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Introduzione: Nel campo della riproduzione umana, nonostante l’evidenza che la sterilità ed i trattamenti 
di riproduzione assistita generino alti livelli di ansia e di stress, si sottostima l’impatto che le emozioni 
possono avere sui risultati dei trattamenti di PMA e sulle gravidanze. 
L’interazione fra la psiche ed i sistemi nervoso, endocrino ed immunitario è ben nota. Infatti in vari campi 
della medicina, l’approccio psico-neuroendocrino-immunitario (PNEI) viene utilizzato per comprendere e 
trattare differenti condizioni patologiche da un punto di vista olistico. 
L’utilizzo di trattamenti complementari e di una condotta attiva risultano essere una strategia positiva per 
diminuire ansia, depressione e stress della donna sottoposta a trattamento di procreazione 
medicalmente assistita, con conseguente possibile aumento della qualità di vita e delle probabilità di 
successo riproduttivo. 

Obiettivi: Un comportamento attivo delle pazienti, come guardare le immagini in tempo reale dei propri 
embrioni durante i cinque giorni di coltura a blastocisti in un incubatore time-lapse, può incrementare le 
percentuali di gravidanza? 

Pazienti e metodi: Questo studio retrospettivo include 934 pazienti sottoposte a cicli di FIV con transfer 
a fresco durante un periodo di tre anni (da gennaio 2016 a dicembre 2018). Per minimizzare le variabili 
legate al fattore ovocitario o/e embrionario, sono stati inclusi nello studio solo cicli di FIV con 
ovodonazione. Tutte le procedure di coltura embrionaria sono state condotte in incubatori time-lapse. Il 
primo giorno della coltura embrionaria, le pazienti consenzienti ricevevano un’e-mail personale e protetto 
che consentiva loro di collegarsi in tempo reale alle immagini dei loro embrioni in ogni momento durante i 
cinque giorni di coltura in vitro, fino al momento del transfer di blastocisti unica. 
Le pazienti sono state suddivise in cinque gruppi, a seconda del numero di visualizzazioni on-line 
effettuate (A=0; B=1-10; C=11-20; D=21-30; E>30). 
Abbiamo valutato l’impatto della condotta attiva di visualizzazione in tempo reale delle immagini degli 
embrioni sulle percentuali di gravidanza. 
Le percentuali di gravidanza e di gravidanza clinica sono state paragonate fra i cinque gruppi di studio. 
L’analisi statistica per paragonare tutti i gruppi è stata realizzata applicando il test Chi-quadrato per 
tabelle di contingenza. 

Risultati: La distribuzione delle pazienti nei cinque gruppi, basata sul numero di visualizzazioni, risultò 
essere la seguente: 287 nel gruppo A; 328 nel gruppo B; 156 nel gruppo C; 80 nel gruppo D; 83 nel 
gruppo E. I cinque gruppi sono risultati omogenei fra di loro e non vi sono differenze statisticamente 
significative in quanto all’età delle riceventi (A 42.8±3.9 anni; B 41.9±3.9 anni; C 41.8±4.5 anni; D 
42.8±4.1 anni; E 41.9±4.4 anni) e all’età delle donatrici (A 25.5±4.3 anni; B 26.9±4.4 anni; C 27.1±4.2 
anni; D 26.4±4.5 anni; E 26.5±4.1 anni). Abbiamo osservato una tendenza progressivamente positiva fra 
il numero di visualizzazioni on-line e le percentuali di gravidanza, che raggiunge la significatività statistica 
per il gruppo E (>30 visualizzazioni) comparato con gli altri gruppi. Nel gruppo E le percentuali di 
gravidanza e di gravidanza clinica per transfer fresco di blastocisti unica risultano rispettivamente del 
72.3% (60/83) e del 65.1% (54/83), significativamente più alte rispetto agli altri gruppi (p<0.001): gruppo 
A 61% (175/287) e 50.9% (146/287); gruppo B 63.1% (207/328) e 56.1% (184/328); gruppo C 64.1% 
(100/156) e 55.1% (68/100); gruppo D 65% (52/80) e 53.8% (43/80).  
 
Conclusioni: La visualizzazione in tempo reale delle immagini dei propri embrioni prima del transfer di 
blastocisti a fresco pare incrementare le probabilità di gravidanza in cicli di FIV. Possiamo supporre che 
lo stimolo ripetuto di tali immagini produca una sorta di connessione emotiva positiva fra le pazienti ed i 
propri embrioni in sviluppo, riducendo così i livelli di ansia ed aumentando la ricettività delle riceventi. 
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