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Wptyw metody in vitro na zdrowie i funkcjonowanie kobiety
oraz relacje matzeriskie

Influence of In Vitro Fertilization on Woman'’s Health and Relations Between Spouses

Z reguty nie dokonuje si¢ jakiej$ glgbszej refleksji nad tym, w jaki sposob
skorzystanie z technik in vitro wptywa na zdrowie i funkcjonowanie kobiety oraz
na relacje wewnatrzmatzenskie. Czym naprawdg kieruja si¢ osoby decydujace si¢
na procedurg sztucznego zaptodnienia? Kwestie te interesowaty mnie od dhuz-
szego czasu, postanowilam zatem przebadac tg tematyke, nawiazujac bezposred-
ni kontakt z kobietami, ktore przeszty procedurg in vitro. Wyniki okazaly sig
bardzo interesujace. Pragng podzieli¢ si¢ nimi w niniejszym artykule.

Badania zostaty przeprowadzone w roku 2014 wsréd 100 anonimowych ko-
biet w przedziale wiekowym od 23 do 43 lat, ktére skorzystaty ze sztucznego
zaplodnienia metoda in vitro. Badania za pomoca ankiety odbyly si¢ droga inter-
netowa poprzez dobrowolny udziat w wypelianiu ankiet umieszczanych na fo-
rach internetowych, poswigconych tematyce in vitro lub nieptodnosci (m.in. abra-
hamisara.pl, babyboom.pl, kafeteria.pl, gazeta.pl, popieram in vitro — facebook
iinne). Ankieta skladala si¢ z 27 pytan, dotyczacych zaréwno aspektu medycz-
nego, spolecznego, psychologicznego, jak i moralnego. Gtownym celem przepro-
wadzenia badan bylo ukazanie metody in vitro w szerszym kontek$cie, nie tylko
jako procedury medycznej, ale zbadanie jej wptywu takze na inne sfery zycia
i funkcjonowania kobiety.

Przeprowadzajac badania, nie zabrakto autorce cickawych do$wiadczen. Byt
to cenny czas, w ktorym mozna byto pozna¢ problemy kobiet starajacych sig
o dziecko. Wsérdod badanych znalazly sig takie, ktore, oprocz udzielenia odpowie-
dzi na pytania zadane w ankiecie, same, z dobrej woli, pisaly dluzsze maile do
autorki, chcac doktadniej podzieli¢ si¢ swoimi do$wiadczeniami; niektore ich
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wypowiedzi sa zacytowane przy omowieniu poszczegolnych punktow. Zaréwno
komentarze jak i maile nie zawsze byly zyczliwe. Niekiedy padaty obelgi i zto-
sliwosci pod adresem autorki; z drugiej strony, staty si¢ one motywacja do zro-
bienia czego$, co by¢ moze bgdzie pomocne innym.
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Do najliczniejszej grupy kobiet, ktore poddaty si¢ programowi in vitro, zali-
czaja si¢ kobiety w wieku 29 lat, co stanowi 14% badanych. Zaskakujace jest to,
ze coraz mtodsze kobiety, bo juz w wieku 23 lat (2% ankietowanych), maja za
soba doswiadczenia przebytej drogi przez program in vitro.
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2. Wyksztatcenie
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Sposrod ankietowanych najliczniejsza grupe stanowia kobiety z wyzszym
wyksztatceniem, bo az 81%, 15% kobiet ma $rednie wyksztalcenie, a 3% zawo-
dowe. Natomiast 1% stanowi grupa osob, ktore nie udzielity Zadnej odpowiedzi
na pytanie.
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W grupie respondentdow 95% stanowia kobiety wyznania rzymskokatolickie-
go, 4% deklaruje si¢ jako osoby niewierzace, 1% badanych jest wyznania pra-
wostawnego.
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4. Czy posiada pani dzieci?

1 TAK mNIE
- 1 dziecko - 28 0sdb (68,3%)
- 2 dzieci- 10 os6b (24,4%)
- Brak uzasadnienia odpowiedzi - 4
osoby (7,3%).

Sposrod badanych 59% nie posiada dzieci, natomiast 41% odpowiedzialo, ze
»tak”, z czego 68,3% posiada jedno dziecko, 24,4% posiada dwoje dzieci, 7,3%
0s6b, odpowiadajacych na ,,tak”, nie podato, ile dzieci posiada. Nalezy zazna-
czy¢, iz w grupie osob posiadajacych dzieci sa uwzglednione zaréwno dzieci
poczete metoda in vitro, jak rowniez dzieci poczgte w naturalny sposob lub ado-
ptowane.
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5. lle razy poddata sie Pani sztucznemu
zaptodnieniu metodg in vitro?
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brak odpowiedzi

Wsréd odpowiedzi na pytanie ,,Ile razy poddata si¢ Pani sztucznemu zaptod-
nieniu?”, najliczniejsza grupe stanowia kobiety, ktore skorzystaty z metody 1 raz
(37%) oraz grupa kobiet, ktora poddata si¢ metodzie 2 razy (takze 37%). Kobie-
ty poddajace si¢ sztucznemu zaptodnieniu 3 razy, stanowia 13% badanych, 4 razy
— 5% badanych. Respondentki korzystajace z metody in vitro 5, 6 i 8 razy, uzy-
skaly taki sam wynik (1%). Sposrod ankietowanych 4% nie udzielito Zadnej od-
powiedzi.
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6. lle préb zakonczyto sie powodzeniem?
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Z odpowiedzi na powyzsze pytanie wynika, iz u 46% ankietowanych préba
in vitro powiodla si¢ 1 raz, u 5% — 2 razy, u 2% — 3 razy. Nalezy tutaj zauwazy¢,
ze pomimo tego, iz proba in vitro powiodta si¢ 3 razy w grupie stanowiacej 2%
badanych, to porownujac odpowiedzi te z odpowiedziami na pytanie nr 4, w kto-
rym respondentki podaja liczbe posiadanych dzieci, wynika, ze nikt nie udzielit
tam odpowiedzi o trojce posiadanych dzieci. Dlatego mozna stwierdzi¢, ze po-
mimo tego, ze zaptodnienie metoda in vitro powiodlo sig, to najprawdopodob-
niej po drodze wystapity pewne komplikacje, ktore nie przyniosty pozadanego
efektu, czyli kobiety te nie urodzity dziecka. Godny uwagi jest takze fakt, iz
u stosunkowo duzego procentu ankietowanych, bo az u 42%, proba in vitro ni-
gdy nie powiodta sig.
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7. Jak dtugo leczyta sie Pani wraz z mezem na
nieptodnosé przed przystgpieniem do zabiegu
in vitro?
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Przed przystapieniem do zabiegu in vitro — co wnosi¢ mozna z udzielonych
przez kobiety odpowiedzi — najwigce]j kobiet leczylo si¢ wraz z mgzem z powo-
du nieptodnosci 2 lata, co stanowi 23% ankietowanych. Na drugim miejscu po-
jawita si¢ odpowiedz 3 lata — 22% badanych, nastgpnie 4 lata — 19%, 1 rok —
9%, 5 lat — 8%. Nalezy zauwazy¢, ze w niektorych przypadkach dosy¢ krotki jest
okres leczenia si¢ matzonkdéw na nieptodno$¢, np. pot roku (1%). Wigksza czgs¢
wszystkich badanych nie leczyta si¢ dluzej niz 3 lata, a wigc dosy¢ szybko po
ustyszeniu diagnozy pary decyduja si¢ na przystapienie do procedury in vitro.
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8. Kto wptynat na Pani decyzje, aby poddac sie

) metodzie in vitro?
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Najczesciej udzielana odpowiedzia na pytanie, kto wptynat na decyzje ko-
biety, aby poddata si¢ metodzie in vitro, byta odpowiedz, ze decyzja ta zostata
podjeta wspolnie z mgzem (85%). 21% badanych udzielito odpowiedzi, ze lekarz
leczacy parg na nieptodnos¢, 8% kobiet podjeto samodzielnie taka decyzje. Ro-
dzina i przyjaciele stali si¢ doradcami u 2% ankietowanych. Suma odpowiedzi na
powyzsze pytania, przeliczonych na procenty, nie wynosi 100%, poniewaz an-
kietowane mialy mozliwo$¢ udzielenia wigcej niz jednej odpowiedzi.
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9. Czy korzystata Pani z porad psychologa przed
przystapieniem do zabiegu in vitro?

3%

m Tak w klinice, w ktdrej poddatam
sie zabiegowi in vitro

87%

M Tak, byta to moja wtasna
inicjatywa

Nie

M Brak udzielonych odpowiedzi

Z badan wynika, ze az 87% kobiet nie korzystato z porad psychologa przed
przystapieniem do zabiegu in vitro. 4% badanych z wlasnej inicjatywy skorzy-
stalo z porad psychologa. Tylko 6% badanych skorzystato z porad w klinice,
gdzie dokonano zabiegu. Wyniki te moga $wiadczy¢ o tym, ze rozmowa z psy-
chologiem nie jest zbyt powszechnie promowana w klinikach in vitro. Czgsto tez
kobiety leczace si¢ na nieptodnos¢ nie sa odsytane na wizyte do psychologa, kto-
ry by¢ moze pomdglby im usuna¢ psychologiczng przeszkodg lub blokade, po-
wodujaca nieplodno$¢; zostaja one od razu zachgcane przez lekarza do skorzy-
stania z in vitro, co potwierdzaja wyniki poprzedniego pytania.
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10. Czy lekarze kliniki w ktdorej poddata sie
Pani metodzie in vitro,zapewniali, ze
zostanie Pani dzieki tej metodzie wyleczona
z nieptodnosci?

1%

m Tak H Nie Inne M Brak udzielonych odpowiedzi

- Celem leczenia

w osrodkach leczenia
nieptodnoscinie jest
wyleczenie

z nieptodnosci, a zostanie
matkg i ojcem

Wsrod badanych kobiet wigkszos¢, bo 84%, jest Swiadoma tego, ze metoda
in vitro nie jest metoda leczaca nieptodnos¢. Jednak istnieje niewielka grupa ko-
biet (9%), ktora twierdzi, ze lekarz wykonujacy zabieg in vitro zapewnial je, ze
zostang wyleczone z nieptodnosci. 1% badanych (czyli 1 kobieta) udzielita innej
odpowiedzi, uzasadniajac, ze ,,celem leczenia w osrodkach nieptodnos$ci nie jest
wyleczenie z nieptodnosci, a zostanie matka i ojcem”.
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11. Skad czerpata Pani wiedze na temat
procedury in vitro?
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Wyniki badan pokazuja, ze glownym zrodlem wiedzy na temat procedury in
vitro jest Internet, ksiazki i czasopisma (74%). Na drugim miejscu znalazla si¢
odpowiedz, ze kobiety uzyskaty wiedzg na ten temat od lekarza wykonujacego
zabieg, natomiast 46% od osob, ktore maja za soba procedure in vitro. 3% bada-
nych podaje inna odpowiedz (,,forum internetowe”, ,,jestem biologiem”, ,litera-
tura fachowa”). W tym pytaniu ankietowane roéwniez miaty mozliwo$¢ wyboru
wigcej niz jedna odpowiedz, dlatego suma podanych wynikdéw nie wynosi 100%.
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12. Czy zostata Pani poinformowana
doktadnie przez lekarza o skutkach
ubocznych spowodowanych metodgin vitro?

3% 3%

mTak

— 28% os. nie
uzasadnito odpowiedzi
na ,,TAK”

— 72% os. uzasadnito
odpowiedz — ,,TAK”,
podajac skutki takie jak:

— hiperstymulacja (66%
0sob odpowiadajacych
na TAK),

— ciaza mnoga (25%),

— ciaza pozamaciczna (21%),

— przedwczesny pordd
(11%),

— poronienie (6%),

— wady plodu (4%),

— rak piersi (4%).

E Nie " Inne ® Brak odpowiedzi
3% wszystkich
badanych podato
inna odpowiedz:

— ,,Nie pamigtam,
bo byto to ponad
7 lat temu”,

— ,,Raczej lekarz
odpowiadat na
moje pytania”,

— ,,Mogtam
zapoznac sig ze
skutkami
ubocznymi
wypisanymi
W umowie”.

Sposrod ankietowanych kobiet 65% odpowiedziato, ze przed przystapieniem
do procedury in vitro zostaty doktadnie poinformowane o skutkach ubocznych
spowodowanych sztucznym zaptodnieniem metoda in vitro. Sposrod tych kobiet,
ktore zaznaczyly odpowiedz na ,.tak”, 72% uzasadnito swoj wybor, podajac naj-
czesciej takie skutki jak: hiperstymulacja — 66%, ciaza mnoga — 25%, ciaza po-
zamaciczna — 21%, przedwczesny porod — 11%, poronienie — 6%, wady ptodu —
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4%, rak piersi — 4%. Znaczny procent wszystkich badanych kobiet (29%) nie
zostato poinformowanych o skutkach ubocznych metody in vitro. 3% wszystkich
badanych podato inna odpowiedz niz proponowane: ,,Nie pamigtam, bo byto to
ponad 7 lat temu, ,,Raczej lekarz odpowiadat na moje pytania”, ,,Mogtam zapo-
znac¢ si¢ ze skutkami ubocznymi wypisanymi w umowie”. 3% ankietowanych nie
udzielito odpowiedzi na pytanie.

13. Czy zgode na przeprowadzenie procedury
in vitro wyrazita Pani w sposdb przemyslany
i wyrazny?

1% 5%

W Tak
H Nie

1 Brak odpowiedzi

Badania wykazuja, iz 94% ankietowanych zgodg na przeprowadzenie proce-
dury in vitro wyrazito w sposob przemyslany i wyrazny, 1% udzielito odpowie-
dzi na ,,nie”, natomiast 5% respondentéw nie udzielito zadnej odpowiedzi na
zadane pytanie.
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14.Czy wystepowaty u Pani komplikacje
podczas proceduryin vitro?
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cigza pozamaciczna.

M Nie

utrzymana,
- cigza szyjkowa - 20%,
- przedwczesny poréd - 20%.

Inne

- Lekka hiperstymulacja, zapalenie
drég moczowych po punkgji,

- Zarodki przestaly sie rozwijac,

- 3 dojrzate komérki, zadna sie nie
zapfodnita

- Lekka hiperstymulacja

- Hiperstymulacja,

- Brakcigzy

Sposrod badanych kobiet 63% odpowiedzialo, ze nie wystapity u nich kom-
plikacje podczas procedury in vitro. Natomiast 16% respondentek podato, ze
komplikacje te wystapily na etapie stymulacji hormonalnej, z czego az 88% ko-
biet wskazato hiperstymulacj¢ jako powiktanie, 6% sposrod tej grupy kobiet po-
dalo, ze przeszkoda byt strach przed zastrzykami oraz problemy z jelitami. Na
etapie pobrania oocytow, wsrdd badanych nie wystapity komplikacje, aczkolwiek
z odpowiedzi zaliczanych do grupy ,,inne”, jedna z respondentek odpowiedziata,
ze wystapito u niej zapalenie pecherza moczowego po punkcji wraz z poprzedza-
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jaca to lekka hiperstymulacja. W grupie tej rowniez niepowodzenie metody ar-
gumentowano nastgpujaco: ,,zarodki przestaly si¢ rozwijac”, ,,3 dojrzate komor-
ki, zadna si¢ nie zaptodnita”, ,lekka hiperstymulacja”, ,,brak ciazy”. Na etapie
implantacji zarodkow trudnosci pojawity si¢ u 10% ankietowanych, z czego 90%
uzasadnito swoja odpowiedz. 67% z nich podato ,,brak implantacji”, a 33% ba-
danych wskazato, ze byla to ciaza pozamaciczna. W grupie kobiet podajacych,
ze komplikacje wystapily z utrzymaniem ciazy, argumentowaty odpowiedzi w na-
stepujacy sposob: u 60% ciaza nie zostata utrzymana, 20% odpowiedziato, ze
byla to cigza szyjkowa, a 20% odpowiedziato, ze wystapit przedwczesny porod.

15. Jakie srodki stymulujgce przyjmowata
Pani podczas procedury in vitro?
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50% >6%
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Najczgsciej przyjmowanym preparatem stymulujacym wsrod badanych jest
Gonal (56%). Jest to lek dostgpny w postaci roztworu do wstrzykiwan lub w po-
staci proszku i rozpuszczalnika. W technice sztucznego zaplodnienia stosuje si¢
go w celu stymulacji jajnikdéw, po to, aby doszto do uwolnienia wigcej niz jednej
komorki jajowej. Preparat ten moze spowodowaé niepozadane skutki, takie jak:
zaczerwienienia w miejscu wstrzyknigcia, bol, siniaki, podraznienie lub opuchli-
zna; rOwniez moze przyczynic si¢ do wystapienia torbieli jajnika, bolu glowy
oraz hiperstymulacji'.

'Por. b. a. Streszczenie EPAR dla ogotu spoleczenstwa, http://www.ema.europa.eu/docs/pl_PL/
document library/EPAR - Summary for the public/human/000071/WC500023742.pdf [dostep:
11.01.2014].



WPLYW METODY IN VITRO NA ZDROWIE I FUNKCJONOWANIE KOBIETY... 207

Na drugim migjscu zostal wymieniony Menopur (41%). Lek ten ma postaé
proszku, ktory rozpuszcza si¢ w specjalnym ptynie — rozpuszczalniku. Aplikuje
sig¢ go poprzez wstrzyknigcie podskome Iub domigsniowe. Menopur to wysoko
oczyszczona menotropina, ktdra uzyskuje si¢ z moczu kobiet po menopauzie.
Zawiera dwa hormony: luteinizujacy (LH) oraz folikulotropowy (FSH), ktore
umozliwiaja prawidtowe dzialanie narzadow uktadu rozrodczego. Menopur sto-
suje si¢ w leczeniu nieptodnosci jak réwniez w programie sztucznego zaptodnie-
nia. Wspomaga on wytwarzanie pecherzykow jajnikowych. Stosowanie tego pre-
paratu moze przyczyni¢ si¢ do powstania cigzy pozamacicznej, poronienia, ciazy
mnogiej, wystapienia wad wrodzonych u dziecka oraz moga rozwinac¢ si¢ guzy
narzadéw rozrodczych?.

Na trzecim miejscu wsrod badanych znalazt si¢ Gonapeptyl (26%). Lek ten
wystgpuje w postaci ptynu do wstrzykiwan. Aplikuje si¢ go pod skorg dolnej
czg$ci brzucha. Preparat ten stosuje si¢ w ramach techniki sztucznego zaptodnie-
nia w celu zapobiezenia przedwczesnemu zwigkszeniu aktywnosci hormonéw,
ktoére mogtoby spowodowa¢ przedwczesna owulacje. Po zastosowaniu moga
wystapi¢ niepozadane skutki, takie jak: bol brzucha, bol gtowy, poronienie, krwa-
wienie z pochwy, wymioty, nadmierne pobudzenie jajnikow, odczyn zapalny
w miejscu wstrzyknigcia, depresja, torbiele jajnikow itp’.

Nastepnym $rodkiem przyjmowanym przez ankietowane jest Fastimon (7%).
Jest to preparat zawierajacy wysoko oczyszczony hormon, uzyskany z ludzkiej
gonadotropiny menopauzalnej. Stosuje si¢ go u kobiet w celu indukcji owulacji.
Wystepuje w postaci roztworu, ktory dawkuje si¢ domigsniowo lub podskomie.
Moze powodowac takie skutki niepozadane jak: w miejscu aplikacji zaczerwie-
nienia, bol, krwiaki; moze tez powodowac hiperstymulacje, ciaz¢ mnoga oraz
chorobg zakrzepowo-zatorowa*.

Na powyzszym wykresie zostaty przedstawione i scharakteryzowane $rodki
stymulujace, ktére respondentki najcze$ciej wymienialy. Lista preparatow, ktore
przyjmowaty kobiety, byta bardzo dtuga. Nalezy takze zaznaczy¢, ze pacjentkom
tym aplikowano wigcej niz jeden $rodek stymulujacy. Aktualnie istnieje bardzo
duzy asortyment lekow stymulujacych i dobierane sa one indywidualnie w zalez-
nosci od potrzeb pacjentek.

2 Por. b. a. Ulotka dla pacjenta, http://www.menopur.com.pl/upload/201401/menopur75pdf.pdf
[dostep: 15.01.2014].

3 Por. b. a. Ulotka dla pacjenta, http://ferring.pl/ulotki/gonapeptyl.pdf [dostep: 15.01.2014].

4 Por. b. a. Fostimon — Urofollitropinum — zastosowanie i dzialanie lecznicze

http://www.doz.pl/leki/p6459-Fostimon [dostgp: 15.01.2014].
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16. Jakie uczucia towarzyszyty Pani po

ustyszeniu diagnozy, ze préba in vitro
powiodtasie?
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Po ustyszeniu diagnozy, ze proba in vitro powiodla sig, najczesécie] wystepu-
jacym uczuciem, towarzyszacym ankietowanym, byta ,,rado$¢” (71% odpowie-
dzi). Na drugim miejscu pojawito sig ,,szczgscie” — 40%, natomiast wsroéd odpo-
wiedzi na trzecim miegjscu znalazt sig ,,strach” — 19%. Kobiety argumentuja swoja
odpowiedz tym, iz jest to zwigzane z pewnymi obawami, czy uda si¢ utrzymac
ciaze i czy wszystko potoczy si¢ dobrze. 15% respondentek po ustyszeniu dia-
gnozy nie dowierzata w to, ze udalo si¢ osiagna¢ zamierzony cel. W odpowie-
dzi na powyzsze pytanie ankietowane zwykle podawaty kilka przyktadow
uczug, jakie im towarzyszytly, dlatego tez suma wynikow nie wynosi 100%.
Zwiazane jest to takze z tym, iz nie u wszystkich ankietowanych préba in vitro
powiodta sig.
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17. Jakie uczucia towarzyszyty Pani po
ustyszeniu diagnozy, ze préba in vitro nie
powiodtasie?

53%

45%

24%

22%

15%

T T T T

smutek zal ztosé rozczarowanie rozpacz

Wsrdd ankietowanych, u ktdrych préba in vitro nie powiodta sig, najczesciej
towarzyszacym uczuciem po ustyszeniu diagnozy byt ,,smutek” — 53%. U 45%
respondentek pojawit si¢ ,,zal”, natomiast u 24% wystapita ,,z10$¢” z towarzysza-
cym jej poczuciem niesprawiedliwosci. 22% odczuwalo ,,rozczarowanie”, a 15%
byto zrozpaczonych i towarzyszyt im brak wiary w to, ze kiedys si¢ uda. Tak jak
w poprzednim pytaniu ankietowane podawaty kilka przyktadéw uczué, jakie im
towarzyszyty, dlatego tez suma wynikow nie wynosi 100%. Zwiazane jest to tak-
ze z tym, iz nie u wszystkich ankietowanych préba in vitro nie powiodla sig.
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18. Czy uwaza Pani, ze metoda in vitro jest
szansg czy zagrozeniem dla zycia i zdrowia
kobietyi dziecka?

3%

[0)

3% M szansg

M zagrozeniem
szansgizagrozeniem

W brak odpowiedzi

Respondentki, odpowiadajac na pytanie, czy metoda in vitro jest szansa, czy
zagrozeniem dla zycia i zdrowia kobiety, stwierdzily w 76%, ze jest to szansa,
argumentujac odpowiedZ m.in. w nastgpujacy sposob: ,,poniewaz nieptodne pary
dzigki tej metodzie moga zostac rodzicami”, ,,czasami to jedyna szansa na posia-
danie dzieci”, ,,bo daje mozliwos¢ przezycia cudu macierzynstwa”, ,,szansa na
bycie szczgsliwa”, ,,bo daje rezultat”, ,,spelnienie marzen o wspolnym potom-
stwie 1 rodzinie”, ,,by stworzy¢ rodzing, da¢ me¢zowi to, na co czeka latami” itp.

Natomiast grupa ankietowanych, ktora udzielita odpowiedzi, iz metoda ta jest
zagrozeniem, stanowi zaledwie 3% respondentéw. Wsrod uzasadnien wyboru
pojawily si¢ takie odpowiedzi: ,,dziecko moze urodzi¢ si¢ chore, kobieta takze
bardzo ryzykuje swoim zdrowiem i zyciem”, ,,dziecko moze urodzi¢ si¢ za wcze-
$nie lub mie¢ wady genetyczne”, ,teraz dostrzegam, ze metoda in vitro jest za-
grozeniem, wczesniej tego nie widziatam”.

18% ankietowanych w metodzie in vitro dostrzega zardwno zagrozenie jak
1 szansg: ,,szansa, czasami jedyna, na posiadanie dziecka, zagrozeniem dla zdro-
wia psychicznego i fizycznego kobiety”, ,,z mojego doswiadczenia byla zagroze-
niem w przypadku ciazy pozamacicznej, szansa na to, ze mam juz dwoje dzieci
dzigki tej metodzie”, ,,z jednej strony kobieta moze zaj$¢ w ciaze i urodzi¢ dziec-
ko, ale istnieje mozliwos$¢, ze metoda nie powiedzie sig”, ,,szansa na macierzyn-
stwo, spelnienie marzenia o dziecku, zagrozenie hiperstymulacja”. 3% badanych
nie udzielito zadnej odpowiedzi na zadane pytanie.
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19. Czy polecitaby Pani kobietom
borykajacym sie z problemem nieptodnosci,
aby skorzystaty z metody in vitro?

5%

W Tak
m Nie

Brak odpowiedzi

Sposrod badanych, az 85% polecitoby kobietom borykajacym si¢ z proble-
mem nieptodnosci, aby skorzystaly ze sztucznego zaptodnienia metoda in vitro,
uwazajac ze: ,,jest to sprawdzona metoda zajscia w ciazg”, ,,bo daje rezultat”, ,,bo
to moze by¢ jedyna szansa na zostanie mama”, ,,jest bardzo skuteczna metoda
i czgsto skraca czas oczekiwania na pojawienie si¢ upragnionego dziecka, co
odciaza psychike...”, ,,gdy inne metody zawiodly, jest to lepsze rozwiazanie, niz
brak dziecka czy adopcja”, ,,bo kazdy ma prawo ujrze¢ oczy upragnionego dziec-
ka i zalezy to tez od psychiki pary, ktora si¢ o nie stara”, ,.kazda mozliwa szansa
na poczecie dziecka jest warta uwagi, a in vitro jest galopujaca w rozwoju medy-
cyna’, ,,szansa, aby spetni¢ si¢ w najpigkniejszej roli w zyciu — roli matki” itp.
W grupie badanych pojawito si¢ 10% kobiet, ktére nie polecilyby tej metody,
twierdzac, ze ,,musi to by¢ indywidualna decyzja”, ,,na IVF kieruje lekarz, a nie
przyjaciele”, ,,metody in vitro nie poleca sig, jest to zabieg, do ktorego ma si¢
wskazania badz nie”, ,,poniewaz metoda ta bardzo wyniszcza psychicznie”, , kaz-
dy sam musi podja¢ taka decyzje, nie mozna ingerowac w czyje$ zycie prywat-
ne”. 5% badanych nie udzielito zadnej odpowiedzi.
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20. Czy zdecydowataby sie Pani na kolejng
prébe in vitro?

5% 3%

W Tak
M Nie
Inne

m Brak odpowiedzi

Badania pokazuja, ze az 76% ankietowanych zdecydowatoby sig¢ na kolejna
probe in vitro, uzasadniajac swoja odpowiedz migdzy innymi takimi stwierdze-
niami jak: ,,poniewaz chcg mie¢ w przysziosci drugie dziecko”, ,,bo nie trace
nadziei, ze si¢ uda”, ,,warto walczy¢ o szczesécie 1 danie nowego zycia”, ,,bo to
lepsze niz brak dziecka, czy adopcja”, ,,bo to moja jedyna szansa na posiadanie
dziecka”, ,,poniewaz mam jeszcze zamrozone zarodki i chcg po nie wrécic”, ,,nie
mowig nie, kryterium takiej decyzji w dzisiejszych czasach to przede wszystkim
wzgledy ekonomiczne”, ,,gdybym miata finanse, bez wahania poddatabym sig in
vitro, bo to jedyna dla nas szansa, a zmiana partnera nie wchodzi w grg, nato-
miast skutki uboczne zniosg”, ,,bo chcg mie¢ wigcej dzieci”, ,,zdecydowatabym
si¢ tylko dlatego, poniewaz pierwsza proba si¢ nie udata, a jestem osoba, co nie
odpuszcza, dopoki nie osiagnie tego, co pragnie”, ,,bo chcg spei¢ swoje naj-
wigksze marzenie”.

W grupie badanych kobiet znalazto si¢ 16%, ktore nie poddatyby si¢ kolej-
nej probie twierdzac, ze: ,,chcg mie¢ tylko jedno dziecko”, ,,poniewaz mam juz
dwoje dzieci dzigki tej metodzie i na razie ta liczba mnie satysfakcjonuje”, ,,po-
niewaz zrealizowatam swoja dzietnos¢”, ,,jestem w naturalnej ciazy”, ,,zbyt duze
obciazenie psychiczne i fizyczne oraz strach, ze znowu moze si¢ nie udac”, ,,bo
mam juz dziecko i osiagngtam upragnione szczgscie”, ,,nie chcialabym przecho-
dzi¢ przez to wszystko jeszcze raz, mam juz dziecko uzyskane tag metoda, ale
z perspektywy czasu patrzac, chyba teraz nie bytabym tak odwazna na taki krok,
zreszta teraz nie jestem tak zdesperowana jak kiedys”, ,,bo uwazam, ze teraz ro-
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dzina jest juz w komplecie”, ,,bo nie chcg przechodzi¢ przez ten koszmar kolejny
raz, mam dziecko poczg¢te ta metoda, ale do dzisiaj mam wyrzuty sumienia”,
,byto to bardzo stresujace dla mnie, a jeszcze bardziej dla mgza”.

Inna odpowiedz zaznaczyto 5% respondentek. W uzasadnieniu swojego wy-
boru podaly odpowiedz: ,,nie wiem”, ,,bede miata jeszcze jeden transfer, ponie-
waz mamy zamrozone zarodki, ktore tez musza mie¢ swoja szansg”, ,,nie wiem,
moim zdaniem nie trzeba naciaga¢ szczescia, tym razem si¢ udato, dzidzius jest
zdrowy, ja tez i byt tylko jeden zarodek, wigc nie miatam wyrzutéw sumienia, ze
pozostawitam inne w klinice”. 3% badanych nie zaznaczyto zadnej odpowiedzi
na pytanie.

21. Na czyje wsparcie mogta Pani liczyc
w trudnych momentach, gdy metoda in vitro
nie powidta sie?
80%
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Z badan wynika, iz najwigkszym wsparciem dla kobiety w trudnych momen-
tach, gdy proba in vitro nie powiodla si¢, okazat si¢ jej maz (76%), na drugim
miejscu zostali wymienieni przyjaciele (45%), a na trzecim miejscu pojawita si¢
rodzina (42%). Kobiety mogtly liczy¢ takze na wsparcie lekarza przeprowadzaja-
cego zabieg (14%). Na wsparcie partnera — 3% badanych. Bardzo niewielki pro-
cent badanych, bo tylko 1%, korzystalo ze wsparcia psychologa w trudnych
momentach.
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22. Czy obwiniata Pani kogos za
niepowodzenia metody?
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Na pytanie ,,czy obwiniata pani kogo$ za niepowodzenie metody?”, 40%
ankietowanych odpowiedziato, ze nie. W grupie badanej 23% kobiet obwiniato
siebie, natomiast 19% za winnego uznalo Boga. 14% stwierdzito, ze wing za nie-
powodzenie ponosi lekarz przeprowadzajacy zabieg, 6% wskazato meza. 11%
badanych odpowiedz ta nie dotyczy, prawdopodobnie metoda in vitro zakonczy-
fa si¢ u nich sukcesem. Wsrod innych odpowiedzi (4%) pojawily si¢ takie wpisy
jak: ,,nie obwiniatam, bo nikt nie daje gwarancji powodzenia”, ,,Mysle, ze to
normalna reakcja na niepowodzenie, jak zastanawianie sig, co poszto nie tak, co
zle zrobilismy i obarczamy kogo$ za to. Mysle tez, ze jak wigkszo$¢ zadawata
pytanie Bogu, dlaczego wtasnie tak postanowit. Duze znaczenie ma podejscie do
catej procedury lekarzy — czgsto podchodza do pacjentow ogolnikowo i jakby
z «marszu» a przeciez kazda z nas jest inna. Tyle Ze, widzac te thumy par bory-
kajacych si¢ w klinikach, nie ma si¢ co dziwi¢”, ,,obwiniatam caly $wiat za to, ze
si¢ nie udalo za pierwszym razem”.
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23. Jakie nasuwajg sie Pani mysli,styszac
wypowiedzi przeciwnikow metody in vitro?

2%

m Nie interesuje mnie zdanie innych
B Z perspektywy czasu mysle, ze
maja racje

Mysle, ze nie rozumieja cierpienia,
jakie przezywajg osoby bezptodne

H Inne

m Brak udzielonych odpowiedzi

Sposrod badanych, 74%, styszac wypowiedzi przeciwnikow metody in vitro,
uwaza, iz nie rozumieja oni cierpienia, jakie przezywaja osoby bezplodne. 12%
zaznaczylo, ze nie interesuje ich zdanie innych na ten temat, natomiast 9% wy-
bralo inng odpowiedz, uzasadniajac ja m.in. tak: ,tacy ludzie przewaznie maja
brak wiedzy na temat in vitro, nie wiedza, na czym to polega i dlaczego wykonu-
je si¢ takie zabiegi”, ,,interesuje mnie zdanie innych, ale nie interesuje mnie zda-
nie ignorantow”, ,.nie dopuszczaja do siebie nowoczesnych rozwiazan medycy-
ny w walce z choroba, jaka jest nieptodnos¢”, ,,mysle, ze nie znaja problemu
nieptodnosci i nie powinni si¢ wypowiada¢, wypowiedzi tych osob sa zenujace”,
»Mysle, ze tak naprawde ludzie w ogole nie znaja tematu i nie zastanawiaja si¢
nad tym, co przezywaja osoby z problemem nieptodnosci..., zdarza mi si¢ czy-
ta¢ komentarze przeciwnikéw tej metody i po prostu jest mi smutno, ze uogol-
niaja wszystko do spetnienia wlasnych zachcianek kosztem «mordowania» dzie-
ci, a tak naprawde nie maja poj¢cia, na czym doktadnie polega ta metoda i na
ironi¢ nazywaja si¢ jeszcze katolikami”. W grupie badawczej znalazly si¢ row-
niez kobiety, ktore twierdza z perspektywy czasu, ze przeciwnicy metody maja
racj¢ (3% badanych).
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24. Czy towarzyszyty Pani dylematy moralne
przed zastosowaniem metody in vitro?

4%

W Tak
H Nie

Brak udzielonych odpowiedzi

Przed zastosowaniem metody in vitro az 84% badanych kobiet nie miato
dylematow moralnych. 12% ankietowanych kobiet miato dylematy: ,,bo jestem
wierzaca, a Koscidt nie akceptuje in vitro”, ,,czy nie ingeruj¢ w plan Boga”,
»Kazdy, nie znajac tematu, ma pewne dylematy, zwltaszcza osoba wierzaca, ktora
nastucha si¢ opinii katolikow. Czlowiek szuka jakiego$ zrozumienia, dlaczego
Kosciot nie wyraza zgody na ta metodg, co ztego jest w tym, ze cztowiek chce
mie¢ dziecko. Dopiero po jakim$ czasie udato mi si¢ dojs¢ do tego, ze Bog nas
kocha i pomaga, a taka metoda, ktéra da rodzicom najwigksze szczgscie i mitose,
nie moze by¢ czym$ ztym”, ,,czy nie probuje przeciwstawiac si¢ Boskim decy-
zjom”. Brak udzielonych odpowiedzi stanowig 4% respondentow.
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25. Czy po zastosowaniu metody in vitro
towarzyszyty Pani dylematy moralne?

3%

mTak
H Nie

Brak udzielonych odpowiedzi

Po zastosowaniu metody in vitro az 88% badanych odpowiedziato, Zze nie
towarzyszyly im dylematy moralne. Tylko u 9% badanych kobiet wystapity dy-
lematy takie, jak: ,,co dalej z zarodkami?”, ,,moze plan bozy w stosunku do mnie
jest taki, ze mamy nie mie¢ dzieci?”, ,,co zrobi¢ z zamrozonymi zarodkami?”,
»odczuwam, ze zrobitam co$§ wbrew sobie i woli Bozej, codziennie boj¢ sig
o wilasne dziecko, ze moze narazitam je na to, ze bedzie miato problemy zdro-
wotne”, ,,Co si¢ stanie z naszymi zarodkami oraz to, ze narazitam si¢ Bogu. Je-
stem osoba wierzaca, ale wtedy nie mys$lalam o nim tylko o sobie i mam teraz
wyrzuty sumienia”.
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26. Czy brata Pani pod uwage adopcje
dziecka?

2%

m Tak
m Nie

1 Brak udzielonych odpowiedzi

Badania wykazuja, iz 55% badanych kobiet nie brato pod uwage adopcji
dziecka, natomiast 43% respondentek, ktore skorzystaty z metody in vitro, brato
rowniez pod uwage adopcje dziecka. Sposrod przebadanych osob 2% kobiet nie
udzielito zadnej odpowiedzi.

27. Czy styszata Pani o naprotechnologii? Jakie
jest Pani stanowisko na ten temat?

M Tak
W Nie

11 Brak odpowiedzi
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Wsrod badanych kobiet 80% z nich styszalo o naprotechnologii, natomiast
12% z nich nie wie, na czym ona polega, a 8% respondentek nie udzielito odpo-
wiedzi na pytanie. Kobiety, ktore poddaty si¢ metodzie in vitro, méwiac o napro-
technologii, w wigkszo$ci negatywnie wypowiadaja si¢ na jej temat, uwazajac,
iz: ,,Moim zdaniem jest to szumna nazwa dla do$¢ zwyktych, banalnych metod
planowania rodziny, ktére sprawdzi¢ si¢ moga jedynie u zdrowych par. Uwazam
za niedorzeczne traktowanie naprotechnologii jako alternatywy dla in vitro. Nie
mozna mowié, ze in vitro jest droga na skroty w stosunku do naprotechnologii.
Nie mozna jej zastosowa¢ u wielu par, np. gdy powodem nieptodnosci jest nie-
drozno$¢ jajowodow itd.”, ,,Glupie gadanie katolikéw i moherowych beretdéw, to
nic innego jak obserwacja organizmu kobiety i sprawdza si¢ ona u 0sob, ktore
nie maja probleméw zdrowotnych, nieprzydatna jest dla oséb z niedroznymi ja-
jowodami i niestety do tanich ta metoda nie nalezy”, ,,Styszatam, ale nie wierze,
znam osoby, ktore si¢ temu poddaty i nikomu z nich nie wyszto”, ,,Nie uwazam,
ze jest to jakies lepsze rozwiazanie niz metoda in vitro. Metoda ta jest stosowana
u pacjentek, u ktorych nieptodno$¢ jest uleczalna..., a jezeli kto$ jest bezptodny
inie da si¢ tego juz leczy¢ medycznie, to ta metoda jest bezuzyteczna”, ,,Nie
sadze¢, zeby byla skuteczna, nie zaglebialam si¢ w t¢ metode zbytnio, ale nie
wzbudza to we mnie zaufania, mam wrazenie, zZe to sposob naciagania ludzi”,
,Uwazam, ze jest mato skuteczna”, ,, Tak, styszalam, ale nie jest to wcale zadna
alternatywa dla in vitro. Gtupi wymyst kleru, ktéry tak naprawde nie ma pojegcia,
co to znaczy bezptodnos¢. Strata czasu!”.

W grupie badawczej znalazly si¢ kobiety, ktore przystgpujac do programu in
vitro, nie styszaly nic na temat naprotechnologii lub dowiedziaty si¢ o niej po do-
konaniu sztucznego zaptodnienia. ,,Nie znalam wtedy tej metody, nikt tez mi jej
nie polecil. Myslg, Ze jest bezpieczniejsza niz in vitro”. Wérod respondentek, co
prawda sporadycznie, ale pojawialy si¢ pozytywne opinie na temat naprotechnolo-
gii: ,,styszalam, metoda ta byla stosowana przez nas z pomoca ginekologa przez
pierwsze 3 lata walki z nieplodnos$cia, niestety, nie przyniosta oczekiwanych skut-
koéw, stad decyzja o IVF”, ,,Gdyby byta u mnie jakakolwiek szansa na powodzenie
tej metody, skorzystatabym. Jednak brak prawego jajowodu i stwierdzona endome-
trioza powoduje, ze nie mam szans na sptodzenie dziecka”, ,,W przypadku osob
nieplodnych o prawidtowe;j fizjologii i anatomii sktonna bytabym ta metodg pole-
ci¢”, ,,Styszatam, uwazam, ze w niektorych przypadkach jest ona skuteczna”.

WNIOSKI Z BADAN

1. Aspekt medyczny

Z analizy przeprowadzonych badan na temat wptywu metody in vitro na
zdrowie 1 funkcjonowanie kobiety, mozna wnioskowac, iz, zdaniem responden-
tek, metoda ta z medycznego punktu widzenia moze mie¢ negatywny wplyw na



220 MONIKA WARZECHA

zdrowie kobiety. Na wstgpie mozna potwierdzi¢ tezg, ze nie jest to metoda lecz-
nicza, ani skuteczna w 100%. Badania wykazaly, ze u 59% kobiet, ktore poddaty
si¢ sztucznemu zaptodnieniu i ktoére mialy za soba kilka préb (padta nawet odpo-
wiedz, ze byto ich az osiem!), nie udato si¢ osiagna¢ pozadanego celu i kobiety
te nie zostaty matkami.

W grupie 41% respondentek in vitro przyczynito si¢ do posiadania jednego
Iub dwojga dzieci; nalezy zaznaczy¢, ze w grupie tej sa rowniez dzieci adopto-
wane oraz poczgte w naturalny sposob. Znamienny jest rowniez fakt, iz zdarzaja
si¢ jeszcze przypadki, gdzie lekarze zapewniaja kobiety przystepujace do progra-
mu in vitro, ze zostang wyleczone z nieptodnosci (9% respondentek tak twier-
dzi). By¢ moze kobiety te Zle interpretuja stowa lekarza; by¢ moze zostata im
przekazana wiadomos$¢, ze przeszkoda, jaka jest nieptodnos¢, zostanie ominigta,
anie wyleczona; mozna tez przypuszczaé, ze kliniki przeprowadzajace zabieg,
wmawiaja kobietom nieprawdg, by pozyska¢ wigcej klientéw i jest to pewnego
rodzaju chwyt marketingowy.

Klinikom przeprowadzajacym zabiegi in vitro mozna zarzuci¢ rowniez to, ze
nie informuja pacjentek doktadnie o skutkach ubocznych metody. Az 29% z nich
odpowiedziato, iz nie zostaly dokladnie poinformowane. A przeciez znajomos¢
niepozadanych skutkow powinna by¢ sprawa pierwszorzedowa, tym bardziej, ze
dosy¢ czesto si¢ one pojawiaja. Z badan wynika, iz u 16% ankietowanych osob
pojawity si¢ one na etapie stymulacji hormonalnej, z czego az 88% stanowila
hiperstymulacja, bgdaca kolebka wielu zagrozen zdrowia i zycia zarowno matki
jak i dziecka. Stwierdzi¢ mozna, ze bezkarnie manipuluje si¢ organizmem kobie-
ty, aplikujac jej srodki stymulujace, po to, by metoda in vitro stata si¢ bardziej
skuteczna. W grupie respondentek najczesciej przyjmowanym Srodkiem byt Go-
nal (56%), Menopur (41%), Gonapeptyl (26%), Fastimon (7%). Kazdy z nich
moze spowodowaé powazne skutki niepozadane, zar6wno w trakcie programu in
vitro — takie jak: ciaza pozamaciczna, hiperstymulacja, poronienie, odczyn zapal-
ny, krwawienie z pochwy, bole brzucha oraz glowy, jak i po pewnym czasie od
wykonania zabiegu — moga wystapi¢ torbiele jajnikow, guzy narzadéw rozrod-
czych, choroba zakrzepowo-zatorowa oraz depresja itp.

Z analizy odpowiedzi na pytania dotyczace aspektu medycznego metody in
vitro, mozna zauwazy¢, iz generalnie istnieje staba Swiadomos$¢ kobiet na temat
skutkow ubocznych sztucznego zaptodnienia, a kliniki nie po$wigcaja temu
aspektowi zbyt duzo czasu. Czgsto informacje te nie zostaja bezposrednio, w spo-
sob werbalny przekazane, a jedynie kobieta otrzymuje informacje wpisane w umo-
we, ktora zawiera z klinika. Jest to bledne posunigcie, gdyz nie daje pewnosci,
ze informacja dotarta do pacjentki. Przekaz informacji powinien odbywac si¢
w formie jasnego przekazu stownego i rozmowy na ten temat.
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2. Aspekt spoteczny

Wart uwagi jest fakt, ze coraz mlodsze kobiety decyduja si¢ na skorzystanie
ze sztucznego zaplodnienia. Najmtodsza z respondentek miata 23 lata, natomiast
najstarsza — 43 lata. Badania rowniez pokazuja, ze najwigcej kobiet skorzystato
z in vitro przed 35 rokiem zycia; najliczniejsza grupg¢ stanowia 29-latki, co sta-
nowi 14% badanych. Powyzsze zjawisko, poréwnujac z czasem leczenia si¢ ko-
biet na nieptodnosé, ktory niekiedy trwa zaledwie pot roku, pozwala stwierdzic,
iz kobiety te po tak krotkim czasie leczenia nie sq w stanie doktadnie poznaé
funkcjonowania swojego organizmu. Taka postawa jest raczej przejawem ulega-
nia panujacej ,,modzie”, ze nalezy w przypadku trudnosci ,,i$¢ z duchem postg-
pu”, by osiagna¢ wilasne szczgscie. Duza role odgrywaja w tej kwestii srodki
masowego przekazu, gdyz to z nich kobiety najczgsciej czerpia wiedzg na temat
procedury in vitro (74%). Z badan rdwniez wynika, ze az 81% kobiet, ktére pod-
daly si¢ in vitro, ma wyzsze wyksztalcenie, a co za tym idzie, pewnie i wyzszy
status majatkowy, ktéry pozwala im na skorzystanie ze sztucznego zaptodnienia.
Jak wiadomo, metoda ta jest dos¢ kosztowna. Z pewnoscia kogo$ o niskich do-
chodach finansowych nie sta¢ byloby na to, aby az sze$¢ czy nawet osiem razy
skorzysta¢ z metody in vitro.

Istotng kwestia jest rowniez fakt, ze pomimo tego, iz 85% kobiet podj¢to
wspdlnie z mezem decyzje o skorzystaniu z in vitro, to az 21% respondentek
odpowiedziato, ze na ich decyzje wptynat lekarz. Zjawisko to jest niepokojace,
gdyz mozna podejrzewa¢ wywieranie presji na slabo zorientowanych pacjent-
kach. Poza tym technika ta moze zagraza¢ zyciu, zadaniem za$ lekarza jest chro-
ni¢ i dba¢ o kazde zycie ludzkie. Kobiety po doswiadczeniu in vitro rowniez bez
wigkszych skruputow polecityby te¢ metode innym kobietom, ktore borykaja si¢
z problemem nieptodnosci. Pomimo tego, iz osoby ankietowane posiadaja duzy
bagaz doswiadczen, czesto przykrych (sa to kobiety, u ktorych pojawily si¢ kom-
plikacje na jakims$ etapie procedury, jak rowniez te, ktdre nie zostaty matkami),
to jednak nie uwazaja, ze jest to metoda zta. Wrecz przeciwnie, twierdza np. Ze:
,metoda ta daje szanse na posiadanie wlasnego potomstwa i mozliwos$¢ bycia
w ciazy, co dla kobiety jest wazne”, ,,warto probowac osiagna¢ szczgscie, nie
mozna w zyciu wszystkiego si¢ ba¢”, ,,bo zycie ma si¢ tylko jedno i trzeba wal-
czy¢ o marzenia”. Tylko 10% badanych nie polecitoby tej metody innym m.in.
dlatego, ze ,,to musi by¢ indywidualna decyzja i nie mozna ingerowaé w czyjes$
zycie prywatne”, ,,metoda ta bardzo wyniszcza psychicznie”. Wniosek jest taki,
ze kobiety po przejSciu in vitro w wigkszosci sg zwolenniczkami tej metody.
W ich odczuciu przeciwnicy sztucznego zaptodnienia nie rozumieja cierpienia,
jakie przezywaja osoby bezptodne. Pomimo tego, iz ankietowane bardzo pragna
dziecka, to jednak az 55% znich nie bralo pod uwage adopcji. By¢ moze nie
kazdy ma na tyle odwagi, by pokochac obce dziecko, ale jezeli ktos decyduje si¢
na in vitro z wykorzystaniem materialu genetycznego dawcy, to rOwniez gene-
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tycznie nie jest rodzicem tego dziecka i moze mie¢ taki sam problem z jego ak-
ceptacja jak 1 dziecka adoptowanego.

3. Aspekt psychologiczny

Analizujac funkcjonowanie psychologiczne kobiety w programie in vitro,
nasuwa si¢ wniosek, ze nieraz decyzja o poddaniu si¢ FIVET podjeta jest pod
wplywem impulsu, nie do konca jest ona przemyslana i §wiadoma. Argumentem
potwierdzajacym to jest np. fakt, ze czas wczesniejszego leczenia nieptodnosci
czesto byl dosy¢ krotki (wigkszo$¢ badanych nie leczyla si¢ dtuzej niz 3 lata).
Mozna wigc wnioskowaé, ze kobiety te zbyt szybko poddaja si¢ i traca wiarg
w to, ze moga poczac dziecko w naturalny sposdb. Oczywiscie istnieja przypad-
ki, ze nieptodnos¢ jest nieuleczalna, ale na pewno nie dotyczy to wszystkich re-
spondentek.

Problemy z ptodnoscia czasami zwiazane sa z kwestia psychiczna, jednak
bardzo malo robi si¢ w tym kierunku. Sposréd badanych, az 87% odpowiedzia-
lo, ze przed przystapieniem do in vitro nie korzystato z porad psychologa. Zale-
dwie 6% zaznaczylo odpowiedz, ze wizyta ta odbyla si¢ w klinice, gdzie byta
przeprowadzana procedura. Kazda klinika powinna zapewni¢ w ramach progra-
mu wizyte z psychologiem, gdyz kobiecie starajacej si¢ o dziecko jest to bardzo
potrzebne (cho¢ obawia¢ si¢ mozna dobierania psychologéw pod katem spole-
gliwosci wobec danej kliniki...).

Niestety, cata procedura in vitro nie nalezy do bezstresowych. Na kazdym jej
etapie kobieta moze odczuwac dyskomfort psychiczny. W przypadku, gdy meto-
da in vitro nie powiedzie sig, kobiecie zwykle towarzysza takie uczucia jak: smu-
tek, zal, zto§¢, rozczarowanie, rozpacz. Natomiast, gdy metoda in vitro powie-
dzie sig, oprocz radosci 1 szczgscia, kobiecie rowniez towarzyszy strach, gtownie
o0 to, czy wszystko potoczy si¢ dobrze, czy cigza bedzie si¢ prawidlowo rozwija-
fa i czy z dzieckiem bedzie wszystko dobrze. W trudnych momentach, gdy me-
toda in vitro nie powiodta sig, kobiety najcz¢s$ciej mogty liczy¢ na wsparcie ze
strony mgza (76%), czasem przyjaciot (45%), rodziny (42%). Tylko 1% respon-
dentek odpowiedziato, ze skorzystalo z pomocy psychologa. Na tym etapie roéw-
niez mogloby by¢ pomocne wsparcie ze strony psychologa, gdyz kobiety te bar-
dzo czgsto obwiniaja si¢ za niepowodzenie metody.

4. Aspekt moralny

84% badanych kobiet odpowiedziato, ze przed przystapieniem do in vitro nie
towarzyszyly im dylematy moralne, natomiast po skorzystaniu z in vitro odpo-
wiedz taka udzielito az 88% kobiet. Godny uwagi jest fakt, ze 95% respondentek
jest wyznania rzymskokatolickiego, ktdre, jak wiadomo, nie popiera zaptodnie-
nia in vitro. Tylko 12% badanych miato dylematy moralne. Argumentowaly to
tym, Ze sa osobami wierzacymi, a Ko$ciot nie akceptuje in vitro. Po skorzystaniu
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z metody 9% kobiet miato dylematy, gtéwnie z tym, co zrobi¢ z zamrozonymi
embrionami.

Ankietowane bardzo negatywnie wypowiadaja si¢ na temat naprotechnolo-
gii, twierdzac, ze to ,,Sredniowieczne metody, bzdury i strata czasu”, ,,glupi wy-
myst kleru, ktory tak naprawdg nie wie, co to nieptodno$¢”, ,,bzdura dla niedo-
uczonych ludzi”. Gdyby metoda ta byta bardziej rozpowszechniona przez lekarzy
leczacych nieptodnos¢ oraz media, by¢ moze miataby wigcej zwolennikdw, na-
tomiast aktualnie jest ona dosy¢ czgsto utozsamiana z Kosciotem i negatywnie
odbierana pomimo duzej skutecznosci.

5. Aspekt teologiczny

Kobieta gotowa jest poswigci¢ bardzo duzo, aby mie¢ dziecko, czgsto kosz-
tem wlasnego zdrowia, relacji rodzinnych i spotecznych, a przede wszystkim jest
w stanie zagluszy¢ swoje sumienie’. W Katechizmie Kosciola katolickiego czy-
tamy, ze ,,sumienie moralne jest sadem rozumu, przez ktory osoba ludzka rozpo-
znaje jako$¢ moralna konkretnego czynu, ktory zamierza wykonac, ktorego wila-
$nie dokonuje lub ktérego dokonata. Cztowiek we wszystkim tym, co méwi i co
czyni, powinien wiernie i$¢ za tym, o czym wie, ze jest stuszne i prawe” (KKK
1778). Konflikt sumienia wystepujacy u kobiety, zwtaszcza wyznania katolickie-
go, powoduje, ze budza si¢ w jej pod§wiadomosci mechanizmy obronne, polega-
jace na usprawiedliwianiu si¢ przed soba, ktore wyrazaja si¢ poprzez tego typu
argumentacje: ,,to najlepsze wyjscie”, ,,musze tego sprobowac w tej sytuacji”, ,,to
jedyne dla nas rozwiazanie”. Poza usprawiedliwieniem, pojawia si¢ rdwniez za-
przeczenie ,,nie mam zadnych dylematow moralnych”, a takze bagatelizowanie
,hie jest istotne, w jaki sposob poczyna si¢ dziecko™. Tego typu konflikty moral-
ne sprawiaja, ze wytwarza si¢ jeszcze jeden mechanizm obronny u kobiety. Pole-
ga on na tlumieniu tego konfliktu oraz unikaniu miejsc, ktoére przypominatyby
go. Niewatpliwie takim miejscem jest kosciot. Dlatego tak czesto nauczanie Ko-
Sciota jest krytykowane przez takie kobiety, a w ramach poradzenia sobie z kon-
fliktem sumienia zmieniaja one swoje przekonania i odchodza od praktyk religij-
nych®. Wedlug nauczania Kosciota: ,Jezeli sumienie, ktore jest okiem dajacym
swiatto duszy, nazywa «zlo dobrem, a dobro ztem», znaczy to, ze weszlo juz na
droge niebezpiecznej degeneracji i catkowitej $lepoty moralnej”(EV 1, 24).

Tylko niewielki procent badanych kobiet, ktore poddaly si¢ metodzie in vi-
tro, pomimo tego, iz udato si¢ osiagna¢ zamierzony cel i posiadaja dziecko, uwa-
za, ze. ,,nie chce przechodzi¢ przez ten koszmar kolejny raz, mam dziecko po-

5 Por. M. Lesiak, Zagluszy¢ sumienie czyli psychologiczne nastepstwa moralnych dylematow,
http://angelus.pl/index.php?option=com_content&view=article&id=7934:zaguszy-sumienie-czyli-
psychologiczne-nastpstwa-moralnych-dylematow-magdalena-lesiak&catid=291:0obrona-zycia-tema
ty-aborcja-eutanazja-i-in&Itemid=691 [dostgp: 01.03.2014].

¢ Por. D. Kornas-Biela, Zdobywane macierzynstwo..., dzt. cyt., s. 215.
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czete ta metoda, ale do dzisiaj mam wyrzuty sumienia”, ,,odczuwam, ze zrobi-
tam co$ wbrew sobie i woli Bozej, codziennie boj¢ si¢ o wiasne dziecko, ze moze
narazilam je na to, ze bgdzie miato problemy zdrowotne”. Rowniez mozna usty-
sze¢ takie stowa: ,,MysleliSmy, Ze napigta sytuacja miedzy mng i zong po uro-
dzeniu dziecka poprawi si¢. MieliSmy nadziej¢ na spokdj w rodzinie. Stalo sig
jednak zupehie inaczej. Caty proces osiagnigcia celu, jakim byto poczgcie i uro-
dzenie si¢ dziecka, nie zblizyt nas do siebie, ale spowodowatl, Zze zaczgliSmy si¢
od siebie jeszcze bardziej oddala¢. Techniki, jakimi postugiwali si¢ lekarze dla
przeprowadzania badan, jak réwniez implantacja pozostawily bardzo przykre
wspomnienia, czego skutkiem sa ogromne straty w naszym malzenstwie. Proces
hodowli cztowieka nie przypomina w niczym intymnosci, ktora towarzyszy ak-
tom malzenskim. Nikt nam wczesniej nie powiedziat, nie uswiadomil, co nas
czeka. Mimo iz cieszymy si¢ oboje z tego, ze posiadamy dziecko, ktorego bar-
dzo pragnglis$my, to jednak niesmak, ktory pozostawity po sobie te przezycia,
powoduje, ze nie jest to petnia radosci i szczedcia. Kazdego dnia mam wyrzuty
sumienia, ze gdzies w zamrazalniku znajduje si¢ 25 naszych dzieci, ktore by¢
moze bgda zyly, a moze zostana zabite. (...). Pragne uchroni¢ inne matzenstwa
przed wejsciem w ten obtedny krag™’.

PODSUMOWANIE

Wspolczesnie wiele kobiet korzysta ze sztucznego zaptodnienia. Bezdziet-
nych matzonkoéw zwykle nie interesuje fakt, czy in vitro jest moralnie godziwe
czy nie, a jedynie, czy moga w taki sposob uzyskaé¢ dziecko i spetni¢ swoje ma-
rzenie. Czgsto, nie wiedzac, na czym ta metoda polega, decyduja si¢ na nig. Czy-
nig to zwykle pod naciskiem z zewnatrz, glownie lekarza, rodziny czy przyjaciol,
ktorzy uwazaja, ze medycyna czyni cuda i zapewni im szczgscie. Dla wielu moze
si¢ to wydawa¢ wszystko proste, a jak jest w rzeczywistosci, moga dowiedziec¢
si¢ tylko pary, ktore tego doswiadczaja.

Przeprowadzone badania pokazaty, jak bardzo egoistyczne jest podejscie
kobiet starajacych si¢ o dziecko poprzez skorzystanie z metod sztucznego zaptod-
nienia. Liczy si¢ dla nich tylko to, by mogty spemi¢ swoje marzenia i pragnie-
nia. To z kolei pokazuje, jak bardzo przedmiotowo traktowane jest dziecko. Jest
ono pewnego rodzaju $rodkiem do osiagnigcia celu zyciowego, a wigc traktowa-
ne jest przedmiotowo, wrecz staje si¢ ,,czyms$”, co mozna sobie kupi¢, zamowic.
Przy tym wszystkim najbardziej pokrzywdzone jest wlasnie dziecko, zaréwno to,
ktore przyszto na $wiat, jak i to, ktore gdzie$ tam czeka, az kto$ pozwoli mu si¢
urodzic.

7 Zob. b. a., Kazdego dnia mam wyrzuty sumienia, w: ,,Stuzba Zyciu. Zeszyty Problemowe”,
nr 1(2011), s. 11.
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Tematyka in vitro ciagle bedzie przedmiotem badan i przedmiotem zaintere-
sowan ludzi, zarowno wierzacych jak iniewierzacych. Omowione wyzej bada-
nia tylko naswietlaja pewne aspekty funkcjonowania kobiety, ktora skorzystata
z procedury in vitro. By¢ moze stana si¢ one inspiracja do dalszych badan, ktore
pozwola naswietli¢ calosciowo problemy zwiazane z poddaniem si¢ sztucznemu
zaplodnieniu.

SUMMARY

The article describes functioning of a woman undergoing in vitro fertilization and the influence
of this method on relationship between husband and wife. The author seeks the answer to some
questions: why do some couples decide on in vitro fertilization? What moral dilemmas do they meet
on the way to achieve their goal etc. In order to find the answer of these questions the author drafted
the questionnaire form and made it available on portals: abrahamisara.pl, babyboom.pl, kafeteria.pl,
gazeta.pl, I am supporting in vitro — facebook and others. The questionnaire survey lasted about
one year (2014). It revealed numerous threats to the mother as well as to the child associated with
some clinical practices with in vitro fertilization, threatening human rights, the dignity of human
person and of marriage.

Keywords

artificial fertilization, in vitro fertilization, hormonal stimulation, ovarian hyperstimulation,
NaProTECHNOLOGY® (Natural Procreative Technology, NPT)
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