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Целью исследования было изучить особен-
ности фолликулогенеза при стимуляции 

суперовуляции ант-ГнРГ у больных с беспло-
дием различного генеза. Было обследовано 120 
супружеских пар. У 91 супружеской пары при-
чиной бесплодия был один фактор: стимуля-
ция, проводимая по краткой схеме с использо-
ванием ант-ГнРГ III поколения. Установлено 
изменение числа и среднего размера фоллику-
лов в динамике проводимой стимуляции в за-
висимости от генеза бесплодного брака. 
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ВВЕДЕНИЕ
В последние годы проводятся многочислен-

ные научные исследования относительно при-
менения вспомогательных репродуктивных 
технологий, изучается эффективность приме-
нения экстракорпорального оплодотворения 
(ЭКО), разрабатываются различные схемы 

стимуляции суперовуляции. Является несом-
ненным, что ЭКО является научно обоснован-
ным методом, при котором создаются условия 
для снижения частоты бесплодного брака. По 
данным последних исследований, эффектив-
ность применения ЭКО составляет 18,9% и за-
висит от состояния репродуктивного состоя-
ния супружеской пары до начала применения 
программы ЭКО, возраста женщины, наличия 
избыточного веса, оперативных вмешательств 
на яичниках [1, 2]. 

К важному этапу программы ЭКО следует 
относить применение схемы стимуляции су-
перовуляции, целью которой является полу-
чение достаточного количества зрелых жизне-
способных преовуляторных ооцитов [3, 4].

В современных условиях для стимуляции 
суперовуляции применяются антагонисты III 
поколения, характеризующиеся более выра-
женной способностью к подавлению ЛГ и низ-
кой вероятностью аллергических реакций. 
Преимуществом применения антагонистов го-
надотропин-рилизинг-гормонов (ант-ГнРГ) 
является: отсутствие фазы активации, симп-
томов эстрогенной недостаточности, укороче-
ние продолжительности лечения, уменьшение 

ТАБЛИЦА 1
Особенности фолликулогенеза на фоне проводимой стимуляции суперовуляции при эКО (n=120)

День стимуляции  
суперовуляции

Количество фолликулов
Р

На правом яичнике На левом яичнике
5 5,59±0,28 (1 — 13) 5,36±0,21 (1 — 10) >0,05
7 5,91±0,33 (1 — 13) 5,63±0,28 (1 — 10) >0,05
9 5,89±0,11 (2 — 10) 5,14±0,16 (2 — 8) <0,05

Средний размер фолликулов, мм
День стимуляции  

суперовуляции На правом яичнике На левом яичнике Р

5 9,20±0,16 (5 — 12,3) 9,63±0,18 (5,1 — 16,5) >0,05
7 12,3±0,31 (6 — 19,7) 12,05±0,27 (6 — 17) >0,05
9 14,51±0,49 (7,2 — 18,7) 14,67±0,55 (4,6 — 19,4) >0,05
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суммарной дозы гонадотропинов, гибкость ве-
дения протокола, снижение риска гиперстиму-
ляции яичников, обратимость фармакологи-
ческого действия препарата. 

Несмотря на многообразие научных иссле-
дований относительно применения различных 
схем стимуляции суперовуляции, особеннос-
ти фолликулогенеза при стимуляции ант-ГнРГ 
изучены недостаточно. 

Целью исследования было изучить особен-
ности фолликулогенеза при стимуляции су-
перовуляции у больных с бесплодием различ-
ного генеза. 

МАТЕРИАЛы И МЕТОДы 
ИССЛЕДОВАНИЯ 

Было проведено обследование 120 супру-
жеских пар с бесплодием различного гене-
за, включенных в программу ЭКО. Из них 91 
у супружеской пары причиной бесплодия был 
один фактор. У 25 супружеских пар отмечался 
трубный фактор, у 45 супружеских пар — муж-
ской фактор, у 12 супружеских пар — эндок-
ринный фактор и у 9 супружеских пар — бес-
плодие неясного генеза. 

При проведении настоящего исследования 
для стимуляции суперовуляции в програм-
ме ЭКО была применена короткая схема сти-
муляции суперовуляции с использованием 
ант-ГнРГ III поколения Цетротидом. Преиму-
ществом применения антагонистов гонадотро-
пин-рилизинг-гормонов является снижение 
уровня ФСГ и ЛГ в плазме крови в течение не-
скольких часов, отсутствие паразитарного пика 
ЛГ, быстрое восстановление секреторной фун-
кции гипофиза, отсутствие фазы активации, 
симптомов эстрогенной недостаточности, сни-
жение выраженных симптомов синдрома ги-
перстимуляции яичников [7-9].

Применение данной короткой схемы стиму-
ляции суперовуляции предопределяет мень-
шую дозу рекомбинантного ФСГ и, соответс-
твенно, более низкую себестоимость данной 
схемы [5, 6].

В программе ЭКО проведение стимуляции 
суперовуляции включает динамическое эхог-
рафическое наблюдение за исходным состоя-
нием фолликулярного резерва, количеством и 
ростом фолликулов на правом и левом яични-
ках. Динамика исследования включала опре-
деление исследуемых параметров на 5, 7, 9 сут. 
стимуляции суперовуляции.

ТАБЛИЦА 2
Особенности фолликулогенеза на фоне стимуляции суперовуляции  

при трубном факторе бесплодия (n=2�)

День стимуляции 
суперовуляции

Количество фолликулов
Р

На правом яичнике На левом яичнике
5 5,15±0,75 (1 — 13) 5,0±0,6 (1 — 12) >0,05
7 5,64±0,72 (1 — 10) 4,5±0,67 (1 — 9) >0,05
9 5,86±0,77 (3 — 8) 4,83±0,6 (3 — 7) >0,05

Средний размер фолликулов, мм
День стимуляции 

суперовуляции На правом яичнике На левом яичнике Р

5 9,38±0,34 (6,5 — 12,2) 9,55±0,42 (6 — 15) >0,05
7 11,96±0,19 (7 — 18,8) 13,7±0,21 (6 — 32) <0,05
9 14,37±0,73 (12 — 18) 14,45±0,41 (13 — 16,1) >0,05

ТАБЛИЦА 3
Особенности фолликулогенеза на фоне проводимой стимуляции суперовуляции  

при мужском факторе бесплодия (n=4�)

День стимуляции 
суперовуляции

Количество фолликулов
Р

На правом яичнике На левом яичнике
5 5,33±0,41 (1 — 10) 5,21±0,36 (1 — 10) >0,05
7 5,8±0,43 (1 — 10) 5,68±0,38 (3 — 8) >0,05
9 5,69±0,36 (4 — 8) 5,93±0,57 (2 — 10) >0,05

Средний размер фолликулов, мм
День стимуляции 

суперовуляции На правом яичнике На левом яичнике Р

5 9,31±0,27 (5 — 12,3) 10,90±0,30 (7,2 — 16,5) <0,05
7 12,16±0,46 (6 — 19) 12,1±0,39 (6,9 — 17) >0,05
9 14,46±0,82 (7,2 — 18,7) 15,1±0,62 (13,8 — 19) >0,05
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РЕЗУЛЬТАТы ИССЛЕДОВАНИЯ  
И Их ОБСУЖДЕНИЕ 

Результаты исследования особенностей фол-
ликулогенеза на фоне проводимой стимуляции 
суперовуляции ант-ГнРГ представлены в табл. 1.

Как видно из табл. 1, количество фоллику-
лов в динамике на правом и левом яичниках на 
5, 7, 9 сут. стимуляции суперовуляции практи-
чески не меняется.

Следует отметить отсутствие достоверных 
различий на правом и левом яичниках на 5-й и 7-
й день стимуляции суперовуляции. В то же вре-
мя на 9-й день количество фолликулов на правом 
яичнике было достоверно выше, чем на левом.

Изучение среднего размера фолликулов в 
динамике стимуляции позволило определить 
достоверно увеличение среднего размера фол-
ликулов в динамике стимуляции суперовуля-
ции. При этом размеры фолликулов на правом 
и левом яичнике были практически идентич-
ными и существенно не отличались (Р>0,05). 

Изучение особенностей фолликулогенеза в 
процессе стимуляции суперовуляции включа-
ло определение исследуемых показателей при 
различных факторах бесплодия: трубном, муж-
ском, эндокринном и бесплодии неясного гене-
за. Результаты исследования фолликулогенеза 
(по данным УЗИ) при трубном факторе бес-
плодия представлены в табл. 2.

Как видно из табл. 2, количество фоллику-
лов на правом и левом яичнике в динамике сти-
муляции суперовуляции существенно не разли-
чаются (Р>0,05). Средний размер фолликулов 
на 7-й день стимуляции суперовуляции был до-
стоверно выше (Р<0,05).

При определении количества и среднего раз-
мера фолликулов при мужском факторе (n=45) 
бесплодия было установлено, что количество 
фолликулов на правом и левом яичниках было 
практически идентичным, в то же время сред-
ний размер фолликулов на левом яичнике на 
5-й день стимуляции суперовуляции был су-
щественно выше по сравнению с аналогичным 
параметром на правом яичнике. Результаты 
фолликулогенеза при стимуляции суперовуля-
ции при мужском факторе бесплодия представ-
лены в табл. 3.

Таким образом, при мужском факторе бес-
плодия отмечается достоверноя увеличение 
среднего размера фолликула на 5-ый день сти-
муляции суперовуляции.

Результаты исследования особенностей 
фолликулогенеза при бесплодии неясного ге-
неза представлены в табл. 4.

Как видно из табл. 4, определялось досто-
верно большее количество фолликулов на пра-
вом яичнике на 7-й и 9-й день стимуляции су-
перовуляции. Средние размеры на правом и 

ТАБЛИЦА 4
Особенности фолликулогенеза при бесплодии неясного генеза (n=�)

День стимуляции 
суперовуляции

Количество фолликулов
Р

На правом яичнике На левом яичнике
5 6,33±0,67 (4 — 8) 5,83±0,79 (4 — 9) >0,05
7 7,33±0,18 (6 — 9) 5,88±0,12 (6 — 7) <0,05
9 7,67±0,27 (7 — 9) 6,0±0,18 (5 — 7) <0,05

Средний размер фолликулов (мм)
День стимуляции 

суперовуляции На правом яичнике На левом яичнике Р

5 9,53±0,53 (7,6 — 11,2) 10,05±0,66 (7,4 — 12) >0,05
7 11,45±0,25 (11,2 — 11,7) 11,8±1,15 (10,1 — 14) >0,05
9 14,07±0,12 (13,9 — 14,3) 14,24±1,25 (11,8 — 18) >0,05

ТАБЛИЦА 5
Особенности фолликулогенеза на фоне проводимой стимуляции суперовуляции  

при эндокринном факторе бесплодия (n=12)

День стимуляции 
суперовуляции

Количество фолликулов
Р

На правом яичнике На левом яичнике
5 7,0±0,23 (5 — 11) 5,5±0,18 (3 — 8) <0,05
7 11,5±0,13 (10 — 13) 9,0±0,21 (1 — 8) <0,05
9 15,0±0,31 (14 — 16) 7,5±0,17 (7 — 8) <0,05

Средний размер фолликулов, мм
День стимуляции 

суперовуляции На правом яичнике На левом яичнике Р

5 7,97±0,27 (5,2 — 11,5) 9,42±0,14 (5,1 — 11,8) <0,05
7 10,2±0,21 (1 — 8) 13,5±0,15 (13 — 14) <0,05
9 13,7±0,18 (7 — 8) 18,7±0,23 (18,4 — 19) <0,05
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левом яичниках существенно не отличались 
(Р>0,05). 

Как видно из табл. 5, у женщин с единствен-
ным эндокринным фактором в динамике прово-
димой стимуляции суперовуляции отмечалось 
достоверное увеличение количества фоллику-
лов на правом яичнике (Р<0,05). В то же вре-
мя средние размеры фолликула в этом яичнике 
были существенно ниже (Р<0,05).

Таким образом, при эндокринном факторе 
бесплодия стимуляция суперовуляции, прово-
димая ант-ГнРГ, сопровождается большим ко-
личеством фолликулов на правом яичнике и 
большими размерами фолликулов на левом 
яичнике (Р<0,05).

Таким образом, исследования фолликуло-
генеза на фоне проводимой стимуляции су-
перовуляции позволили установить изменение 
числа и среднего размера фолликулов в зависи-
мости от генеза бесплодного брака. При труб-
ном факторе бесплодия стимуляция суперову-
ляции сопровождается увеличением среднего 
размера фолликулов на 7-й день, при мужском 
факторе — на 5-й день (Р<0,05).

При бесплодии неясного генеза определя-
лось достоверное увеличение числа фоллику-
лов на правом яичнике на 7-й и 9-й день стиму-
ляции суперовуляции.

 При эндокринном факторе в динамике су-
перовуляции отмечается увеличение количест-
ва фолликулов на правом яичнике на фоне зна-
чительного уменьшения их размеров. 
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Ключовi слова: безплiддя, фолiкулоґенез.
Метою дослiдження було вивчити особливостi 

фолiкулоґенезу при стимуляцiї суперовуляцiї ант-
ГнРГ у хворих з безплiддям рiзного ґенезу. Було об-
стежено 120 одружених пар. У 91 одруженої пари 
причиною безплiддя був один фактор: стимуля-
цiя, що проводилася за короткою схемою з вико-
ристанням ант-ГнРГ III поколiння. Встановлено 
змiну числа та середнього розмiру фолiкулiв у ди-
намiцi стимуляцiї, що проводилася, у залежностi 
вiд ґенезу безплiдного шлюбу. 

S.N.Kerimova, Ye.M.Aliieva, Ye.A.Turan. Pe-
culiarities of follicular-genesis during stimulation 
of superovulation in the extracorporeal fertiliza-
tion program at patients with various genesis of 
infertility. Baku, Azerbaidjan.

Key words: infertility, follicular genesis.
The aim of the study is investigation of follicular 

genesis peculiarities in condition of stimulation of su-
perovulation ant — GnRH at patients with various 
genesis of infertility. We inspected 120 married cou-
ple. The goal of infertility in 91 married couple was one 
factor: Stimulation that conducted by shot scheme us-
ing III generation ant-GnRH. We determined changes 
of number and middle size of follicle during conducted 
stimulation depending from infertility genesis of mar-
riage.
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