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【抄録】 

【目的】ＩＶＭ－ＩＶＦは、ゴナドトロピン注射をほとんど必要とせず、卵巣過剰刺激症

候群のリスクがなくＰCOS には良い適応である。しかし、ＩＶＭ－ＩＶＦによる妊娠率は

通常のＩＶＦに比べ低率であるのが課題である。今回成熟培養の段階を分けたＣＡＰＡ－

ＩＶＭを導入し、従来のＩＶＭ－ＩＶＦと臨床成績を比較した。【方法】ＣＡＰＡ－ＩＶ

Ｍ：32周期とＩＶＭ－ＩＶＦ：57周期を対象とし、各群での採卵数、成熟率、正常受精率、

臨床妊娠率を比較した（検討１）。ＣＡＰＡ－ＩＶＭ群にて、卵丘細胞-卵母細胞複合体

（ＣＯＣｓ）の状態により卵丘細胞に十分に覆われているＡ群と顆粒膜細胞に殆ど覆われ

ていないＢ群にわけ、その後の成熟率を比較した（検討２）。【成績】検討１：ＣＡＰＡ－

ＩＶＭとＩＶＭ－ＩＶＦで採卵数に差はなく、成熟率はＣＡＰＡ－ＩＶＭで有意に高く

（５５．４％ ｖｓ． ４７.２％；ｐ＜０.０５）、正常受精率（７３.４％ｖｓ．６５.

６％；p＝０.０６）、胚移植あたりの臨床妊娠率（４５.０％ ｖｓ．２４.２％； p＝０.

０８）はＣＡＰＡ－ＩＶＭで高い傾向にあった。検討２：A 群の成熟率は B 群よりも有意

に高かった（６０.１％ ｖｓ．８.６％；p<０.０５）。【結論】ＣＡＰＡ－ＩＶＭで成熟

率が上昇し、正常受精率を改善できる可能性が示唆された。成熟率の向上にはＣＯＣｓの

状態保全にかかっていると考えられ、今後の課題である。 


