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Giris

infertilite, Diinya Saglik Orgiitii (DSO) tarafindan ko-
runma yontemi uygulamaksizin en az bir yillik stire iceri-
sinde duzenli cinsel iliskiye sahip bir ciftin gebelik sagla-
yamamasl olarak tanimlanmaktadir (1). infertilite, her alti
ciftten birini ilgilendiren, dnemli bir toplum saglig! soru-
nudur. infertilite Amerika’da yaklasik 6 milyon cifti etkile-
mektedir. Tahminler diinyada yaklasik 72.4 milyon ciftin
fertilite sorunu yasadigini géstermektedir (2). Turkiye'de
evli ciftler arasinda infertilite prevelansinin yaklasik %10
oldugu bildiriimektedir. Vakalarin yarisindan erkek fakto-
ri sorumlu tutulmaktadir. Tibbi, psikiyatrik, ve sosyal so-
runlari da beraberinde getiren infertilitenin, kiilttrel, dinsel
ve sinifsal yonleri olan, bireye 6zel, sonuclar belirsiz bir
durum olmasi nedeniyle bir yasam krizi oldugu da ifade
edilmektedir (3). Bu derlemede erkek infertilitesi ile cinsel
fonksiyon arasindaki karsilikli etkilesim ve infertil erkekler-

de gorilen cinsel disfonksiyonlar ele alinmistir.
infertilite- cinsel disfonksiyon iliskisi

infertilite ciddi bir psikolojik ve iliski stresérii olarak ka-
bul edilmekte ve pek ¢ok uzman infertilite ile cinsel dis-
fonksiyon arasinda bir baglanti bulundugunu bildirmekte-
dir (4). infertilite varliginda cinsellik tireme fonksiyonunun
gerisinde kalarak, benlik hissinde azalma, kendini yetersiz
hissetme, sucluluk duygusuna ve yasamin bircok alanina
yayllan ¢ok sayida sorunun ortaya cikmasina yol agmak-
tadir (5). infertilite evlilik iliskisini etkilediginden, genellik-
le bunu takiben cinsel islev ve memnuniyette bozulmalar
gundeme gelmektedir (6).

Cinsel disfonksiyon, infertilite etiyolojisinde yer alabi-
lecegi gibi infertiliteye sekonder psikolojik stresin bir so-
nucu da olabilir. infertilite ile cinsel disfonksiyon arasinda-
ki iliskinin degerlendirildigi calismalarda infertil erkeklerin

cinsel iliski sikiginda ve memnuniyetinde anlamli azalma

yasadig bildirilmistir. Bunlardan birinde ED prevelansi ve
andropoz semptomlarinin infertil erkeklerde %28, fer-
til erkeklerde %11 oraninda gérildigt saptanmistir (7).
Yine infertil 18 erkek ile sterilizasyon i¢in basvuran 12 fer-
til erkegin karsilastinldig) bir caismada infertil erkeklerde
cinsel disfonksiyon ve cinsel memnuniyet oraninin daha
dusitk bulundugu; cinsel istekte de azalma egilimi oldugu
rapor edilmistir (8). Baska ¢alismalarda da infertil erkekler-
de ED ve cinsel iliski sikhginda azalma bildirilmistir (9,10).
infertil ciftlerde cinsel disfonksiyon prevalansinin arastiril-
dig1 diger bir calismada 100 infertil ¢ift degerlendirilmis ve
erkeklerin yalnizca Ugte birinde IIEF skoru normal ve Uzeri

olarak tespit edilmistir (11).

infertilitenin psikolojik boyutu ve

cinsel fonksiyonlara etkisi

infertilite partnerlerin ortak problemi olmakla birlikte,
kadin ve erkek partnerler infertilite durumunda farkll duy-
gusal tepkiler verebilmektedirler. Yapilan karsilastirmali
calismalarda erkeklerde daha az siklikta klinik depresyon
ve anksiyete (kaygi) oldugu gorilmustir. Kadinlarda daha
fazla psikolojik problem ortaya ¢ikmasi tibbi testlere daha
fazla maruz kalmalar ve tedavi amaciyla aldiklart hormon-
larin da birtakim psikolojik degisiklikler olusturmasiyla
aciklanmaktadir. Ciftler, infertilite tanisinda uygulanan
islemleri hata bulucu olaylar, izleniyormus hissi ve istege
bagli cinsel iliski (post-koital test ve semen analizi gibi)
olarak algllamakta ve bu durumlar evlilik iliskilerinde bo-
zulma, cinsel istek ve performansta azalma ile sonuglana-
bilmektedir.

Karsilastirmali calismalarda infertil ciftlerde kadinlarin
erkeklere oranla daha fazla stres yasadiklari saptanmis
ve erkeklerin duygusal ve psikolojik olarak infertiliteden
daha az etkilendikleri bildirilmistir (12,13). Slade ve ark.
in vitro fertilizasyon (IVF) tedavisi uygulanan 144 cifti de-

gerlendirdikleri calismalarinda kadinlarda cinsel memnu-
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niyetsizlik oraninin erkeklere oranla daha ytiksek oldugu-
nu saptamislardir (14). Ulkemizde yapilan bir calismada
da 150 infertil cift degerlendirilmis ve sekstiel disfonk-
siyon oranlar erkek ve kadinlarda sirasiyla %23 ve %77
olarak bulunmus; yine depresyon sikliginin kadinlarda
anlamli olarak daha fazla oldugu tespit edilmistir (15).
Buna karsin Berg ve Wilson, infertil ciftlerin %18’inde
stres diizeyi karisindan daha fazla olan erkeklerin varligi-
ni rapor etmislerdir (16).

Fertil ve infertil erkeklerin depresif bulgular agisindan
karsilastirildigl calismalarda infertil erkeklerin depresyon
ve anksiyete diizeylerinin fertil gruba oranla daha yuksek
oldugu gdsterilmistir (17). infertil erkeklerde depresyon
ve anksiyete insidansinin calisildigl bir arastirmada yar-
dimcr treme teknikleri uygulanan 100 cift degerlendiril-
mis ve erkeklerde anksiy6z semptomlarin %4.5, depresif
semptomlarin ise %6.9 oraninda goéruldigu saptanmistir
(18). Cin’de yapilan bir calismada infertil 1468 ve fertil 942
erkek karsilastinlmis; anksiyete ve depresyon insidansi in-
fertil ve fertil erkeklerde sirasiyla %38.01 vs. %26.65 ve
%15.74 vs. %10.08 olarak tespit edilmistir (19). infertilite-
nin farkh sosyokiilttrel durumlarda ciftleri nasil etkiledigini
degerlendirmesi agisindan faydali olabilecek bir calismada
Guney Afrikali 120 fertil ve infertil ¢ift karsilastiriimis ve
depresyon insidansi infertil erkeklerde anlamli olarak yuk-
sek bulunmustur (20).

Stres, ED gelisimi icin risk faktorleri arasindadir ve yu-
karida da belirtildigi gibi infertilite hem kadin hem erkek
icin stres kaynagi olabilmektedir. Daha 6nce yapilan calis-
malarda infertil erkeklerde yetersizlik, anksiyete, sucluluk
ve depresyon semptomlarinin daha fazla gérildigu be-
lilenmistir (21). Bu olumsuz duygular stresi artirmakta ve
seksiel fonksiyonlarda bozulma ile sonuclanabilmektedir
(22). Cinselligin spontanliginin yitirilmesi, programlanmis
iliski cizelgesi ve Uremeye yardimci tekniklerin basarisizligl
erkekte stresi artirabilmektedir. Bu durum azalmis libido,
ED ve prematiir ejakulasyon gelisimine yol acabilmekte-
dir. Benzer sekilde farkli arastirmacilar infertiliteye bagh
stresin hafif - orta ED gelisimi icin risk faktori olabilecegini
bildirmislerdir (11). infertil ciftlerle yapilan bir calismada
gebelik takibi pesinde kosmanin bazi erkekler icin cinsel
olarak uyarici olmayabilecegi, performans baskisinin ank-
siyeteye yol acip ereksiyon zorluklarina, gebelige yonelik
zit duygularin ise ejakilasyon bozukluklarina neden olabi-

lecegi ileri stiriimektedir (23).
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Erkek kaynakli infertilite olgularinda basarisizlik duygu-
su, cinsel yetersizlik, gl kaybi gibi distinceler ortaya cika-
bilir ve bu durum cinsel islevleri tetikleyebilir (5). infertili-
tede ovulasyon dénemlerinde cinsel aktivitede bulunmak
bazi erkekler icin cinsel olarak uyarici olmazken, bazilar
icin performans baskisi anksiyeteyi ortaya cikararak erek-
siyon zorluklarina neden olur (23). Erkek faktorll infertilite
nedeniyle basvuran erkeklerde depresyon insidansi fertil
olan ya da kadin faktorll infertilite sorunu yasayan erkek-
lere gore daha fazladir (24,25). infertiliteye bagl yasanan
surekli endise, inhibitor sinirleri uyarip, penisteki diiz kas-
larin gevsemesini 6nleyerek kismi ya da tam ereksiyon bo-
zukluguna neden olabilmektedir (24). Ote yandan, erkek
faktorl olan ciftlerde 3—6 yillik infertilite stiresince her iki
partnerde de cinsel tatminin daha degisken ve dustk ol-
dugu da belirtiimektedir (26). Bu bulgu infertil kadinlarda
yapilan ve cinsel disfonksiyon risk faktorlerinin arastirildi-
81 calismalarda elde edilen verilerle de korelasyon gos-
termektedir (27). Baska bir calismada infertilite tedavisi
uygulanan 200 erkekten yaklasik %50’si infertilite tanisi
sonrasi cinsel istek ve iliski sikhginda belirgin azalma ol-
dugunu bildirmislerdir (28). Bu azalmada egitim diizeyi ve
onceki cinsel memnuniyet ile infertilite siiresi ve cocuksuz
gecen surenin etkili oldugu éne strilmistdr. Yine Shindel
ve ark. 121 infertil ¢ift ile yaptiklar ¢alismada, infertil er-
keklerde depresyon, ED ve cinsel problemlerin daha yay-

gin oldugunu belirtmislerdir (29).
infertil erkeklerde gériilen cinsel disfonksiyon tipleri

infertil ciftler arasinda erkeklerde depresyon, ED ve
ejakilasyon bozukluklar en sik karsilasilan problemlerdir
(30). Erkegin cinsel fonksiyonu ciftin sekstiel fonksiyonu-
nun énemli bir gdstergesidir. {liski stiresi ve kadin partne-
rin cinsel saglik agisindan degerlendirilmesi erkegin cin-
sellige bakisini etkileyen temel etkenlerdir. Hindistan'da
175 infertil cift ile yapilan bir calismada erkeklerin %66’si-
nin PE, % 11’inin libido azlig1, % 15’inin ED ve %8'’inin orgaz-
mik bozukluk yasadigi saptanmustir (31). infertil 244 ital-
yan erkek Uzerinde yapilan ¢alismada ED insidansi %17.8
olarak bulunmus ve bu oranin normal erkeklere goére iki
kat fazla oldugu rapor edilmistir (32). Ayni calismada dep-
resyon skorlari ile ED arasindaki negatif korelasyon da or-
taya konmustur. Polonya'da 206 infertil ¢ift, 190 fertil cift
ile yasam kalitesi ve cinsel fonksiyonlarin degerlendirildigi

calismada infertil erkeklerde ED goérilme orani %23.9 iken,
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fertil erkeklerde ise %13.7 olarak bildirilmistir (26). Fertil ve
infertil erkekleri PE, ED, depresyon ve anksiyete acisindan
karsilastiran genis 6lcekli bir arastirmada PE (%19 vs. %10)
ve ED insidansi (%18 vs. %8) infertil grupta daha ytksek
saptanmis, PE ve ED skorlari ile anksiyete ve depresyon
arasinda anlamli iliski saptanmistir (19). Bu veriler infertil
erkeklerdeki artmis depresif ve anksiyéz semptomlarin bu
hastalarda goérilen cinsel disfonksiyonlarin sikhgini artira-
bilecek faktorler oldugunu ortaya koymaktadir.

infertil giftlerde koitus siklig1 ve bunu etkileyen risk fak-
térlerinin degerlendirildigi bir calismada ortalama infertili-
te siiresi 2 yil olan 1298 erkek incelenmis; calisma sonun-
da katilimcilarin %76’sinin ayda dortten fazla cinsel iliskiye
girdigi; ileri yas ve ED’nin iligki sikhgini azaltan risk faktor-
leri oldugu bildirilmistir (33). Baska bir arastirmada infertil
ciftlerde iliski sikiginin azaldigi ve bu azalmanin infertilite
suresi arttikga daha da belirginlestigi gosterilmistir (34).

Ulkemizden yapilan prospektif bir calismada, infertili-
te tanisi alan 538 erkegin %21.5’inde cinsel islev bozuk-
lugu oldugu ve bunlarin da %22’sinde ED, %57’sinde PE,
%3’unde anejakilasyon, %4’Unde retrograd ejakulasyon,
%3’linde gecikmis ejakilasyon ve %8’inde libido kaybinin
infertiliteye eslik ettigi bildirilmistir (35).

Erkeklerde cinsel problemler nadiren infertilite ile so-
nuclanmaktadir. Bu problemler yetersiz sperm Uretimi-
ne yol acan konjenital (tedavi edilmemis inmemis testis,
Sertoli -Cell Only sendromu vb.) ya da edinsel (kabakulak
orsiti, kemoterapi ve spinal kord hasari vb.) problemler
olabilir (30). Vakalarin yarisinda erektil ya da ejakilatuvar
disfonksiyon altta yatan diyabet ya da multipl skleroz gibi
hastaliklarla kullanilan ilaclara (beta blokerler, tiazid ditre-

tikler) sekonder gelisebilmektedir.

infertilite tani ve tedavisi ile

cinsel fonksiyonlarn iliskisi

infertilite nedeninin arastinlmasi amaci ile uygulanan
testlerin hem erkek hem de kadinlar Gzerinde psikolojik,
sosyal ve cinsel olumsuzluklara yol acabilecegi bilinmek-
tedir. Yapilan bir calismada infertilite nedeni ile semen
analizi yaptiran ve olumsuz sonug nedeni ile tekrar numu-
ne istenen erkeklerin %11’inin ikinci denemede semen ve-
remedigi bildirilmistir (24). Daha eski bir calismada azoos-
permi tanisi konan erkeklerin yaklasik tcte ikisinde gecici
ED gelistigi bildirilmistir (36). isvec’te yapilan bir arastir-

mada da semen 6rnegi istenen 112 erkekten % 18’inin ED

semptomlari oldugu bildirilmistir (37).

invitro fertilizasyon (IVF) tedavisine basvurmus ya da
tamamlamis ciftlerde cinsel islev bozukluklarinin deger-
lendirildigi bir calismada IVF protokoliiniin basarisi ya da
basarisizliginin cinsel fonksiyon bozukluklarina bagh ol-
madig1 bulunmustur (38). Ancak tedavi stirecinde kullani-
lacak sperm toplama islemi icin ya da belirtilen araliklarda
cinsel iliskiye girebilmek icin cinsel fonksiyonlarda bozuk-
lugun olmamasi gerektigi belirtilmistir.

Ayrica Saleh ve ark. infertilite tedavisi alan erkekler-
de, tekrarll girisimlerden sonra tekrar semen analizi icin
mastilrbasyonla semen toplamada %11 oraninda basarisiz
olundugu bilgisine ek olarak, hastalarin %20’sinden vibra-
tor uyaric kullanarak semen toplanabildigini, %31’inin ise
kendi partneriyle cinsel temas esnasinda ciddi anksiyete
ile birlikte ereksiyon ya da orgazm problemi yasadigini be-
lirtmislerdir (24). Ulkemizde IVF tedavisine basvuran cift-
lerle yapilan calismada, katilimailarin evlilik iliskilerinde,
%47’si yakinlasma, guclenme oldugunu ve iletisimlerinin
olumlu yénde etkilendigini, %20’si ise olumsuz yénde et-
kilendigi bildirilmistir (39).

Sonucg

infertilite, eslerin sosyal ve cinsel hayatlarini, duygu
durumlarni, evlilik iligkilerini, gelecek planlamalarni et-
kileyen ve benlik saygilarini azaltabilen bir durumdur. in-
fertil erkeklerde ED goériilme orani ayni yas grubundaki
normal bireylere oranla iki kat, PE gériime orani ise 2-3
kat fazladr. infertilite durumuna ciftler farkli cinsel tepkiler
gosterebilirler. Bu farkhliklar infertilite nedeninin eslerden
hangisine bagl olduguyla, infertilite siiresiyle ve bireyle-
rin sorunla bas etme mekanizmalan ile yakindan ilgilidir.
infertil ciftlerde kadinlar infertilite durumundan daha faz-
la etkilendiginden depresyon ve anksiyete gibi psikolojik
problemlere daha sik rastlanir. Bunun yaninda infertil er-
keklerdeki depresyon, kaygl ve diger psikolojik semptom-
lar sekstiel disfonksiyon bulgulari ile yakindan iliskilidir ve
normal erkeklere oranla daha sik ortaya cikarlar. infertilite-
nin erkek kaynakli oldugu durumlarda erkeklerdeki psiko-
lojik problemler fertil veya kadin kaynakli infertilite yasa-
yan erkeklerdekinden daha fazladir. infertil ciftlerde cinsel
iliski siklig1 ve iliski memnuniyetinin de azaldigl g6z 6nline
alindiginda infertilite tedavisi yaklasimi belirlenirken part-
nerlerin cinsel fonksiyonlari ve psikolojik semptomlarin

varligl mutlaka dikkate alinmalidir.

287



ERKEK UREME SAGLIGI

Derleme

Kaynaklar

1.

10.

11.

12.

13.

14.

15.

16.

17.

18.

Rowe PJ. WHO manual for the standardized investigation, diagnosis,
and management of the infertile male. Cambridge, U.K. Cambridge
University Press,2000;91.

Boivin J, Bunting L, Collins JA, Nygren KG. International estimates of
infertility prevalence and treatment-seeking: Potential need and de-
mand for infertility medical care. Hum Reprod 2007,22:1506-12.
Green JA, Robins JC, Scheiber M, Awadalla S, Thomas MA. Racial and
economic demographics of couples seeking infertility treatment. Am J
Obstet Gynecol 2001,184(6):1080-2.

Lenzi A, Lombardo F, Salacone P, Gandini L, Jannini EA. Stress, sexual
dysfunctions, and male infertility. J Endocrinol Invest 2003,26(3 suppl):
72-6.

Burns LH. Sexual counseling and infertility. In: Covington SH, Burns LH,
eds. Infertility counseling a comprehensive handbook for clinicans. 2nd
edition. New York: Parthenon Publishing; 2006:212-36.

Tashbulatova D, Aridogan IA, zolV, Seydaoglu G,Uriinsak IF, Doran S.
infertil kadinlarda cinsel fonksiyon bozuklugu:Depresyon ve demo-
grafik faktérler ile iliskisi. Turkiye Klinikleri J Med Sci 2013;33(1):91-7.
O'brien JH, Lazarou S, Deane L, Jarvi K, Zini A. Erectile dysfunction and
andropause symptoms in infertile men. J Urol 2005,174:1932-4.
Monga M, Alexandrescu B, Katz SE, Stein M, Ganiats T. Impact of infer-
tility on quality of life, marital adjustment, and sexual function. Urol-
ogy 2004,63:126-30.

Siebel MM, Taymor ML. Emotional aspects of infertility. Fertil Steril
1982;37:137-145.

Freeman EW, Garcia CR, Rickels K. Behavioral and emotional factors:
comparison of anovulatory infertile women with fertile and other in-
fertile women. Fertil Steril 1983,;40:195- 201.

Khademi A, Alleyassin A, Amini M, Ghaemi M. Evaluation of Sexual
Dysfunction Prevalence in Infertile Couples. J Sex Med 2008;5:1402-
1410.

Abbey A, Andrews FM, Halman LJ. Provision and receipt of social sup-
port and disregard: what is their impact on the marital life quality of
infertile and fertile couples? J Personality Soc Psychol 1995;68: 455-
469.

Andrews FM, Abbey A, Halman LJ. Is fertilityproblem stress differ-
ent? The dynamics of stress in fertile and infertile couples. Fertil Steril
1992;57: 1247-1253.

Slade P, Emery J, Lieberman BA. A prospective, longitudinal study of
emotions and relationships in in-vitro fertilization treatment. Hum Re-
prod 1997 Jan;12(1):183-90.

Coban TK, Dinc A. Infertilitenin Cinsel Yasam Uzerine Etkisinin
incelenmesi. Int J Clin Res 2013;1(2):46-53.

Berg BJ, Wilson JF. Patterns of psychological distress in infertile cou-
ples. J Psychosom Obstet Gynaecol 1995;16: 65-78.

Drosdzol A, Skrzypulec V. Depression and anxiety among Polish infertile
couples—An evaluative prevalence study. J Psychosom Obstet Gynaecol
2009;30:11-20.

Chiaffarino F, Baldini MP, Scarduelli C, Bommarito F, Ambrosio S, D'Orsi
C, Torretta R, Bonizzoni M, Ragni G. Prevalence and incidence of de-
pressive and anxious symptoms in couples undergoing assisted re-
productive treatment in an Italian infertility department. Eur J Obstet
Gynecol Reprod Biol 2011;158:235-41.

288

19.

20.

21.

22.

23.

24.

25.

26.

27.

28.

29.

30.

31.

32.

33.

34.

35.

36.

37.
38.

39.

Gao J, Zhang X, Su P, Liu J, Shi K, Hao Z, Zhou J, Liang C. Relation-
ship between sexual dysfunction and psychological burden in men
with infertility: a large observational study in China. J Sex Med. 2013
Aug;10(8):1935-42.

Dyer S, Lombard C, Van der Spuy Z. Psychological distress among men
suffering from couple infertility in South Africa: A quantitative assess-
ment. Hum Reprod 2009;24: 2821-6.

Irvine SCE. Male infertility and its effect on male sexuality. J Sex Mari-
tal Ther 1996,11:273.

Seidman NS, Roose SP. The relationship between depression and erec-
tile dysfunction. Curr Psychiatry Rep 2000;2:201.

Eliot S. The relationship between fertility issues and sexual problems in
men. Can J Hum Sex, 1998,7: 295-303.

Saleh RA,Ranga GM, Rania R Nelson DR, Agarwal A. Sexual dysfunction
in men undergoing infertility evaluation: a cohort observational study.
Fertil Steril 2003; 79 (4): 909-912.

Webb R, Daniluk JC. The end of the line: Infertile men's experiences of
being unable to produce a child. Men and Masulinities 1999; 2: 6-25.
Drosdzol A, Skrzypulec V. Evaluation of marital and sexual interactions
of Polish infertile couples. J Sex Med 2009;6(12):333546.

Nelson CJ, Shindel AW, Naughton CK, Ohebshalom M, Mulhall JP.
Prevalence and predictors of sexual problems, relationship stress, and
depression in female partners of infertile couples. J Sex Med 2008
Aug;5(8):1907-14.

Ramezanzadeh F, Aghssa MM, Jafarabadi M, et al. Alterations of sex-
ual desire and satisfaction in male partners of infertile couples. Fertil
Steril 2006,85(1):139-143.

Shindel AW, Nelson CJ, Naughton CK, Ohebshalom M, Mulhall JP. Sex-
ual function and quality of life in the male partner of infertile couples:
Prevalence and correlates of dysfunction. J Urol 2008;179:1056-9.
Wischmann TH. Sexual disorders in infertile couples. J Sex Med
2010,7:1868-1876

Jain K, Radhakrishnan G, Agrawal P. Infertility and psychosexual disor-
ders: Relationship in infertile couples. Indian J Med Sci 2000;54:1-7.
Lotti F, Corona G, Rastrelli G, Forti G, Jannini EA, Maggi M. Clinical cor-
relates of erectile dysfunction and premature ejaculation in men with
couple infertility. J Sex Med 2012;9:2698- 707.

Perlis N, Lo KC, Grober ED, Spencer L, Jarvi K. Coital frequency and
infertility:which male factors predict less frequent coitus among infer-
tile couples. Fertil Steril 2013;100(2):5100-5.

Nene UA, Coyaji K, Apte H. Infertility: A label of choice in the case of
sexually dysfunctional couples. Patient Educ Couns 2005;59:234-8.
Tung L, Biri H, Tokgéz H. ve ark. infertil erkek hastalarda seksiiel fonksi-
yon bozukluklarinin degerlendirilmesi. Tiirk Fertil Der 2004, 12: 28-32.
Berger DM. Impotence following the discovery of azoospermia. Fertil
Steril 1980;34:154-6.

Sigg C. Sexualitat und sterilitat. Ther Umsch 1994;51:115-9.

Gurkan L, Raynor MC, Hellstrom WJG. Sex and the infertile male. Semin
Reprod Med 2009;27:186-90.

Oguz HD. infertilite tedavisi géren kadinlarda infertilitenin ruh
saghgina, evlilik iliskilerine ve cinsel yasama etkileri. bakirkéy Prof. Dr.
Mazhar Osman ruh Saghgi ve Sinir Hastaliklari egitim ve arastirma
Hastanesi, Uzmanlik tezi. istanbul: 2004.



