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TÓM TẮT

Mục tiêu: Đánh giá các yếu tố tiên lượng tỷ lệ có thai sau thụ tinh nhân tạo (Intra Uterine Insemination - IUI). Kết quả: Số nang noãn >2 nang 18mm có khả năng có thai cao hơn 1 nang có ý nghĩa thống kê (OR = 2,81, 95%CI: 1,58-5,0). Mật độ tinh trùng sau lọc ≥ 20 triệu/ml làm tăng khả năng có thai sau IUI có ý nghĩa thống kê so với mẫu tinh trùng với mật độ sau lọc dưới 20 triệu/ml (OR= 2,5; CI: 1,06-6,07). Tổng số tinh trùng di động ≥ 5 triệu làm tăng khả năng có thai so với mẫu tinh trùng có tổng số tinh trùng di động  < 5 triệu có ý nghĩa thống kê (OR = 15,7; CI: 2,12-116,15). IUI từ 3 lần trở lên tỷ lệ có thai lại giảm đi có ý nghĩa thống kê: 2,9% so với 24,7% (p<0,01).  Tỷ lệ có thai ở nhóm niêm mạc ba lá cao hơn một cách có ý nghĩa thống kê so với tỷ lệ có thai ở nhóm niêm mạc đậm âm (p <0,0001). Kỹ thuật bơm dễ (catheter sạch, không kẹp cổ tử cung (CTC), không nong CTC) có kết quả có thai cao hơn có ý nghĩa thống kê so với nhóm bơm khó (catheter có máu, có  kẹp CTC, có nong CTC) với p lần lượt là: 0,03; 0,0005; 0,015. Kết luận: số lượng nang noãn trưởng thành, mật độ tinh trùng sau lọc, tổng số tinh trùng di động, số chu kỳ IUI, niêm mạc tử cung, kỹ thuật bơm tiên lượng kết quả của IUI.
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SUMMARY

PREDICTIVE FACTORS INFLUENCING PREGNANCY RATES AFTER

INTRAUTERINE INSEMINATION

Objective: The aim of  this study was  to  assess the predictive factors for pregnancy rate after Intra Uterine Insemination - IUI. Result: The pregnancy rate in cycle with only one single dominant follicle (>18mm in diameter) was lower (13,7%) as compared to cycles with more follicles (OR = 2,81, 95%CI: 1,58-5,0). The pregnancy rate was significantly increased with high number of post-wash sperm count of over 20million/ml (OR= 2,5; CI: 1,06-6,07). The pregnancy rate was significantly increased with high number of motile sperm of over 5million/ml (OR = 15,7; CI: 2,12-116,15). More than 3 cycles of IUI will not  significantly increase the pregnancy rate: 2,9% so với 24,7% (p<0,01. The pregnancy rate was significantly increased in group with triple-line endometrium (p <0,0001). The pregnancy rate was significantly increased in group with easy transfer technique (no blood in catheter, no cervical dilation and grasping) (p: 0,03; 0,0005; 0,015; respectively). Conclusion: The dominant follicle numbers, post-washed sperm count, total motile sperm count (TMSC), number of IUI cycles, endometrium morphology, transfer technique are predictive factors influencing pregnancy rates after intrauterine insemination.
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