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Quadro endocrino e reattivita vascolare pelvica in pazienti sterili
sottoposte ad induzione dell’ovulazione
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Roassunm: Quadro endoerino e reattiviti vaseolare pelwvi-
ea in pazienti sterili sottoposte ad induzione dell'ovula-
zione,

A, Vizose, C. Giorranmzo, E, Binascios, P Gesmi,
L. Incontanst, C. Naxw

Quesla ricerca correla gli indict oi resistenzo delle arterie
ulerine eseguile in Color Doppler con sonda transvaginede ed §
valori del 178 estradiola.

Venliselle pazienti sterili, dopo essere slafe esaminale ¢ sollo-
poste acicli di induzione dellovulnzione, sono stale confroniate
allecentosessanta pazientisterill giunteall osservazion: per mo-
nitoraggiodell'vvulazione dei cicli fisiolagici,

I rizuliati oltenuli rispecchians, eragerandolo, Uaumenlo
della reattivita vaseolaredelle arerie ulerine che zi psserva sollo
Leffetio degli steroidi ovarici in un ciclo fisiologico.

Sumsany: Endocrine pattern and pelvic vascular reactivi-
tyinsterile patients submitted to ovarian stimulation.

A, Vizowng, C, Gloriaxmxo, E, Buaxcios, P, GesTL,
L. Incowtassn, C. Hanm

Thiz research correlates the resislance-index of the uterine
arierize carried out by Color Doppler with intervaginal probe
and the blood values of pestradiol 17 B.

Tweniy-seven sterile patients, after been examined and suh-
mitted to ovarian siimulation, were compared with other 160
patients from the control group who had the voulation of their
physiologiccyeles observed by follicolar monitoring,

The resulis obieined exasperately reflect the blood flow of the
uterinae arterice that my be observed under the effect of ovarian
slereoids in a physiologic eycle,

Ky wonns: Flussimetria transvaginale - Color Doppler - Reattivith vascolare pelvies - Induzione dell'ovulazione.
Transvaginal flowvelocimetry - Color Doppler - Pelvic vascular reactivity - Ovarian stimulation.

Recentemente I'utilizzazione dell’abbinamento della
sonda transvaginale eon il Color Doppler pulsato ha
permessao, in eampo ginecologico, di indagare strutture
vascolari non faeilmente riconoseibili per via soprapubi-
ea, sia perché profondamente dislocate e sia perché i
rapporti anatomici dei vasi con le strutture adiacenti
sono spesso confusi dal riempimento vescicale (2, 3, ),

Lostudio endovaginale in Color Dappler ha permesso
quindi, all'operatore esperto, di identificare in maniera
piuttesto rapida i vasi pelvici ed una buona riprodueibi-
lith dell'esame per la piti facile visualizzazione del repere
(1,4, 7, 11}

Aleuni studiin questiultimi anni hanno messo in evi-
denza la modifieazione delle arterie uterine ed ovariche
sotto I'influenza degli ormoni steroidi gonadici sia in cicli
fisiologici sia in eicli di induzione dell'ovalazione multi-
pla in programma di proereazione assistita.

In questo studio si & voluta verificare, in pazienti
sterilizottoposte adinduzione dell'ovulazione, la correla-
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zione tra quadro ormonale steroideo e reattivita vaseala-
re delle arterie uterine (12).

Maleriali e metodi

Abbiamoesaminatoun campione di 27 pazienti sotto-
poste ad induzione dell’'ovulazione secondo i protocolli
ripartati nello Schema 1 e sottoposte a monitoraggio
ecografico della crescita follicolare.

L'esame & stato eseguito utilizzandoun Color Doppler
pulsatein sistemaDuplex tipo Ansaldo AUS90 con sonda
transvaginale Sector 6.5 MHz a scansione elettronica,

In tutte le pazienti esaminate si sono valutati i valori
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di R.L. delle arterie uterine. 3i sono considerati punti di
repere per le arterie uterine piani di seansione parasag-
gitali al eorpo uterine appena al di sopra del earrefour.

Ad opni paziente sono stati prelevati 10 ce di sangue
per la determinazione R.1.A. del 178 Estradiolo e proge-
sterone al fine di correlare i valori flussimetrici con
I"assetto ormonale al momento dell’esame.

I valori relativi agli indici di resistenza delle arterie
uterine sonostati confrontati con quelli diuno studioplu-
riennale trasversale riguardante 160 pazienti sterili
giunte alla nostra osservazione per monitoraggio dell’o-
vulazione in cicli fisiologici.

Risultati

Dai risultati (Tab. 1) emerge che esiste un innalza-
mento degli indici di resistenza delle arterie uterine
durantelafase proliferativa. Tali valoririsultanoscarsa-
mente signifieativi quando correlati con i valori degli
indici di resistenza nei cicli fisiologiei.

Maggiore significativith (p < 0.01) esiste nella fase
luteinica del ciclo [Tab. 3 (0.67 vs 0.73)].

TanerLa 1 - CAMFIONE VALORI OTTENUTI -2 SHIFT DAY.

RI =2 8D
Dx 0,84 0,65
&n 0,79 0,80
TanelLa 2 - I FASE.
Campione valore medio Controlli
0,78
0,51
0,80
5.8.0,05
TaneLra 3 - II FASE.
Campione valore medio Caontralli
0,74
0,67
0,72
8.5.0,01

La correlazione deivalori flussimetrici con Pestradio-
lo ha mostrate dati apparentemente dispersi non essen-
dosi trovato nessun valido coefficiente di correlazione.

Una analisi pilt accurata ha permesso, peraltro, di
individuare due rette con una maggiore correlazione

TangLLa 4
RI A 0
0.9 .

0.7

400

quando i soggetti venivano esaminati separatamente in
2 gruppi ad un cut off a 400 pg di Estradiolo.

Le correlazioniinferiori a tale valore, hanno mostrato
un R di 0.64. Al di sopra di 400 pg la correlazione &
rigultata piir signifieativa (R 0.81).

Discussione

Le modifieazioni ozservate nei eieli indotti rispetto a
quelli fisiologici risultano opgetto di un'ottima speeula-
rione fisiopatologica. Essi ricaleano, esasperandoli, 1
fenomeni emodinamiei riscontrabili per efTetto degli
steroidi ovarici.

Durante la fase estrogenica gli alti valori di 170
Estradioloinduconoun’altareattivita delle arterie uteri-
ne che mostrano una sistole piuttosto accentuata e mor-
fologicamente una accentuazione dellatrama vascolare.

Una rete vascolare cosi predisposta subisece aleune
modificazioni durante il periodo progestinico.

5i ozzerva, in tale fase, una mareata riduzione delle
resistenze corrispondente ad una maggiore elasticita
delle arterie che come & noto dagli studi di fisiologia &
conseguenza della impregnazione progestinica.

I dati pit interessanti risiedono nel riconoseere una
discreta correlazione tra i valori degli estrogeni e le
aumentate resistenze delle arterie uterine quando tale
raffronto si esegue per valori di E, nettamente superiori
rispetto a quelli riscontrabili in un ciclo fisiologico.

E interessante notare come nel gruppo di sogzetti
stimolati il maggior numero di gravidanzesi dottenutoin
quelle pazienti in cui la media degli R.L. delle arterie
uterine nella fase progestinica era al di sotto dei 0.71
avvalorandosi quindi il concetto dello spiccato emotrofi-
smo del prodotto del concepimento chericerca un territo-
rio d'impianto con una migliore vascolarizzazione.

Questi dati cliniei ci confortano quindi nel proseguire
le osservazioni nel tentative di ricercare il *minimo
profile vascolare™ sufficiente per un buon impiante.
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