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摘要:对体外受精-胚胎移植反复种植失败患者的生育生活质量进行综述,主要包括反复移植失败患者生育生活质量的评估工具、
现况、影响因素和干预措施。建议在临床工作中加强对男性不孕症患者的关注,以家庭为中心进行护理干预,进一步探索改善反

复种植失败患者生育生活质量的措施。
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  不孕症的全球发病率为9%~18%[1],且呈不断

增长的趋势[2]。随着胚胎技术逐渐成熟,体外受精-
胚胎移植(In

 

Vitro
 

Fertilization
 

and
 

Embryo
 

Trans-
fer,

 

IVF-ET)技术成为治疗不孕不育的最佳方式,可
仍有较多患者移植后并未成功妊娠,甚至有5%~
10%患者会发生反复种植失败(Repeated

 

Implanta-
tion

 

Failure,RIF)[3]。RIF是指至少经历3个治疗周

期(包括新鲜和冷冻周期)、移植4个优质胚胎后,仍
未获得临床妊娠[4]。不孕症损害了患者的身心和家

庭关系,反复侵入性操作降低了患者的治疗耐受性,
严重影响了患者的生育生活质量。WHO将生活质

量定义为“在不同的文化背景和价值体系下,个体对

于生活的目标、期望和标准”,是一种主观的多维度观

点,包括积极和消极两个方面[5]。生活质量可作为患

者在治疗的过程中评估身心状态、社会关系、个人信

仰等方面的综合指标[6]。对患者的生活质量进行评

估,可以帮助护理人员识别需要重点关注的方面,为
患者合理安排治疗,提供针对性护理措施。本文对

RIF患者生育生活质量的相关研究进行综述,旨在为

临床护理人员采取针对性干预提高RIF患者的生育

生活质量提供参考。

1 RIF患者生活质量的评估工具
 

1.1 普适性问卷 有研究者通过使用普适性量表对

不孕症患者的生活质量进行评估,如李凌江等[7]编制

的生活质量问卷(Quality
 

of
 

Life,Qol-III),WHO编

制的生活质量评估量表[8],美国波士顿健康研究所编

制的健康调查简表[9]。虽然这些问卷应用广泛且具

有良好的信效度,但普适性工具在使用过程中敏感性

较低,不能准确反应患者的具体信息。

1.2 特异性问卷 生育生活质量问卷(Fertility
 

Quality
 

of
 

Life
 

Questionnaire,FertiQoL)[10]由欧洲

人类生殖与胚胎学会和美国生殖医学学会联合编制,
分为核心部分和治疗部分,其中核心模块包含24个

条目,主要评估生育问题对情绪、身心、婚姻和社会关

系的影响;治疗板块包含10个条目,用来评估环境和

治疗耐受性。每个条目分为5个等级,得分范围为

0~4分,总分0~100分,得分越高表明患者的生育

生活质量受损程度越低。该测量工具被翻译为20多

种语言,广泛应用于不同国家的研究中,其Cronbach'
s

 

α系数为0.72~0.92[11]。2016年,徐萌泽等[12]将

该量表首次应用于中国不孕症患者,评估疾病对患者

生活质量的影响程度。
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2 RIF患者生育生活质量现况

Karabulut等[13]采用FertiQoL问卷调查了273
例不孕症患者,其生育生活质量平均得分为66分。
伊朗[14]和印度[15]不孕症患者生育生活质量平均得分

分别为62.57分和66.10分。Chi等[16]将FertiQoL
问卷应用于韩国不孕症患者,其各维度得分显著低于

国际标准。2019年,上海的一家生殖中心对RIF患

者的生育生活质量进行评估,患者平均得分为60.44
分[17]。陈洁等[18]使用FertiQoL问卷对RIF患者进

行横断面调查,其中治疗耐受性这一维度得分最低。
以上数据说明,较没有失败经历的患者,反复移植失

败的患者生育生活质量受损更加严重。并且患者的

生活质 量 也 会 对 治 疗 依 从 性 及 妊 娠 结 果 产 生 影

响[19]。因此,在不孕症治疗的过程中,生活质量作为

评估患者心理状态、护理效果和恢复情况的重要指

标,其重要性不容忽视[20-21]。

3 RIF患者生育生活质量的影响因素

3.1 人口学与治疗因素
 

 研究显示,初婚及婚龄较

长的RIF患者生育生活质量受损更加严重[22]。初婚

患者相较于再婚患者有更加迫切的生育要求,婚龄较

长的患者渴望拥有孩子的时间更长,反复经历了希望

破灭的打击,降低其生育生活质量。IVF-ET作为一

种侵入性的操作,长期重复的治疗给患者的身心带来

伤害,失败次数越多,生育生活质量受损越严重[23]。
有研究显示,随着不孕时间增长,不孕症患者的生育

生活质量呈先下降后上升的趋势[24],这与患者逐渐

接受不孕的事实,适应了生活环境的改变有关。因

此,不孕年限与RIF患者的生育生活质量无显著的相

关关系。此外,配偶为独生家庭、原发性不孕等因素

均会对患者的生育生活质量产生影响[25]。护理人员

应关注患者的一般情况和过往的治疗经历,查明影响

患者生育生活质量的危险因素。

3.2 心理障碍 治疗失败后,不孕夫妇普遍存在心

理障碍,主要表现为焦虑、抑郁、病耻感等[26-27]。女方

将孩子视为维持婚姻关系的粘合剂,对男方父母的一

种交代,这种错误的生育认知导致患者产生自卑心

理、降低自我价值[28]。各种药物及治疗带来的不良

反应,来自周围人的压力,患者承受着身体和心理上

的双重折磨。并且长期处于高压状态下,引起交感神

经兴奋和下丘脑-垂体-肾上腺系统调节异常,子宫平

滑肌收缩,胚胎着床困难,导致不孕-负性情绪-生活质

量-妊娠率下降-不孕的恶性循环[29]。此外,RIF患者

存在不同程度的睡眠障碍,睡眠质量差又会加重患者

烦躁、焦虑等负性情绪。严重的心理障碍显著影响了

患者的生育生活质量,降低了患者的治疗依从性[30]。
护理人员应关注患者心理状态的变化,了解不同患者

负性情绪的来源,制定针对性的心理干预措施,改善

患者的生育生活质量。也要使其配偶和其他家庭成

员了解治疗方案、结果的不确定性等,纠正其错误的

认知观念。

3.3 家庭社会因素 在不孕症治疗过程中,患者的

心理起伏较大,希望与失望交替存在。此外,社会观

念往往把不孕原因归咎于女性,加之女性的承受能力

较弱,面临更大的生育压力,生育生活质量受损更加

严重[31]。家庭和社会因素会对患者的日常生活、情
绪及行为产生极大的影响[32]。并且,不孕症患者本

身带有一定程度的述情障碍,不愿向周围人透漏自己

的病情,获得社会支持的概率下降。此外,医疗系统

提供的社会支持也有待完善,患者无法从工作人员那

里得到足够的治疗信息和心理关怀[33]。因此,护理

人员应引导家属参与到治疗过程中,并积极提供心理

和信息支持,减轻患者的治疗不确定感。

4 改善RIF患者生育生活质量的策略

4.1 心理干预对生育生活质量的影响
 

 不孕症患

者的心理状况极其复杂,一方面担心他人知道自己的

病情而遭到排斥,另一方面又渴望得到他人的理解和

支持。心理护理是不孕症患者临床护理工作中重要

的一部分,改变患者对疾病的错误观念,消除患者的

自卑心理,对改善生育生活质量也有很大的帮助,应
贯穿治疗的整个过程[34]。希望疗法作为一种积极的

心理学治疗方法,通过调节患者失衡的行为和想法,
引导患者形成健康的心理状态,改善其生育生活质

量[35]。常亚丽[36]对RIF患者实施为期20
 

d的渐进

性肌肉放松训练,有效改善了患者的睡眠状态和生育

生活质量。并且该训练方法不受时间和地点的限制,
减轻了临床工作的负担。张蒙等[37]成立研究小组对

不孕症患者实施为期8周的压力接种训练疗法,其主

要内容包括教会患者放松训练的方法、应对不良情绪

的技巧及疾病相关的信息,让患者了解心理压力对治

疗结果带来的不良影响,结果有效改善了患者的生育

生活质量。目前的心理干预体系依然是针对女性不

孕症患者展开,男性患者的心理需求尚未得到充分的

关注。

4.2 家庭参与模式有助于改善生育生活质量 受中

国传统观念的影响,不孕症夫妻的父母会更加看重后

代的延续,当反复治疗而结果仍然不尽如人意时,父
母过度的关心和不当的行为可能给子女的生活带来

负面影响。家庭成员作为患者社交网络中最重要的

部分,也是患者获取心理安慰的主要来源,融洽的家

庭关系可在一定程度上缓解患者的生育压力。谢雅

琴等[38]通过授课的形式向助孕患者及每一位家庭成

员讲解移植手术的过程,教会患者及家属放松疗法,
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引导家庭成员积极承担起在治疗过程中的责任。家

庭支持不仅可以让患者的负性情绪得到有效宣泄,还
可以提高家庭整体的生活质量。研究显示,对患者及

配偶实施联合干预,增加夫妻之间的沟通和信任,鼓
励丈夫参与治疗过程,既增加了夫妻之间的亲密关

系,也提高了夫妻双方的生育生活质量[39]。因此,研
究的干预对象不能只集中在女性患者的身上,也要对

伴侣及其他家庭成员进行联合干预,不仅可以将彼此

之间生活质量受损的程度进行比较,还可以进一步探

究其中的影响机制。

4.3 充分发挥同伴支持对RIF患者的作用 同伴支

持是指具有相似病情经历的人,通过不同形式互相交

流治疗经验、心得体会等,传递积极正向的思想观念,
提供信息支持[40]。不孕症患者不愿随意向周围人吐

露自己的感情,害怕别人的嘲讽,而对具有相似经历

的同伴,患者更容易卸下防御心理。郭利洁[41]成立

不孕症患者同伴支持小组并建立微信群,方便大家交

流沟通。研究发现,同伴教育可以降低患者的病耻

感,改善患者处理应激事件的能力。国外有研究者成

立了不孕症患者同伴支持论坛,以便大家学习和分享

治疗经验,以这种方式减轻患者的社会孤立感和心理

压力[42]。同伴教育在不孕症患者中的应用需要进一

步探索,尤其是针对RIF患者,需要对其支持者进行

专业的培训,形成规范化的支持体系。

4.4 加强对RIF患者的健康教育 我国辅助生殖的

教育资源一直处于紧缺的状态,患者对于漫长复杂的

治疗过程缺乏认知,致使患者对治疗和并发症存在恐

惧感[43]。而健康教育可以让患者清晰了解治疗过

程,增强对疾病治疗的信心,提高遵医行为。有研究

者对RIF患者实施群组管理,将具有相似就医体验的

患者聚集到一起,从营养、运动、健康管理等方面进行

健康教育;结果医患之间的交流沟通加强,不仅提高

了患者的生活质量,也给临床工作者提供了新的管理

方向[44]。

5 小结
随着医学模式的转变,临床工作关注的不只是治

疗结局,也更加注重患者在治疗过程中的心理体验和

生活质量。现有的研究多将关注对象设为女性不孕

症患者,对伴侣和家属给予的支持较少。其次,研究

多为现况调查,缺乏长期队列研究,只对RIF患者短

期的生活质量进行评估,较少观察患者生活质量的动

态变化。此外,RIF患者生育生活质量影响因素的研

究多集中于心理障碍和社会支持方面,还需进行深入

的探索。因此,下一步可将研究对象延伸至家属,评
估RIF患者的家庭功能,关注不同因素对患者的生育

生活质量造成的影响,制定针对性的干预策略,提高

家庭亲密度,改善患者的生育生活质量;开展纵向研

究,观察RIF患者生育生活质量的动态变化;研发

RIF患者生育生活质量的风险预测模型,识别影响患

者生育生活质量的高危因素,为护理人员采取针对性

的护理干预提供方向。
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