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РЕЗЮМЕ 

Вспомогательные репродуктивные технологии (ВРТ) позволяют забеременеть, выносить и родить ребёнка 

людям с нарушениями репродуктивного здоровья. Зачатие, беременность и рождение ребёнка сопровождаются 

особыми психологическими условиями и рисками, а дальнейшее взаимодействие родителей и ребенка форми-

рует вектор его психического развития. Фактами, обусловливающими актуальность темы, явились как наблюда-

емая распространённость нарушений репродуктивного здоровья и рост использования вспомогательных репро-

дуктивных технологий, так и показанные реальные психологические риски для родителей, использующих ВРТ, 

в частности экстракорпоральное оплодотворение (ЭКО), и их детей. Цель: по материалам отечественной 

и зарубежной литературы изучить психологические особенности применения вспомогательных репродуктив-

ных технологий в семьях с бесплодием и систематизировать данные о наличии или отсутствии связей между их 

использованием и отношением родителей к детям, зачатым, выношенным и рождённым благодаря этим техно-

логиям. Материал и методы: были рассмотрены статьи, опубликованные с 1990 по 2019 г. на русском и ан-

глийском языках. Поиск производился с февраля по апрель 2020 г., с помощью онлайн-баз данных Google 

Scholar, eLibrary и Science Direct, предпочтение отдавалось полнотекстовым статьям последних лет, опублико-

ванным в рецензируемых научных журналах. Поисковые запросы включали ключевые фразы: «психологиче-

ские аспекты ВРТ/ЭКО», «детско-родительские отношения», «супружеские отношения» и другие, а также их 

аналоги на английском языке. В предыдущих исследованиях психологического благополучия родителей, ис-

пользовавших вспомогательные репродуктивные технологии, редко рассматривались вопросы психологических 

рисков ВРТ для формирования детско-родительских отношений, в том числе специфика детско-отцовских от-

ношений, а также психологических особенностей и динамики отношения родителей к детям в зависимости от 

возраста рождённого с помощью ЭКО ребенка. Изучение данной проблемы в будущем потребует дополнитель-

ных данных, касающихся в равной мере детско-материнских и детско-отцовских отношений, а также их дина-

мики и внутренних особенностей различных сфер эмоционально-личностного общения родителей и детей раз-

ного возраста в семьях, использующих вспомогательные репродуктивные технологии. 
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ВВЕДЕНИЕ 

Согласно данным статистического ежегод-

ника, предоставляемого федеральной службой 

государственной статистики, в России в 2017 г. 

количество поставленных диагнозов бесплодия 

среди женщин составляло 857,4 случая на 

100 000 взрослого населения (+1,71% по срав-

нению с 2016 г.), среди мужчин – 85,8 на 

100 000 взрослого населения (+7,11% по срав-

нению с 2016 г.), соответственно в абсолютных 

числах – 284 314 у женщин и 45 385 случаев 

у мужчин [1]. Возможность людям с нарушени-

ями репродуктивного здоровья забеременеть, 

выносить и успешно родить здорового ребёнка 

является целью вспомогательных репродуктив-

ных технологий. Удешевление процедур ВРТ 

и рост информированности и образованности 

населения в вопросах репродуктивного здоро-

вья стимулируют растущую популярность ме-

тодов ВРТ. 
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По состоянию на 2012 г. в мире официально 

было зарегистрировано 3,3–4,1 миллиона мла-

денцев, рождённых с помощью ВРТ, а общее 

их число на тот момент оценивалось в 5 милли-

онов [2]; по данным на 18 февраля 2018 г. – в 7 

миллионов [3]. К концу 2020 г. авторы прогно-

зируют цифры в 9‒10 миллионов человек, 

а количество рождений превысит 500 000 детей 

в год. Национальный регистр ВРТ в отчёте за 

2017 г. оценивает общее количество циклов 

ВРТ, выполненных в 159 российских центрах 

ВРТ за этот год, в 139 779 циклов (в 2016 г. – 

123 181 цикл; +13,5%) [4]. Эти данные являют-

ся основанием для подробного рассмотрения 

возможности существования психологических 

рисков и особенностей взаимоотношений для 

родителей и их детей в связи с бесплодием 

и применением вспомогательных репродуктив-

ных технологий, вмешивающихся в естествен-

ный процесс зачатия. 
ЦЕЛЬ ИССЛЕДОВАНИЯ 

Изучить психологические особенности при-

менения вспомогательных репродуктивных 

технологий в семьях с бесплодием и системати-

зировать данные о наличии или отсутствии свя-

зей между их использованием, в частности экс-

тракорпорального оплодотворения, и отноше-

нием родителей (матерей и отцов) к детям, за-

чатым, выношенным и рождённым благодаря 

этим технологиям, по материалам отечествен-

ной и зарубежной литературы. 
МАТЕРИАЛЫ И МЕТОДЫ 

Материалом исследования явились научные 

публикации по теме работы, для этого был 

применен общенаучный метод поиска и анали-

за научной отечественной и зарубежной лите-

ратуры по проблеме исследования, опублико-

ванной за 29-летний период ‒ с 1990 г. по 2019 

г. на русском и английском языках в онлайн-

базах данных научных публикаций Google 

Scholar, eLibrary и Science Direct. Поиск произ-

водился с февраля по апрель 2020 г. по ключе-

вым запросам: «психологические аспекты 

ВРТ/ЭКО», «детско-родительские отношения», 

«супружеские отношения» и другие, а также их 

аналоги на английском языке. К первоначаль-

ному электронному поиску не применялись ни-

какие критерии исключения; обобщение, срав-

нение и систематизация научно-

методологических и экспериментальных дан-

ных в отношении психологических рисков 

применения вспомогательных репродуктивных 

технологий и психологических особенностей 

детско-родительских отношений в семьях, где 

дети рождены с их помощью. 

РЕЗУЛЬТАТЫ И ОБСУЖДЕНИЕ 

Психологический риск при использова-

нии вспомогательных репродуктивных тех-

нологий 

Нередко при рассмотрении психологической 

ситуации применения вспомогательных репро-

дуктивных технологий внимание уделяется по-

ложительным факторам психологического бла-

гополучия родителей и ребёнка. 

Факт использования сложных, психотрав-

мирующих и дорогостоящих ВРТ предполагает 

как высокий уровень стремления и готовности 

к материнству с преобладанием конструктив-

ных мотивов беременности [5], так и ряд дру-

гих защитных факторов, включающих более 

высокую удовлетворённость жилищными усло-

виями и материальным положением [6], высо-

кий социальный статус [7]. Также существует 

и обратная сторона психологической безопас-

ности при применении ВРТ. 

Фактором стрессорных воздействий в первую 

очередь является переживание нарушений ре-

продуктивного здоровья, внутренняя картина 

болезни будущего родителя [8, 9, 10]. Фактиче-

ски, помимо физиологических причин беспло-

дия, выделяются и психологические: депрессия, 

сексуальные страхи и фобии, чувство вины 

и сексуальные травмы в прошлом [11]. Эти фак-

торы могут быть недооценены: в 30% случаев 

бесплодия не удаётся обнаружить физиологиче-

ские причины этих нарушений [12]. Спектр по-

тенциальных психологических рисков не огра-

ничен последствиями дистресса. Так, в ряде ис-

следований показан значительный рост риска 

тревожности у женщин, использовавших ВРТ 

или проходящих лечение от бесплодия [13, 14]. 

Фактором психологического риска в семьях, ис-

пользующих ВРТ, является длительная история 

бесплодия [15, 16]. В ряде работ показана связь 

длительного периода бесплодия у женщин – 

участниц программ ЭКО с психологическими 

факторами: снижение самооценки, изменения 

в настроении и сексуальном функционировании 

[17], депрессия, гнев, тревога, социальная изо-

ляция и чувство вины [18, 19]. Мужчины с бес-

плодием сообщают о чувстве вины, стыда, низ-

кой самооценке, гневе, изоляции, чувствах поте-

ри и личной неудачи [20, 21], тревожности и са-

моразрушении [22]. Как мужчины, так и жен-

щины отмечают изменения в социальных кон-

тактах [23]. При этом возраст женщины, обра-

тившейся за помощью в центры ВРТ, значи-

тельно выше среднего возраста женщин, забе-

ременевших естественным путём [24]. 
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Проведённые медицинские исследования по-

казывают высокие риски соматических ослож-

нений при беременности для женщин более 

старшего возраста [25]. С другой стороны, де-

монстрируют благотворное влияние беременно-

сти в старшем возрасте на постнатальное разви-

тие ребёнка за счёт защитных факторов, таких 

как лучшие жилищные условия, материальное 

положение, высокий социальный статус матери, 

семьи [6]. 

Во-вторых, источником психологических 

рисков могут служить также особенности са-

мой процедуры проведения ЭКО. В частности 

при беременности с использованием ВРТ 

наблюдаются повышенные риски соматических 

осложнений и репродуктивных потерь [24], что 

также вносит значительный вклад в психологи-

ческое благополучие родителей; например, на 

то, как женщины ощущают себя в роли матери 

[26]. 

Психологическое благополучие супругов 

и их взаимоотношений как условие успеш-

ности вспомогательных репродуктивных 

технологий 

Данные о психологическом благополучии 

семей, использовавших вспомогательные ре-

продуктивные технологии, далеко неоднознач-

ны. В определённых случаях нарушения репро-

дуктивного здоровья и бесплодие могут являть-

ся почти такими же интенсивными стрессоген-

ными факторами, как потеря близкого, неизле-

чимая болезнь или прочие экстремально трав-

мирующие ситуации [27]. Такие негативные 

переживания, связанные с диагностированным 

бесплодием и безуспешными попытками забе-

ременеть естественным путём, могут оказывать 

неблагоприятное влияние на психологическое 

благополучие супругов и их брачно-семейные 

взаимоотношения [28]. Ситуация бесплодия и 

применение медицинских процедур могут яв-

ляться стрессогенными факторами, повышаю-

щими напряжение в отношениях между супру-

гами [29] и осложняющими коммуникацию 

между ними [30]. 

С другой стороны, в лонгитюдных исследо-

ваниях указывается, что само качество супру-

жеских отношений в семье влияет как на инди-

видуальное здоровье и благополучие супруже-

ской пары, вызывая депрессивную симптома-

тику [31], так и на переживание родительства 

[32]. Недостаток взаимопонимания между су-

пругами закономерно может повлечь за собой 

отчуждение, депрессию, множественные пси-

хологические и соматические нарушения здо-

ровья [29]. Психологическое напряжение в се-

мье, депрессивная симптоматика, стрессовые 

ситуации, тревожность и иные неблагоприят-

ные факторы могут стать психологической 

причиной нарушений репродуктивного здоро-

вья и возникновения бесплодия [33, 34, 35, 36], 

и, как следствие, повлечь за собой использова-

ние вспомогательных репродуктивных техно-

логий. 

Эмпирические данные о психологическом 

благополучии супругов, использовавших вспо-

могательные репродуктивные технологии, про-

тиворечивы. Так, в работах 1996 г. и 2012 г. не 

было обнаружено значимых различий в стати-

стике разводов в группах естественной бере-

менности и ВРТ [37, 38]. В опубликованной 

в 2018 г. работе T.G. Bokhan et al. не удалось 

обнаружить связи между психологическими 

состояниями, стрессом и качеством семейных 

отношений в семьях с использованием ЭКО 

и естественной беременностью [39]. В ряде 

других исследований показана разница в удо-

влетворённости отношениями между группами 

с естественной и индуцированной беременно-

стью. В семьях, использовавших ВРТ, удовле-

творённость отношениями у супругов ниже, 

чем в контрольной группе, в которой беремен-

ность наступала естественным путём [37, 40]. 

Авторами подчеркиваются значительные слож-

ности в освоении собственной гендерной роли 

у женщин [26]. 

Наблюдаемые эмпирические свидетельства 

не позволяют сделать однозначное заключение 

о влиянии вспомогательных репродуктивных 

технологий на психологическое благополучие 

супругов и их эмоционально-личностное обще-

ние. В исследовании А.Р. Дроздиковой-

Зариповой (2011) было показано увеличение 

уровня психоэмоциональных нарушений в за-

висимости от длительности лечения и его 

сложности [41]. Вероятно, с возрастанием 

сложности ситуации и количества психотрав-

мирующих факторов, риск психоэмоциональ-

ных нарушений растёт нелинейно. В таком 

случае при относительно спокойной и безопас-

ной ситуации использования ВРТ у будущих 

родителей имеется достаточно психологиче-

ских ресурсов, чтобы справляться с трудностя-

ми на том же уровне, что и в семьях с есте-

ственной беременностью. Однако при сниже-

нии психологической безопасности ситуации 

супругам будет гораздо труднее справиться с 

психоэмоциональным напряжением, не прибе-

гая к помощи специалиста. 
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Эмоциональное и личностное общение 

родителей и ребёнка в семьях с ВРТ 

Проблематика различий в отношении к де-

тям в семьях с разными видами беременности  

(естественной и беременностью, достигнутой 

с помощью ВРТ), мало изучена. В данной ста-

тье уже обсуждался факт возрастных различий 

между женщинами, забеременевшими есте-

ственным путём, и участницами программ ВРТ. 

Исходя из этого, оценка психологических 

рисков применения вспомогательных репро-

дуктивных технологий часто основывается на 

сравнительных результатах исследований ма-

терей различных возрастов [42, 43, 44, 45]. 

Помимо этого, многие работы посвящены 

проблемам изучения детско-материнских от-

ношений, их особенностей и формирования, 

в то время как специфика детско-отцовских от-

ношений и динамика их развития часто остаёт-

ся за пределами исследовательских интересов 

[46]. Фундамент формирования отношения ма-

тери к ребёнку закладывается ещё во время бе-

ременности. В соответствии с данными, приво-

димыми McMahon et al., матери-участницы 

программ ВРТ ещё в период беременности ис-

пытывают повышенную тревогу по отношению 

к будущему ребёнку, воспринимают его как 

более уязвимого [47]. Это также может являть-

ся следствием связей между тревогой и возрас-

том матери. Так, в работе Spillman (1999) ука-

зывается на прямую зависимость силы тревоги 

за будущего ребёнка от возраста матери [48]. 

Уже после родов матери-участницы процедур 

ВРТ показывают более высокий уровень эмо-

циональной вовлечённости во взаимодействие 

с новорожденным [49]. 

В более старшем возрасте, вероятно, разли-

чия нивелируются. Так, в работе Colpin et al. 

(1995) показано, что уровень эмоциональной 

поддержки матерей по отношению к двухлет-

ним детям не имел статистических значимых 

различий между женщинами-участницами про-

грамм ВРТ и контрольной группой женщин с 

естественным зачатием [50]. В исследовании 

Hahn и Di Pietro (2001) были проанализированы 

самоотчёты матерей относительно выражения 

эмоций при взаимодействии с их 3‒7-летними 

детьми. Согласно результатам исследования не 

выявлено статистически значимых различий в 

эмоциональном взаимодействии матерей и их 

детей, однако учителя этих детей оценивали 

матерей из группы ЭКО как демонстрирующих 

большую теплоту, но не гиперопеку. По итогам 

интервью отмечались более низкие оценки 

агрессивного поведения родителей по отноше-

нию к своим детям. Учителя также оценили 

детей из семей с ЭКО как имеющих меньшее 

количество поведенческих проблем, чем у де-

тей контрольной группы. Отдельное внимание 

в работе авторами уделено тому факту, что 

учителя не владели информацией о том, к какой 

из групп зачатия ребенка относилась та или 

иная семья [51]. 

В исследованиях на российских выборках 

также было показано, что качество жизни 

и благополучие семей, прибегавших к ВРТ, бы-

ло выше, чем в контрольной группе [52]. В ра-

боте Е.В. Соловьевой был выделен ряд общих 

признаков, в равной степени характерных как 

для матерей-участниц программ ЭКО, так 

и участниц из контрольной группы. К ним был 

отнесён уровень положительных эмоций, кото-

рый матери испытали при первом контакте 

с новорожденным, а также радость от индиви-

дуальных особенностей ребёнка и беспокой-

ство за его здоровье и развитие [53]. В этом же 

исследовании были описаны различия между 

группами женщин в отношении к своему ре-

бёнку. Так, матери из группы ЭКО чаще отме-

чали негативное впечатление от первой встречи 

с ребёнком, чаще связывали своё беспокойство 

с поведением ребёнка, а также имели завышен-

ные ожидания относительно способностей ре-

бёнка. 

Психологическая ситуация использования 

вспомогательных репродуктивных технологий 

оказывает влияние на родительскую идентич-

ность и отношение супругов к собственному 

ребёнку на разных этапах (стадиях) его разви-

тия. На данный момент специфика этого воз-

действия, особенно относительно детско-

отцовских отношений, недостаточно изучена. 

Основная часть опубликованных работ скон-

центрирована на изучении детско-родительских 

отношений в период беременности и первых 

месяцев жизни ребёнка, в то время как развитие 

ребёнка во взаимосвязи с родителями после 

первого года жизни рассматривается лишь 

в небольшом количестве публикаций. 
ЗАКЛЮЧЕНИЕ 

Результаты аналитического обзора научной 

литературы показали, что зачатие, вынашива-

ние и рождение ребёнка сопровождаются осо-

быми психологическими условиями, которым 

необходимо уделять внимание при рассмотре-

нии возможных психологических рисков ис-

пользования вспомогательных репродуктивных 

технологий. 
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Фактами, обусловливающими актуальность 

тематики, являются наблюдаемая распростра-

нённость нарушений репродуктивного здоровья 

и повышение частоты использования вспомога-

тельных репродуктивных технологий. В обсуж-

даемых в обзоре исследованиях отражены реаль-

ные психологические риски для родителей (как 

матерей, так и отцов) в семьях, использующих 

ВРТ, например, такие как психоэмоциональные 

переживания нарушений репродуктивного здо-

ровья и внутренняя картина болезни, психоло-

го-сексуальные проблемы, тревожность и стра-

хи, связанные с процедурой ЭКО. На данный 

момент не было найдено лонгитюдных иссле-

дований, в которых бы проводилась сравни-

тельная оценка динамики стрессовых состоя-

ний и уровня тревоги у родителей, зачавших 

ребёнка как естественным путём, так и у ис-

пользовавших ВРТ. 

Данные о психологическом (физическом, 

психическом, социальном, эмоциональном) 

благополучии семей, использовавших вспомо-

гательные репродуктивные технологии, неод-

нозначны и спорны. В более ранних работах не 

было обнаружено значимых различий в стати-

стике разводов в группах естественной бере-

менности и ВРТ. Хотя позднее отмечалось, что 

ситуация бесплодия и применение медицин-

ских процедур могут выступать стрессогенны-

ми факторами, повышающими напряженность 

в отношениях между супругами и осложняю-

щими коммуникативное взаимодействие между 

ними; отмечены значительные сложности в 

освоении собственной гендерной роли у жен-

щин. Вероятно, с возрастанием сложности си-

туации и количества психотравмирующих фак-

торов риск психоэмоциональных нарушений 

растёт нелинейно. 

Проблематика различий в отношении к де-

тям в семьях с естественной беременностью 

и беременностью с помощью ВРТ изучена не 

в полной мере. В исследованиях на российских 

выборках обнаружено, что качество жизни 

и благополучие семей, прибегавших к ВРТ, бы-

ло выше. В зарубежных исследованиях показа-

но, что матери, использовавшие вспомогатель-

ные репродуктивные технологии, гораздо более 

тревожно относятся к будущему ребёнку на 

этапе беременности и в первые месяцы его 

жизни. Однако со временем последствия трево-

ги у матерей в группе ЭКО сравниваются с та-

ковыми показателями матерей, зачавших 

и родивших своих детей естественным путём, 

без применения процедур ВРТ. 

Результаты проведенных исследований поз-

воляют оценить возрастной промежуток ребён-

ка, на котором происходит «выравнивание» 

показателей, как первую половину периода 

раннего детства ‒ приблизительно от 1 года до 

2 лет. При этом специфика детско-отцовских 

отношений и динамика их развития часто 

остаются за пределами исследовательских ин-

тересов. 

Дальнейшее изучение проблемы требует до-

полнительных данных, касающихся в равной 

мере детско-материнских и детско-отцовских 

отношений, а также их динамики и внутренних 

особенностей различных сфер эмоционально-

личностного общения родителей и ребёнка бо-

лее старшего возраста, чем младенческий. 
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Psychological risks of assisted reproductive technologies 

and especially the attitude of parents towards children born 
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ABSTRACT 

Assisted Reproductive Technology (ART) allows people with reproductive health problems to become pregnant, bear, 

and have a baby. Conception, pregnancy and birth of a child are accompanied by special psychological conditions and risks, 

and further interaction of parents and a child forms the vector of his/her mental development. The evidence determining the 

relevance of the topic is both an observed prevalence of reproductive health disorders and an increase in the use of assisted 

reproductive technologies, as well as real psychological risks for parents using ART, in particular, in vitro fertilization 

(IVF), and for their children. Objective: based on the materials of domestic and foreign literature, to study psychological 

characteristics of the use of assisted reproductive technologies in families with infertility and to systematize data on the 

presence or absence of associations between their use and the attitude of parents towards their children conceived, born and 

given birth through these technologies. Material and Methods: articles published from 1990 to 2019 in Russian and Eng-

lish are considered. The search has been carried out from February to April 2020, using the online databases Google Schol-

ar, eLibrary and ScienceDirect, the preference is given to full-text articles of recent years, published in peer-reviewed scien-

tific journals. Search queries include key phrases: “psychological aspects of ART/IVF”, “parent-child relationships”, “mari-

tal relations” and others, as well as their analogues in English. In previous studies of psychological well-being of parents 

using assisted reproductive technologies, the psychological risks of ART have been  rarely considered for the formation of 

parent-child relationships, including the specifics of parent-child relationships; as well as psychological traits and dynamics 

of the attitude of parents towards their children, depending on the age of the child given birth using IVF. Study of this prob-

lem in the future will require additional data regarding equally the maternal and child-father relationships, as well as their 

dynamics and internal characteristics of various areas of emotional and personal communication between parents and chil-

dren of different age in families using assisted reproductive technologies. 

Keywords: psychological risks, infertility, assisted reproductive technologies (ART), in vitro fertilization (IVF), 

marital and family relationships, psychological aspects of parent-child relationships. 
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