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Hydrosalpinx és az ART

Célkitűzés:

Közel 10 éve jelentek meg az első közlemények arról, hogy tubáris eredetű meddőség esetén a hydrosalpinx eltávolítása javította az IFV-ET során az implantációs és terhességi arányt. A patomechanizmusra vonatkozóan eltérőek a vélemények, mechanikus hatást és toxikus effektust is felvetnek.

Anyag és módszer:
Az elmúlt 3 évben a Szent János Kórház Szülészet-nőgyógyászati Osztályán és a Budai Meddőségi Centrumban 28 hydrosalpinxos, tubáris eredetű meddő beteget kezeltünk, akik anamnaesisében  sikertelen IVF+ET szerepelt, vagy pedig a kivizsgálás során UH-val, vagy laparoscoppal került diagnosztizálásra a  hydrosalpinx. Műtéti megoldásként

egy  vagy szükség esetén kétoldali salpingectomiát  ( 25 esetben), vagy a tuba állapotától függően salpingo-stomatoplasztikát ( 3 esetben ) végeztünk laparoscóppal. 

Eredmények:
A 28 beteg közül a műtét után 22-nél IVF+ET történt,  amelyekből   11 paciensünk      ( 50%) terhes lett. Ebből 4 szülés, 6 jelenleg terhes, 1 missed ab volt.

Következtetés:
Eredményeink alátámasztják azokat az irodalmi tapasztalatokat, amely szerint az IVF-ET előtt javasolt a hydrosalpinx műtéti eliminálása.
