PCOS, inzulinrezisztencia és metformin terapia hatasa a terhesség
kimenetelére
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Célkitlizés: Olyan polycystas ovarium szindromas (PCOS), inzulinrezisztenciaban
(IR) szenved6 betegek terhességgel kapcsolatos adatainak, tarsuld betegségeinek,
illetve szilészeti kimenetelének feldolgozasa, akiknek sikeres, sziléssel végz6dé
terhessége volt.

Modszerek: A DEOEC Szllészeti és Négydgyaszati Klinika Endokrinolédgiai
Szakrendelésén 2012-2014 kdzott kezelt, illetve terhessége soran a klinikan
gondozott és szllt 28 PCOS-es terhes adatainak retrospektiv feldolgozasa.
Eredmények: A terhességet sikeresen kihordd PCOS-es betegek életkora a
szlléskor 31,8+3,0 év (atlagtS.D.), a szlléskor a gesztacios kor 37,6+3,2 hét, az
Ujszllott sulya 32061785 g volt. A szlilések 37,5 %-a tortént csaszarmetszés utjan.
Ovulacioé indukcidra (clomiphen-citrat vagy recFSH alkalmazasaval), inszeminaciora
vagy IVF-re a betegek 34,6%-anal kertlt sor, a sikeres terhességet megel6zden a
betegek 15,3%-anal tértént legalabb 2 spontan vetélés. Terhesség el6tt a betegek
53,8%-anal allt fenn laboratériumilag igazolhat6 IR és a betegek 46,2 %-a részesilt
metformin terapiaban, 42,3 %-uk a terhesség soran is (altalaban az |. trimeszter
végeig). A terhesség soran a betegek 26,9%-anal alakult ki gestatios diabetes
(GDM). A betegek 53,8%-anél igazolddott hypothyreosis, mely miatt a terhesség
soran thyroxin substitutioban részesultek, thyreoidea elleni autoantitest (anti-TPO,
anti-TG) meghatarozasrol adatot viszont a betegek 73,1%-anal nem talaltunk.
Preeclampsia (PE) a terhességek 42,3%-aban fordult eld. A vizsgalt populacidban
csak néhany esetben jelentkezett polyhydramnion,. primer fajasgyengeség,
thrombocytopaenia, meconiumos magzatvizzel szévédott szilés, relativ
téraranytalansag, extrém korasziilés (s.24).

KonklGzié: PCOS-es, IR-es betegek esetében a metformin és életmdd terapia
gyakran elegendé a teherbe eséshez, de az asszisztalt reprodukcios technikak
alkalmazasanak gyakorisaga a teljes populaciéhoz képest jelentésen emelkedett. Az
ismétddd vetélések gyakorisaga nagyobb, a terhesség soran a GDM, PE és
hypothyreosis kockazata jelentésen emelkedett, ezen korképek, illetve a thyreoidea
autoimmunitas iranyaban a PCOS-es terhesek sziirése javasolhat. A PCOS és IR
nem emelte érdemben a koraszulés és a mitétes szllésbefejezés valdszinliségeét.
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