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MedWiss - Diese Studie gab Entwarnung fiir Frauen, die unter Depressionen leiden und
einen Kinderwunsch haben: eine Depression der Frau allein muss kein Hinderungsgrund
fiur eine Schwangerschaft und Lebendgeburt sein. Allerdings deutet die Studie an, dass die
Behandlung der Depressionen durchaus ein kritischer Punkt sein kann - hier empfiehlt es
sich, bei dem Arzt, der die Depressionen behandelt, deutlich den Kinderwunsch
anzusprechen. Die Medikamentenwahl sollte diesem Wunsch natiirlich gerecht werden.
Auch Gynakologen geben sicher gern ihre Einschatzung dazu ab. Wie aber kann eine
Depression des Mannes hinderlich beim Kinderwunsch sein? Auch hier konnte die
Behandlung der Depressionen kritisch sein - auch der Mann sollte also bei Kinderwunsch
dieses Thema beim behandelnden Arzt ansprechen. Allerdings kann die Studie nicht
eindeutig klaren, ob die Depressionen dem bisher unerfiillten Kinderwunsch voraus gingen
oder doch eventuell eine Folge der Unfruchtbarkeit sind. In beiden Fallen sollte man also
auch den mannlichen Partner eines Paares mit Kinderwunsch nicht vergessen -
Depressionen des Mannes gehoren natiirlich ebenso bestmoglich behandelt und zwar nicht
nur, um ein gemeinsames Baby bekommen zu konnen.

Wie wirken sich Depressionen auf die Erfullung eines Kinderwunsches aus? Frauen mit
Endometriose leiden auch haufiger unter Unfruchtbarkeit - tatsachlich kommt es oft im Rahmen
einer Fruchtbarkeitsbehandlung zur Diagnose Endometriose oder auch PCO-Syndrom
(polyzystisches Ovarialsyndrom), die beide die Schwierigkeiten, schwanger zu werden, erklaren
konnen. Auch Depressionen treten als Begleiterkrankung von Endometriose und PCO-Syndrom
haufig auf. Eine aktuelle Studie untersuchte nun, ob Depressionen bei Frauen, die Behandlung mit
Antidepressiva oder aber eventuell auch eine Depression beim Mann mit grofSeren
Fruchtbarkeitsproblemen einhergehen.

Gibt es einen Zusammenhang zwischen Unfruchtbarkeit und Depressionen?

Dies wurde von Gynéakologin Prof. Evans-Hoeker und Kollegen einer US-amerikanischen
Fruchtbarkeitsklinik bei Patienten untersucht, die an einer von zwei Studien teilnahmen. In einer
Studie wurden medikamentose Behandlungen fir das PCO-Syndrom untersucht (Clomiphencitrat
versus Letrozol), in einer anderen wurden ahnliche Medikamente bei unerklarter Unfruchtbarkeit
getestet (Gonadotropin versus Clomiphencitrat versus Letrozol). Die teilnehmenden Paare fiillten
jeweils einen Fragebogen zur Patientengesundheit (PHQ-9) aus. Ein Ergebnis in dieser Befragung
von mehr als 10 Punkten wurde als Zeichen einer derzeitigen depressiven Erkrankung gedeutet.
Zusatzlich wurde erfasst, welche Medikamente die Frauen aktuell einnahmen. Die zentrale Frage
der Studie war, ob die Paare ein Baby bekamen, also ob eine Lebendgeburt erfolgte. Auch die
Haufigkeit von Schwangerschaften sowie von Fehlgeburten im ersten Drittel der Schwangerschaft
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wurde ermittelt, um eine den Einflusses von Depressionen auf die Fruchtbarkeit abschatzen zu
konnen. Die Forscher analysierten die Ergebnisse unter Berucksichtigung von Alter, Herkunft,
Einkommen, Raucherstatus und Behandlungsgruppe (PCO-Patientinnen oder unerklarte
Unfruchtbarkeit), aber auch danach, wie lange die Paare bereits versucht hatten, ein Kind zu
bekommen.

Zahl der Schwangerschaften, Fehlgeburten und Lebendgeburten bei PCO-Syndrom oder
Fruchtbarkeitshehandlung mit und ohne Begleiterkrankung Depression

In die Analyse konnten die Daten von 1650 Frauen und 1608 Mannern aufgenommen werden. Dabei
zeigte sich, dass aktuelle Depressionen der Frauen (wenn keine Antidepressiva genommen wurden)
keinen Einfluss auf die Fruchtbarkeit zu haben schienen. Frauen mit Depressionen wurden also
ahnlich haufig schwanger (sogar geringfiigig haufiger) oder bekamen Babies wie Frauen ohne
Depressionen. Eine medikamentose antidepressive Behandlung (Daten von 90 Frauen) fuhrte
allerdings haufiger zu Fehlgeburten, als dies bei Frauen ohne Antidepressiva der Fall war. Auch bei
Depressionen der Manner kam es in dieser Studie seltener zu einer Schwangerschaft.

Depressive Frauen werden nicht seltener schwanger, Depressionen der Manner stehen
Schwangerschaften eher im Weg

Damit gibt es Entwarnung: eine Depression der Frau allein muss kein Hinderungsgrund fiir eine
Schwangerschaft und Lebendgeburt sein. Allerdings deutet die Studie an, dass die Behandlung der
Depressionen durchaus ein kritischer Punkt sein kann - hier empfiehlt es sich, bei dem Arzt, der die
Depressionen behandelt, deutlich den Kinderwunsch anzusprechen. Die Medikamentenwahl sollte
diesem Wunsch naturlich gerecht werden. Auch Gynakologen geben sicher gern ihre Einschatzung
dazu ab. Wie aber kann eine Depression des Mannes hinderlich beim Kinderwunsch sein? Auch hier
konnte die Behandlung der Depressionen kritisch sein - auch der Mann sollte also dieses Thema
beim behandelnden Arzt ansprechen. Allerdings kann die Studie nicht eindeutig klaren, ob die
Depressionen dem bisher unerfiillten Kinderwunsch voraus gingen oder doch eventuell eine Folge
der Unfruchtbarkeit sind. In beiden Fallen sollte man also auch den mannlichen Partner eines
Paares mit Kinderwunsch nicht vergessen - Depressionen des Mannes gehoren naturlich ebenso
bestmoglich behandelt und zwar nicht nur, um ein gemeinsames Baby bekommen zu konnen.
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