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〔目的〕多嚢胞性卵巣症候群 （PCOS ）に対する

ゴナ ド トロ ピ ン （G ）療法にお い て 多発卵胞発育を

認め る場合 ， 発育卵胞数 と妊娠予後との 関連から

多胎妊娠 を予防す るため の hCG投与中止基準を検

討した ．〔方法〕対象は 1［nl9−1995年に PCOS の

診断に て G 療法を実施した45例 182周期の うち ， 妊

娠成立 した27名 34周期である．妊娠の 内訳は 単胎

妊娠が 17周期，内外同時妊娠 1周期を含む双胎妊娠

が 7周期 ， 品胎妊娠が 2周期，妊娠初期流産が8周期

で ある ．治療法の 内訳は FSH（hMG）−hCG療法29周期 ，

GnRHアゴ ニ ス ト併用療法5周期で ある．G 療法時の

卵胞発育のモ ニ タ リングは ， 連日採血 と同時に頸

管粘液検査及び経膣超音波断層法にて実施 し ，主

席卵胞径が 18皿皿に達した時点で hCGに切 りifえ，hi：

G切り替え日の 卵胞径お よび発育卵胞数を計測し

た ．〔成績 〕  流産 ， 単胎妊娠および多胎妊娠周期

におけるhCG切 り替え日の発育卵胞数は，18  以上

の 卵胞数が各々 1．9± L7 （Mean± SD）個 ， 1．6±0．9

個 ，3．4± 1．7個 ， また 14皿皿以上 の 卵胞数も各 々 3．6

± L6 個，3．6± 2．〔膕 ，6．2±2．7個 と，多胎妊娠周期

で有意 （p＜0．〔S）に発育卵胞数の 増加 を認めた ． 

hCG切 り替 え日に 14  以上の 発育卵胞数が 5個以

上の 周期の 多胎妊娠率は 8／13（61．5％）で ，4 個以下

の場合 （1／21；4．8鬼）に比べ 有意（pく）．OD に高い 頻

度で あ っ た ．ま た 18  以 上の 卵胞数が 3 個以上認

め られた周期の 多胎妊娠率も7／13（53．8％）と ， 2個

以下の 場合に比べ 有意に高頻度で あっ た．〔結論 〕

PCOS に対する G 療法におい て 多発卵胞発育を
’

認め る場合 ，
hCG切 り替え 日に 14皿皿以上の 卵胞が 5

個以上 ， または 1＆ m以上 の 卵胞が 3個以上認め ら

れ る場合 には 多胎妊娠 を予防す るため にhCG投与

を中止すべ きで ある ことが示唆された．

［目的］無月経や稀発月経を主訴 に婦人科外来を受

診す る患者の 中に は PCODが 散見 さ れ る．そ れ らの 患

者を 詳細 に 検討 し て み る と
， 高度肥満ある い は 中等

度肥満とさまざま で あ る．また治療中に LUFやOHSS

が認められる こ とが ある．今回，我々 は本症に お け

る肥満度，LUF，　OHSSと妊i娠 との 関係を検討 した ．

［方法］17例 の PCOD患者に お い て，以下の項目を検討

した．年齢，身長，体重，男性化徴候の 有無 ， 初経年

齢，内分泌学的検査 として は ，血清中 の LH，　 FSH ，

PRL，　TSH，　estrone ．　estradiol ，　DHEA，　DHEA −

sulfate ，　Testosterone，　androstenedione ，　SHBG

を測定 した．肥満度は （Body　Mass　 Index：BMI）で 表

した。

［成績］  17例 の PCOD患者 の うち6例が妊娠 した．内

訳はhMG＋hCG療法で 排卵誘発後の 自然妊娠2例 ，
　pure

FSH＋hCG療法後 に IVF−ET施行後の 妊娠2例，　pureFSH

＋hMG＋hCG療法後に IVF−ET施行後 の 妊娠2例で あ っ た．

  妊娠例 6例の平均 BMIは21．8（18．9−23．1）で あ り，

非妊娠例 11例の 平均BMIは26，6（20．3−37．6）で あ っ

た．  排卵誘発 した 14例中4例に LUFが み られ ， 全例

に IVF−ETを施行 し，
3例が妊娠した．  排卵誘発 した

14例中5例に OHSSが み られ ，
4例はhMG療法中に 発生

した．  初経年齢お よ び内分泌学的検査所見と妊娠

との 間に は相関は なか っ た．

［結論コ  PCODで は ，
　BMIが低 い ほ ど妊娠率が よ か っ

た．  PCODで 発生す る LUFに は IVF−ETが有効で あ っ

た，  PCODで の hMGに よ る排卵誘発 に は OHSS発生 の

可能性が高 い た め そ の 使用 に は 慎重 を要 す る．
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