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生涯 研修プロ グラム 　生殖 ・内分泌
クリニ カ ル カ ン フ ァ レン ス　不妊 治療 の 問題点 （難治性不妊症） と その対策

3）Poor　responder （POR ）

岡山二 人ク リニ ッ ク 林 伸　 旨

【診断】2011年 の ESHRE の POR コ ン セ ン サ ス で

は ，   加齢 （40歳以 上）や他 POR リス ク因子， 

通常調節卵 巣刺激で の 低反応（採卵数 3以 下 ）， 

卵巣予備能検査異常 （胞状卵胞数 5〜7未満 ， 抗

ミ ュ ラ
ー管 ホル モ ン O．5−−1．lng／ml 未満）の 3 つ

の 判定因子を挙げ，その うち 2 つ 以上 （    の み

は expected 　POR ）また は   2 回以 上 として い る．

【問題点】2006〜2010年に 自院で体外受精を行 い ，

採卵数 3 以 下で あ っ た POR 周期の 検討 を した ．

40歳 未満 で は，そ れ ぞ れ POR53 周期 ： 非 POR
l，284周期 は，年齢 35．8 ± 2．7 ：34．2± 3．4 （mean ± S．
D．）歳，採 卵 回 数 2．2± 1．9 ：1．8± 1．7 回，受精 率

58．8％ ： 719％，良好胚盤胞率 2Ll％ ：20．3％ ， 採

卵周期 あた りの 累積 妊娠率 20．8％ ：51．6％ ・生児

獲得率　15．1％ ：39．9％ で あ り， 受精率 ， 良好胚盤胞

率に は大差 を認 めなか っ たが ，累積妊娠率，生児

獲得率に は大差があ っ た．また 40歳以 上 で は，そ

れ ぞ れ POR85 周 期 ：非 POR351 周 期 は，年 齢

42．7± 2．4 ：41．6± 15 歳 採卵回数 3．5 ± 42 ：3．6 ± 3。8

回，受精率 63．2％ ： 69．7％，良好胚盤胞率 4．6％ ：

10．9％，採 卵 周 期 あ た りの 累 積 妊 娠 率 0％ ：

20．5％ ・生児獲得率 0％ ：10．8％ であ り，受精率に

は差を認め なか っ たが t 良好胚盤胞率 に は小差を

認 め，POR 周期で は妊娠例が なか っ た．こ れ らの

成積は通常媒精 と顕微授精に分類して の 検討で も

同様で あ っ た．

【対策】POR 対策 と して，1）FSH 使用法や排卵抑

制方法 （long法 は不適）の 検討，　 clomiphene や

aromatase 阻害剤の応用 ， さらには GH，　 DHEA ，

男性 ホ ル モ ン，L−arginine な ど補助 治療法の 開

発．2）40歳未満で は早期 に POR をみ つ ける必要

があ りPOR リス ク因子の 情報共有お よび卵巣予

備機能検査の 早期実施．3）40歳以 上 の POR に つ

い て は養子縁組や卵子提供 に つ い て の 情報提供 も

考慮．4）自己卵子凍結保存 の 技術的 ， 倫理的な諸

問題 に つ い て 検討．5）少子化対策 として も結婚や

分娩年齢の 引 き下げの 社会的活動．な どが挙げ ら

れ
， 今後 の 展 開が期待 される．

4）高年齢不妊

国立 成 育 医療研究 セ ン タ
ー

齊 藤 英 和

　年齢が高 くなる と妊娠 しに くくな る こ とは 明 ら

かで あ り， 自然生理周期の タイ ミ ン グ で も，女性

は 20代の 前半に比較する と 20代後半 より妊孕性

が低下す る．体外受精等の 生殖補助医療に よる治

療を行 っ て も，30代前半か ら，治療 あた りの 妊娠

率生産率は低下する，

　こ れに は，高年齢 になるに つ て ，子宮内膜症や

子宮筋腫などの 妊孕性 を障害す る病態が 出現する

率が 高まる と ともに，卵 ・卵胞の 発育 を障害す る

病態の 頻度が高 くな り，さ らに卵 ・卵胞の 質が障

害されて くる こ とに よる と考え られる．

　特 に高年齢に なる と，卵巣機能が低下 しhyper−

gonadotropic　hypogonadism （HH ）の状態 となる

こ とが多い ．間脳 ・下垂体
・卵巣系か ら考える と．

こ の HH の 状態 は卵巣機能が低下 した結果である

が ，
hypergonadotropicの状態 を GnRH ア ゴ ニ ス

トやエ ス トロ ゲ ン製剤で低下させ る と再度卵 巣に

卵胞発育の 環境 が形成され て くる こ とが ある．

我 々 も，無月 経で HH の 状 態 と な っ た 症例 に

GnRH ア ゴ ニ ス トや エ ス トロ ゲ ン製剤 を用 い ，卵

胞発育を させ る こ とがで きた 症例を経験 して い

る．この症例を通 し， その 機序 につ い て も考察し

た い ．

　しか し，高年齢の 症例は，単に卵胞発育だ けが

障害され て い るだけとは 限 らず，卵の 質も障害さ

れて い る症例が 多い と考え られ る．これ に関して

も種々 の 対策が考えられ る，その ひ とつ に若年の

うちに卵 ・卵巣の 凍結保存してお くこ とが考 えら

れ，近年こ の 技術 も急速な進歩を遂げ，臨床に応

用 されつ つ ある．しか し，臨床応用 には高年齢の

妊娠 ・分娩は若年者に 比較 し
， 妊娠合併症 な どの

率が高い こ とも含め考慮 しなければならない ．
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