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Реферат:
1. Синдром полікістозних яєчників (СПКЯ) вражає 5-10% жінок репродуктивного віку, часто асоціюється з
ожирінням та інсулінорезистентністю. Одними з основних проявів СПКЯ є хронічна ановуляція і безпліддя.
Для жінок, які не можуть самостійно завагітніти, препаратом першої лінії, вважається кломіфену цитрат. При
наявності кломіфен-резистентності одним з варіантів лікування безпліддя другої лінії є трансабдомінальний
лапароскопічний оваріальний дріллінг, але при ожирінні виникають деякі технічні труднощі при його
виконанні. Тому увага хірургів знову звертається до трансвагінального гідролапароскопічного оваріального
дріллінгу, але результати його використання у хворих на кломіфенрезистентну форму СПКЯ і ожиріння
скудні та суперечливі, відсутні дані про вплив на метаболічні процеси, що обґрунтовує доцільність
виконаного дослідження. Метою проведеного дослідження стало підвищення ефективності та безпечності
відновлення репродуктивної функції жінок з кломіфенрезистентною формою СПКЯ та ожирінням шляхом



вивчення особливостей гормонального статусу, вуглеводного та ліпідного обмінів і розробки методики
комбінованого лікування з проведенням комплексної передопераційної підготовки та застосуванням
трансвагінального гідролапароскопічного оваріального дріллінгу. 3 Для рішення поставленої мети була
здійснена клінічна характеристика груп, доведена їх однорідність, визначені особливості гормонального
статусу пацієнток з кломіфен-резистентною формою СПКЯ та ожирінням, виявлені особливості порушень
вуглеводного та ліпідного обміну, досліджений вміст адипокінів у сироватці периферичної крові,
встановлені кореляційні взаємозв’язки між отриманими показниками; проведений порівняльний аналіз
результативності виконання в жінок з кломіфенрезистентною формою СПКЯ та ожирінням оваріального
дріллінгу шляхом трансабдомінальної лапароскопії та трансвагінальної гідролапароскопії; розроблена
комбінована методика лікування безпліддя в жінок з кломіфенрезистентною формою СПКЯ та ожирінням з
проведенням комплексної передопераційної підготовки та виконанням трансвагінального
гідролапароскопічного оваріального дріллінгу, оцінений її вплив на показники гормонального статусу,
вуглеводного та ліпідного обміну, метаболізм адипокінів та на відновлення менструальної, овуляторної та
репродуктивної функції. У роботі були використані такі методи дослідження, як загальноклінічні,
антропометричні, ультразвукові, відеоскопічні, електрохемілюмінесцентні, гексокіназні, імуноферментні,
ферментативноколориметричні, статистичні. Матеріал обстеження склали 97 жінок з безпліддям на тлі
ожиріння та кломіфен-резистентної форми СПКЯ, які були стратифіковані у три групи: група І (n=34) –
лікування безпліддя шляхом хірургічної стимуляції овуляції з виконанням трансабдомінального
лапароскопічного оваріального дріллінгу; група ІІ (n=31) – лікування безпліддя шляхом хірургічної стимуляції
овуляції з виконанням трансвагінального гідролапароскопічного оваріального дріллінгу, група ІІІ (n=32) –
лікування безпліддя шляхом розробленої комбінованої методики з проведенням передопераційної корекції
гормонального статусу, вуглеводного та ліпідного обмінів і з виконанням трансвагінального
гідролапароскопічного оваріального дріллінгу. У 4 контрольну групу ввійшли 30 умовно здорових
нормоовуляторних жінок з 18,5 кг/м2 ≤ індекс маси тіла <25 кг/м2 , без клінічних або біохімічних ознак
гіперандрогенізму, з об’ємом яєчників менше за 9 см3 і без раніше відомого ендокринного захворювання На
першому етапі проведено комплексне обстеження 97 пацієнток групи СПКЯ з безпліддям на тлі ожиріння та
кломіфен-резистентної форми СПКЯ, встановлені характерні особливості гормонального статусу,
вуглеводного та ліпідного обміну, метаболізму адипокінів. На другому етапі проведено порівняння
результативності виконання в жінок з кломіфен-резистентною формою СПКЯ та ожирінням оваріального
дріллінгу шляхом трансабдомінальної лапароскопії та трансвагінальної гідролапароскопії. Порівняні
показники гормонального статусу, вуглеводного, ліпідного та адипокінового обміну через 3 місяці після
операції та репродуктивні результати впродовж року у групі І з виконанням трансабдомінального
лапароскопічного оваріального дріллінгу (n=34), у групі ІІ (n=31) – трансвагінального лапароскопічного
оваріального дріллінгу. На третьому етапі розроблена комбінована методика лікування безпліддя в жінок на
тлі ожиріння та кломіфену цитрат (КЦ) - резистентної форми СПКЯ з проведенням комплексної
передопераційної підготовки та виконанням трансвагінального гідролапароскопічного оваріального
дріллінгу.

2. PCOS affects 5-10% of women of reproductive age, often associated with obesity and insulin resistance. One of
the main manifestations of PCOS is chronic anovulation and infertility. For women who cannot conceive on their
own, clomiphene citrate is considered a first-line drug. In the presence of clomiphene resistance, one of the
options for the treatment of second-line infertility is transabdominal laparoscopic ovarian drilling, but in obesity
there are some technical difficulties in its implementation. Therefore, surgeons again turn their attention to
transvaginal hydrolaparoscopic ovarian drilling, but the results of its use in patients with clomiphene-resistant
PCOS and obesity are scarce and contradictory, there is no data on the impact on metabolic processes, which
justifies the study. The aim of the study was to increase the efficiency and safety of reproductive function in
women with clomiphene-resistant PCOS and obesity by studying the peculiarities of hormonal status,
carbohydrate and lipid metabolism and developing a combination of treatment with comprehensive preoperative
preparation and transvaginal ovarian drilling. To solve this goal, the clinical characteristics of the groups were



carried out, their homogeneity was proved, the peculiarities of the hormonal status of patients with clomiphene-
resistant PCOS and obesity were determined, the peculiarities of carbohydrate and lipid metabolism disorders
were revealed, the 13 content of adipokines in peripheral blood serum obtained indicators; a comparative analysis
of the effectiveness of performance in women with clomiphene-resistant PCOS and obesity ovarian drilling by
transabdominal laparoscopy and transvaginal hydrolaparoscopy; developed a combined method of infertility
treatment in women with clomiphene-resistant PCOS and obesity with a comprehensive preoperative preparation
and transvaginal hydrolaparoscopic ovarian drilling, evaluated its effect on the hormonal status, carbohydrate and
lipid metabolism and lipid metabolism functions and to restore menstrual, ovulatory and reproductive function.
The research methods such as general clinical, anthropometric, ultrasonic, videoscopic, electrochemiluminescent,
hexokinase, enzyme-linked immunosorbent, enzymatic-colorimetric, statistical were used in the work. The study
consisted of 97 women with infertility on the background of obesity and clomiphene-resistant PCOS, which were
stratified into three groups: group I (n = 34) - treatment of infertility by surgical stimulation of ovulation with
transabdominal laparoscopic ovarian drilling; group II (n = 31) - treatment of infertility by surgical stimulation of
ovulation with transvaginal hydrolaparoscopic ovarian drilling, group III (n = 32) - treatment of infertility by
developing a combined technique with preoperative correction of hormonal status, carbohydrate and lipid and
with transvaginal hydrolaparoscopic ovarian drilling. The control group included 30 relatively healthy
normoovulatory women with 18.5 kg / m2 ≤ body mass index <25 kg / m2, without clinical or biochemical signs of
hyperandrogenism, with ovarian volume less than 9 cm3 and without previously known endocrine disease/ At the
first stage, a comprehensive examination of 97 patients with PCOS with infertility on the background of obesity
and clomiphene-resistant PCOS, identified the characteristics of hormonal status, carbohydrate and lipid
metabolism, metabolism of adipokines. In the second stage, the performance was compared in women with
clomiphene-resistant PCOS and obesity in ovarian drilling by transabdominal 14 laparoscopy and transvaginal
hydrolaparoscopy. Compared indicators of hormonal status, carbohydrate, lipid and adipokine metabolism 3
months after surgery and reproductive results during the year in group I with transabdominal hydrolaparoscopic
ovarian drilling (n = 34), in group II (n = 31) – with At the third stage, a combined method of infertility treatment in
women on the background of obesity and clomiphene-resistant form of PCOS with a comprehensive preoperative
preparation and transvaginal hydrolaparoscopic ovarian drilling. At the fourth stage, the results of recovery of
hormonal status, carbohydrate, lipid metabolism after six months of preoperative preparation in group III (n = 32)
were evaluated using the developed combined method of infertility treatment in women with obesity and
clomiphene-resistant form of PCOS, comparable hormone levels, lipid metabolism, adipokine metabolism 3
months after surgery and reproductive results during the year in group III (n = 32) relatively similar in group I with
transabdominal laparoscopic ovarian drilling (n = 34) and in group II (n = 31) with conducting transvaginal
hydrolaparoscopic ovarian drilling.
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Суслікова Лідія Вікторівна

Відповідальний за підготовку
облікових документів

 
Серьогіна Наталія Олексіївна 

Реєстратор   УкрІНТЕІ

Керівник відділу УкрІНТЕІ, що є
відповідальним за реєстрацію наукової
діяльності

Юрченко Тетяна Анатоліївна


