـد رفتـار   احساس مي 

زنان اغلب با قبول بيشـتر مسـئوليت        . بلعد شده و آنها را مي     هيولايي

را از درد و احسـاس شكسـت خـود،          همسران خـود    درمان بر خود،    

شود زنان خود را    هنگامي كه به مردان پيشنهاد مي     . دور نگه ميدارند  

در ملاقات با پزشك همراهي كنند، آنها مواردي را مثل از دست دادن          

گرچـه ايـن مـوارد      . نمايندمطرح مي … و   درآمد، از دست رفتن وقت    

معمولًـا مــرتبط و مهــم هســتند، ولــي هــدف زنــان، دور نگــه داشــتن  

كه مي تواند در تمـاس زيـاد        -و احساس خود    مسئوليت  از  همسران  

مـردان بـه    . باشـد  مـي  -با درمانهاي پزشكي به راحتي تشديد شـود       

خـانواده  ل حفـظ  ئوطور سنتي فراهم آورندگان مالي اين رابطه و مس      

غالب تمركـز انـرژي آنهـا بـه         . باشنداز خطرات واقعي يا احتمالي مي     

كننـد بيشـتر موفـق    جايي كه احسـاس مـي  (شود  مربوط مي كار آنان   

در شرايط نابـاروري،  پذيري بيشتر زنانليتئودر نتيجه مس ). هستند

زن . كننـد احساساتي مثل درد ، عصبانيت، ترس و غيره را تجربه مي          

درخواست كنـد و بـراي      همسر خود   ه چيزي لازم است از      داند چ نمي

عمومـاً  امروزه  . ورزددور نگه داشتن وي از ارتباط بيشتر امتناع مي        

 نسبت به قبل بيشتر صحبت       خود هاي نابارور راجع به مشكلات    زوج

 در جامعـه    داركنند و بتـدريج نابـاروري از رده موضـوعات انـگ           مي

.خارج مي شود

 از افـراد مـورد   نيمي،2المللي بهداشتت سازمان بين در يكي از مطالعا   

مطالعه، ارتباط برقرار كردن و مطرح نمودن مسـائل خـود را مشـكل             

اي كـه  لهئكردند به دليـل مس ـ  درصد افراد نيز فكر مي     48. بيان كردند 

 افـراد دچـار     ديگـر  ي ارتبـاط  برقـرار رد و خود با آن درگير هسـتند     

68مشكل ناباروري را بـا دوسـت،         درصد افراد    76. باشندميمشكل  

2- Narcissistic
1- International Health Foundation

 درصد با همكاران خود مطـرح كـرده         57درصد با برادر يا خواهر و       

وسايل ارتباط جمعي با در اختيار گذاشتن اطلاعاتي در مـورد   .بودند

تر شدن باورها و اعتقادات غلـط در ايـن      رنگباروري، تا حدي در كم    

هـايي كـه    وجچنانچـه بيمـاران، پزشـكان و ز       . مورد موثر بوده اسـت    

مشكلات ناباروري دارند، اطرافيان فرد نابارور را در ارتباط بـا علـل    

، در سراسـر جهـان    بكار گرفته شـده     هاي  فيزيكي ناباروري و تكنيك   

هاي نابارور در آينده نزديك احساس شرم،       آموزش دهند، شايد زوج   

. خجالــت، جــدايي، تنهــايي و عــدم پــذيرش از ســوي جمــع را نكننــد 

 آنان دار شدن  از آنها راجع به باروري و انگيزه بچه         يك همچنين هيچ 

).14(سوال نخواهد كرد

بحث
ناباروري مثل ديگر جنبه هاي زندگي، صرفاً يك واقعه است كه نبايد            

برند و بدين با ناراحتي توأم باشد، اما بسياري از افراد از آن رنج مي      

 اساسـي هويـت     بسـياري از مفـاهيم    . كنندترتيب با آن هويت پيدا مي     

دار شـدن   شخصي و راه معرفي خود قوياً وابسـته بـه توانـايي بچـه             

از نظر رواني، داشتن فرزند يك گذر تشـريفاتي بـه زنـدگي             . باشدمي

 يـك  ،دار شدن، تحقق حداكثر و حداعلي يـك زن بچه. بزرگسالي است 

بخش اساسـي از هويـت جنسـي، اسـتحكام يـك زوج، هـدف اصـلي                 

در نهايـت نتيجـه اسـتخراج       . ب يك خانواده است   ازدواج، خميره و قال   

:شده از استنباط فوق، عبارتست از

من هستم چرا كه توانايي باروري و هر چيزي كه بـه آن دلالـت مـي                 

.كند را دارم

اگر بتوانيم اين ارتباط را بشكنيم و هويت بين آنچه كه مـا هسـتيم و                

يدگاهي جـدا از  توانايي باروري خود را جدا سازيم، ناباروري را با د         

بينيم، صرفاً بـه صـورت يـك واقعـه و مسـتقل از              آنچه كه اكنون مي   

به اين ترتيب خـود    .  به عنوان يك انسان خواهيم ديد       فرد ارزش خود 

سـازيم نابـاروري، رهـا مـي     هاي مرتبط بـا     را از رنج و ناراحتي    فرد  

)14.(

در وجـود دارد كـه بايسـتي        زن ومرد به يكديگر     براي كمك   ي  يراهها

دار شدن، فكر و احساسات متعـادل داشـته        به سوي بچه  حركت آنان   

 عبـارت كـرد  بـه زوجـين    ضروري كه بايسـتي  لذا پيشنهادات . باشند

: ازاست

.ارتباط صميمي تر و راحت تر با همسر، كمك كننده است-1

آشكار ساختن اين نكته كه هيچ راه غلطـي بـراي احسـاس كـردن              -2

خود تمـاس حاصـل نمائيـد و        بنابراين با احساسات    . وجود ندارد 

هـاي خـود را  مطمئن باشيد كه به شما كمـك خواهـد كـرد تـا نياز       

ــيد  ــح و    (بشناس ــور واض ــه ط ــدند، ب ــخص ش ــا مش ــي نيازه وقت
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بـراي شـما   آنهـا را   بگوئيد كـه چطـور        خود اختصاصي به همسر  

.)برآورده سازد

را بجا آوريد،  خود  توانيد نياز همسر  به جاي اينكه فرض كنيد نمي     -3

. آنچه را كه نياز دارد، سوال كنيداز او

.تفاوت بين زنان و مردان را تشخيص دهيد-4

توانيد بعضي از مهـارت هـا و تجربيـات زنـدگي شخصـي        اگر مي -5

.خود را به عنوان يك مرد يا زن به يكديگر ياد دهيد

چرا كه بـه شـما    . در فرآيند درمان بيشتر مشاركت و شركت كنيد       -6

.احترام بگذاريدكند تا بيشتر به هم كمك مي

مثـل  -تصور كنيد مبتلا به يك بيماري هستيد كه يك انـگ اجتمـاعي              

توانيـد قـول    شود و به خود تا جايي كه مي        محسوب نمي  -ناباروري

را در اختيار درمان توصـيه شـده قـرار دهيـد و            وقت خود   بدهيد كه   

.انتظار داشته باشيد ديگران هم به همين طريق احترام بگذارند

 بـا   1هـاي تطبيقـي    بـر روي مكانيسـم     1991اي كه در سال     لعهدر مطا 

 مكانيسم تطبيق بـا نابـاروري مشـخص         6،  )15 (ناباروري انجام شد  

:گرديد كه عبارتند از

افزايش فاصله و فضاي بين خود و يادآورهاي ناباروري -1

سازماندهي معيارهايي براي بدست آوردن كنترل بيشتر -2

رين بودن در هر كاري افزايش اعتماد به نفس با بهت-3

جستجوي مفاهيم پنهاني ناباروري-4

بروز احساسات خود-5

روحي رواني با ديگرانبار در ميان گذاشتن -6

:به افراد نابارور بايستي توصيه كرد كه 

.وقتي براي خوش بودن و شاد بودن پيدا كنيد�

.كتاب بخوانيد�

.كاري جالب براي خودتان انجام دهيد�

.خريد كنيد�

.يد را ملاقات كنيدافراد جد�

.در كلاس هاي مهيج كننده شركت كنيد�

.ايدياد بگيريد كاري را انجام دهيد كه هميشه از آن ترس داشته�

.حس شوخ طبعي را درمورد تجربه ناباروري توسعه دهيد�

1- Coping mechanism

خـود توسـعه دهيـد و       رابطه صميمي و عميق خـود را بـا همسـر            �

.ايندنمساير كساني كه از شما مراقبت ميهمچنين با 

.مشورت كنيد�

.بپيونديد2به گروههاي حمايتي�

ــز   � ــاروري از وســايل و مراك ــورد ناب ــاهي بيشــتر در م ــراي آگ ب

.استفاده كنيداطلاعاتي ارتباطي 

.به كارهاي مورد علاقه خود بپردازيد�

 فرد نابارور نيز خانواده، بستگان و دوستانبه 

:بايستي توصيه كرد كه

.او را درك و حمايت كنيد�

خشـن تـرين حالـت وقتــي اسـت كـه بـه فـرد نابــارور        ترين وبـد �

ماننـد  ،ايـد اميدواري بدهيد در حالي كه پيش بينـي درسـتي نكـرده           

.كنندآنچه كه درمانهاي مدرن ايجاد مي

او با باري كه بر فكر و قلبش وجـود          . سعي كنيد با او همدلي كنيد     �

ا خواهـد بـا شـم     او مـي  .  هسـتيد  ب وي داند كه شـما مراق ـ    دارد، مي 

.صحبت كند ولي مي ترسد شما به او پيشنهادي بدهيد

را در مـورد راهـي كـه        ولـي او  . شما مي توانيد او را حمايت كنيد      �

 گـوش كنيـد ولـي قضـاوت     ي اوبـه حرفهـا   . انجام داده انتقاد نكنيد   

.نكنيد

.سعي نكنيد وانمود كنيد كه همه چيز درست خواهد شد�

. و قدر نسبت بدهيدسعي نكنيد ناباروري او را به جبر و قضا�

.تمايل شما به گوش دادن، كمك بزرگي است�

بزودي صاحب نباش، نگران  راحت هستي،   "او به كلماتي مانند     �

فرزند مي شوي ، تو خوشبخت هستي، اي كاش مـن آزادي تـو              

. نياز ندارد"…را داشتم و

او را  . نسـبت بـه وضـع او حسـاس باشـيد          . به او توجـه كنيـد     �

).14(ياز به حمايت شما داردحمايت كنيد چرا كه ن

تشكر و قدرداني
از سركار خانم دكتـر بيتـا مسـگرپور و سـاير همكـاران مركـز ملـي          

.نماييمتحقيقات علوم پزشكي كشور، كمال تشكر و قدرداني را مي

2- Support groups
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