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KET QUA NUOI CAY PHOI O CAC TRUONG HOP CO HOI CHUNG
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BUONG TRUNG DA NANG THU TINH TRONG ONG NGHIEM

Tom tat

Muc tiéu: Ddnh gid dnh hudng ctia bénh nhan cé
héi chimng budng tring da nang dén két qua nudi cdy
phéi trong thu tinh 6ng nghiém.

Phuong phap nghién cuu: Nghién ciu cdt
ngang mé ta trén 80 bénh nhan c6 héi ching buéng
tring da nang va 133 bénh nhdn ¢6 buéng tring binh
thuong dugc diéu tri bang phuong phdp thu tinh
trong 6ng nghiém tai bénh vién Dai hoc Y dugc Hué tor
12/2015 dén 01/2016.

Két qua: C6 su khdc biét vé cdc déic diém lam sang
va qud trinh kich thich budng tring giita nhém cé va
khéng c6 héi ching budng tring da nang. Khéng c6
sukhdc biét vé ti ¢ triing trudng thanh, ti 1€ thy tinh, ti
lé phoi tét gitia nhém 6 va khéng c6 héi chiing buéng
tring da nang.

Két luan: Bénh nhan c6 héi ching budng trimg
da nang hoan toan c¢6 kha ndng thu duoc chdt lugng
tring tét va du kha ndng phdt trién thanh phoi tot
nhu bénh nhan cé buéng tring binh thudng.

1. Dat van de

Héi ching budng tring da nang (PCOS) anh
huéng dén 15 - 20% phu nit trong d4 tudi sinh san
va la nguyén nhan chli yéu gay nén tinh trang vo sinh
G ni gidi. Nhiing phu nit c6 héi chiing budng tring
da nang c6 nhiing biéu hién dic trung la r6i loan
kinh nguyét két hgp véi tang tiét androgen va hinh
anh buoéng tring c6 nhiéu nang nho (Harris 2010).
Nhiing triéu ching dy lién quan rat I6n dén nhing
r8i loan chuyén hoa trong co thé ngudi phu nit mang
héi chiing buéng tring da nang. Nhirng ngudi mang
phu nit ¢ biéu hién PCOS thudng di kém vai béo phi,
r8i loan chuyén héa, khéng dung nap glucose, khang
insulin va nhiéu van dé khac. Nhimng réi loan nay anh
hudng khéng nhé dén hoat dong chic néng buéng
triing clia nhitng bénh nhan c6 PCOS. Cu thé nhiing
bénh nhan c6 PCOS thudng it khi rung triing, c6 khi
la khéng cé tring rung [1].

Tuy nhién véi sy hd trg cta y hoc nhiing bénh
nhan c6 PCOS c6 thé cé céac chu ki ¢6 tring rung va
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Abstract

OUTCOME OF INCUBATE EMBRYO WITH PATIENS
HAD POLYCYSTIC OVARY SYNDROME (PCOS) IN
INVITRO FERTILIZATION

Purpose: This study aimsto determineimpact of patiens
had PCOS to outcome of incubate in invitro fertilitzation.

Methods: we carried out in Center for Reproductive
Endocrinology and Infertility, Hue University Hospital in
total of 80 patiens with PCOS and 133 patiens treatmen
with in vitro fertilization from 12/2015 to 01/2016.

Results: There are differences in the clinical
characteristics and the process of ovarian stimulation
between the groups with and without polycystic ovary
syndrome. There are no difference in the rate of mature
oocyte, fertilization rate, grade of embryo between the
groups with and without polycystic ovary syndrome.

Conclusion: Patients with polycystic ovary
syndrome perfectly capable of retrival good grade of
oocyte and developed into good grade embryos as
well as patients with normal ovaries.

c6 thé c6 thai véi bién phap hé trg sinh sdn nham
céi thién chuc nang cla buéng tring. Cu thé bénh
nhan sé dugc st dung cac phéac d6 kich thich buéng
triing dé thu dugc nhiing nang tring trudng thanh
dé thuc hién chuong trinh thu tinh trong 6ng nghiém
[2]. Theo mOt s6 bdo cao clia cac tac gia tring thu
dugc tu nhing bénh nhan nay thudng c6 sé lugng
triing nhiéu hon so véi nhiing bénh nhan khéng cé
héi chiing PCOS, nhung nhiing triing nay thudng cé
chat lugng khong tét dan dén ti lé thu tinh thap, ti 1é
phoi phan ct kém, phéi chat lugng xau, ti 1é thai lam
t6 thap va ti 1é xay thai cao [3].

Mac du vay nhiing tai liéu gan day cho thay su cai
thién trong s6 lugng tring thu hoi va chat lugng di
truyén cda tring thé hién rat it thé di boi nhung ti lé
thai thap va ti 1é xdy thai van cao. Diéu nay cho thay
¢6 su anh hudng dén sy trudng thanh cla tring va
kha ndng phat trién cda phéi [1].

Do d6 dé danh gia muc dé anh huéng cta hoi
ching buéng tring da nang (PCOS) 1én qua trinh
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nuoi cdy phéi trong 6ng nghiém ching t6i thuc hién
dé tai: "Két qua nudi cdy phoi & cac trusng hop da
nang buoéng tring thu tinh trong 6ng nghiém’.

2. béi tugng va phuong phap nghién ciu

P4éi tugng nghién ciu

Nghién ctu dugc thuc hién trén tdng s6 80 chu ki
diéu tri bénh nhan c6 hoi ching PCOS va 133 bénh
nhan cé buéng triing binh thudng bang ky thuat thu
tinh trong 6ng nghiém tai Trung tdm N§i tiét sinh san
va vd sinh (HUECREI), Bénh vién Dai hoc Y Dugc Hué
trong thai gian ti thang 12/2014 dén thang 01/2016.
Nghién ctiu theo phuang phap mé ta cat ngang.

Vat liéu nghién ctiu va cac budc tién hanh

Nhiing trudng hgp cé chi dinh thu tinh trong éng
nghiém sé& dugc kich thich budng triing cho ngudi vg
tU ngay 2 chu ky. Sau khi nang noén trudng thanh sé
ti€n hanh choc hut triing sau tiém hCG 34-36 gid duéi
su hudng dan cla siéu am dau do am dao.

Tring sau khi choc hut sé dugc nudi cdy trong
moi trudng G-IVF plus (Vitrolife, Sweden) trong
vong 2 gid dé &n dinh va trudng thanh.Sau dé tién
hanh tach I6p té€ bao hat va t€ bao vanh tia bén
ngoai dudi tdc dong co hoc cla denude pipette
c6 dudng kinh 135um (Vitrolife, Sweden) va hoat
tinh clla enzyme hyaronurase 80 IU (Hyase 10X,
Vitrolife, Sweden).Triing dugc nuéi cdy tiép trong
méi trudng G-IVF plus trong 1 gid trudc khi tién
hanh tha thuat ICSL.Tinh trung dugc xt ly véi quy
trinh loc rtia theo thang nong do6 véi Silselect
(Fertipro, Belgium) va Flushing (Fertipro, Belgium)
dé chon loc dugc nhing tinh trung t6t dé tién
hanh thu tinh.Tréing sau khi cay thu tinh sé dugc
nudi cdy don trong 20 ul giot moéi trudng G1 plus
(Vitrolife,Sweden) c6 phu dau va dat trong td nubi
cdy Galaxy 170R dugc cai dét véi nhiét do 37°C, 5%
CO, va 8% 0, trong 3 ngay.

Phoéi dugc danh gia hinh thai vao cac méc thai
gian 16 -18gig, 42 - 44gid va 64 - 67 gid sau thu tinh
theo phan loai clia Scott va céng su [4]. Phéi dugc
danh gia la phoi tét khi cé s6 lugng phéi bao 16n hon
6, ti 186 manh vé dudi 20% va khong cé su xuat hién
clia phoéi bao da nhan.

XU ly thong ké v6i phan mém SPSS 19 for Windows
vGi su khac biét c6 y nghia théng ké khi gid tri p< 0.05.

3. Két qua nghién cou

K&t qua nghién clru cia chdng t6i dugc thuc hién
trén 80 déi tugng bénh nhan cé héi chiing PCOS va
133 bénh nhan khéng c6 héi chiing PCOS. Ching toi

ghi nhan céc théng s6 vé chi s6 ca thé BMI va sé ngay
kich thich cta hai d6i tugng nghién ctu cé su tuong
déng 1an nhau 20,45+2,40 va 8,45+2,3 d6i vai bénh
nhan ¢6 PCOS 14 20,81+2,2 va 8,66+1,22 d6i véi bénh
nhan binh thudng.

1. Dac diém déi tugng nghién ciu

Bang 1. Diic diém bénh nhan tham gia diéy i

Diic diém Bénh nhan c6 PCOS(80) | Bénh nhan khong c6 PCOS (133) | Pvalue
Tusi 3041295 3532505 0,00
Chi s BMI 2045¢2.40 208122 0,267
V6 sinh nquyén phat(%) 713 55,6
Vosioh thy ph(%) 87 144
Kinh nguyat deu(%) 36,3 86,5
Kinh nquyét khong deu (%) 637 135
AMH(ng/ml) 12264717 425491 0,00

Cac dac diém nhu dé tudi va chi s6 AMH cé su khac
biét c6 y nghia théng ké giita nhém bénh nhan co
héi chiing PCOS va nhém bénh nhan c6 budng tring
binh thudng. Hau hét cac bénh nhan c6 héi ching
PCOS déu thudc loai vé sinh nguyén phat va ¢é chu
ki kinh nguyét khong déu (71,3% va 63,7%) trong khi
dé ti lé v6 sinh nguyén phat & nhém ¢ budng triing
binh thudng va co chu ki kinh nguyét khéng déu cé ti
& thap (55,6% va 13,5%)

2. Dac diém chu ki kich thich buéng triing

Bang 2. Diic diém chu ki kich thich buong tring

Diic diém Bénh nhén c6 PCOS(80) | Bénh nhan khang c PCOS (133) | Pvalue
Binh E2(pq/ml) 300538182620 182873498191 0,00
S6 ngay kich tring 845237 8,06+1,22 0,391
S nang =14mm 14,36+7,18 923201 0,00
Tong liéu FSH(IU) 16709447216 2176,07+906,56 0,00
So tring choc hit 18,51+11,09 9.73£595 0,00
S6 fring MIl 15,59+10,03 821541 0,00

Chuing t6i déu tim thdy su khac biét cta cac chi
s6 dinh Estradiol, s6 nang triing trén 14mm, téng liéu
FSH, s6 tring choc hut va s6 tring truédng thanh déu
c6 sukhac biét cd y nghia théng ké gilia hai déi tugng
nghién cudu.

3. Dac diém qua trinh nuéi cdy phéi

Bang 3. K&t qud qud frinh nui dy phoi

Diic diém Bénh nhin c6 PCOS(80) | Bénh nhan khang c6 PCOS (133) | Pvalue
Tilé tning MIl(%) 77,6924, 35 82.46+16,85 0,125
Tilothy finh{%) 7476216,60 8451:8322 0311
Tile phi tot{%) 84,12:16,19 8287372 0,619

Mac du gilta hai d6i tugng nghién ctiu c6 su khac
biét kha I6n vé cac dac diém lam sang va qua trinh
kich thich buéng triing tuy nhién cac thong s6 nhu
ti & tréing trudng thanh, ti 1& thu tinh va ti |& phoi t6t
khong co su khac biét c6 y nghia théng ké.
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4. Ban luan

Trong hai d6i tugng nghién ctu clia chdng toi
dugc chon loc ngdu nhién, tuy nhién c6 su khac
biét 16n vé d6 tudi. G déi tugng cé hdi chiing PCOS
c6 d6 tudi la 30,41+2,95 tubi thdp hon hén so véi
doi tugng khéng cé hoéi ching buéng tring da
nang 35,32+5,05 tudi. Su khac biét nay c6 thé anh
hudng dén ti lé triing trudng thanh, ti 1& thu tinh
va ti |& phéi tét thu dugc trong nghién cdu cla
ching toi.

Thong thudng mot bénh nhan cé héi ching
PCOS thuding lién quan dén céac r6i loan chuyén
héa, dac biét lién quan dén béo phi [5]. Tuy nhién
trong nghién ctu cla chung téi khi so sanh chi s6
co thé gilra hai nhém déi tugng nghién cdu thi
khac biét nay la khéong dang ké va thudc trong
nhém ¢é chi s6 co thé binh thudng (tur 18,5 dén
25). Do d6 nhirng rdi loan trong chuyén héa déi véi
ngudi bénh cé hoi chiing PCOS trong nghién cdu
cla ching téi ¢6 thé dugc gidm xuéng dang ké va
it c6 khd ndng anh huéng dén chat lugng cua tring
thu dugc sau qua trinh kich thich buéng tring.

Pang luu la trong nghién clu cla chung toéi
la s6 chi s6 AMH va sé nang tring c6 dudng kinh
I&n hon 14mm clia nhom c6 hoi ching PCOS déu
cao hon so véi nhém khoéng cé hoi ching PCOS
va khac biét nay cé y nghia vé mat théng ké. Su
khac biét nay cho thdy muc d6 du trit buéng triing
cla cdc bénh nhan c6 PCOS kha 14 cao va ciing thé
hién rd bénh ly clia cdc bénh nhan nay [3, 6]. Tuy
nhién su khac biét gilt gid tri AMH chung t6i thu
dugc c6 kha nang cao lién quan dén d6 tudi cla
hai nhém nghién ctu. Cu thé dé tudi trung binh
cta nhom bénh nhan cé héi ching PCOS la 30,41
tudi trong khi d6 & d6i tugng bénh nhan khéng co6
hoi chiing PCOS 1én dén 35,32 tudi la dé tudi ma
bénh nhan bat dau co6 biéu hién clia suy gidm chuic
nang buodng tring.

Trong nghién cu cla ching t6i ghi nhan cé su
gia tang dang ké néng do Estradiol dang ké trong
qua trinh kich thich buéng tring déi vsi bénh
nhan cé héi ching PCOS 3005,38 pg/ml trong khi
d6i vai bénh nhan binh thudng chi la 1828,73 pg/
ml va sy khac biét nay c6 y nghia théng ké. Theo
nhiéu nghién cu clia céc tac gid sy gia tang vé
néng dé Estradiol trong qua trinh kich thich buéng
tring anh hudng réat I6n dén sy sinh tring trong
co thé ngudi phu nit. Su tang tiét Etradiol c6 thé
dan dén sy tang cao ndng dé LH trong qua trinh
kich thich buéng tring va [3, 7]. Su gia tang ndng
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d6 LH lam ngan chan chic nang cla FSH, ké qua
gay ra nhiing bat thuong trong chiic nang cula cac
té bao granulose cell, thac ddy qua trinh trudng
thanh tring con non theo con dudng UGc ché su
trudng thanh cuda trdng. Qua trinh nay c6 thé dnh
huéng sau sdc dén qua trinh gidm phan cua tring,
lam cho hoat dong gidm phan bat thudng, tong
xudt thé cuc chira nhiém sdc thé binh thudng cla
tring. Chinh nhiing anh hudng nay tac dong rat
I&n dén chat lugng cla tring va phoi sau nay [1].
Mac du nhiéu nghién ctiu biéu hién vé mat lam
sang va qua trinh kich thich buéng tring d6i vai
nhiing bénh nhan c6 hoi chiing PCOS ¢6 nhiing
dac diém bat lgi dén qua trinh sinh tring va &nh
huéng nhiéu dén chat lugng tring thu dugc sau
qud trinh khich thich. Do d6 bdo cdo trudc day
cla cac tac giad déu cho thay c6 su gidam dang ké
chat luong ctia phéi hinh thanh ti tring thu dugc
cla cac chu ki diéu tri thu tinh 6ng nghiém déi
v&i nhitng bénh nhan c6 hoi ching PCOS [8, 91.
Su suy giam chat lugng cla phoi dugc cho la do
anh hudng cla cac yéu t6 bén trong va bén ngoai
buéng tring [10]. Nhiing thay d&i bén ngoai buén
tring cdia bénh nhan mac hoi ching da nang co
thé k& dén la: sy tang tién androgen (E2), gidm
ham lugng FSH, tang tiét LH trudc khi rung tring
[11]. Nhung yéu t6 bén ngoai nay gay hai dén
thoi vé sdc, nhan cda triing, hoat déng cua ti thé,
pha hay su phan chia nhiém sic thé. Nhing tén
thuong do6 gay ra nhiing thay d8i vé mat di truyén
cing nhu kha nang phat trién cha phéi [7, 12]. Tuy
nhién trong nghién ctu cdia chuing téi nhitng bénh
nhan mac héi chiing PCOS van cho tring co6 chat
lugng t6t va khong cé su khéc biét déi véi nhing
bénh nhan c6 budng tring binh thudng. Chat
lugng cla tring dugc thu héi ti cac bénh nhan c6
héi chliing PCOS cho ti lé tréng trudng thanh gan
nhu tuong duong véi tring trudng thanh thu dugc
tu nhitng bénh nhan binh thudng 74,76% so véi
82,46% tuong ung. Ti |& thu tinh mac du thap hon
d6i véi doi tugng cé hoi ching buéng tring da
nang 74,76% so vai 84,51% & doi tuong c6 buéng
tring binh thudng nhung khac biét nay khéong cé
y nghia vé mat théng ké. Ti 1& phoi t6t thu dugc ti
nhém cé héi ching PCOS tuong duong véi nhém
khong c6 hoi chiing PCOS 84,12% so vdéi 82,87%.
K&t qua nay thu dugc phu hgp véi nghién clu clia
cac tac gia Weghofer ; Harris va Sahu [5, 7, 13].
Khac biét thap gita chat lugng tring thu dugc tu
hai nhém nghién cdu trén dugc thé hién kha rd
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trong nghién ctru ctia Sundvall dugc tién hanh vao
nam 2015 khi quan xac su phat trién cla phoi cla
hai déi tugng véi hé théng timelapse. Theo nhiing
hinh anh su phat trién ca phoi thu dugc tir nghién
cUu clia Sundvall va cs., thi khéng cé su khac biét
nao gilta hai nhdm va da khdng dinh khong c6 méi
lién quan cda héi ching PCOS va khd nang phat
trién cta phoi [14].
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