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PROBA OZNACZANIA JAJECZKOWANIA
PRZY DROZNYCH JAJOWODACH
NA PODSTAWIE ELEKTROFOREZY SLUZU SZYJKOWEGO

R. DOBRYSZYCKI, J. KUCZYNSKI, T. RUCKI

Z 1 Kliniki Poloznictwa i Chordb Kobiecych AM w Poznaniu

Kierownik: prof. dr med. W. Michalkiewicz

Badanie $luzu szyjkowego i zmian jego wlasnosci w przebiegu cyklu
plciowego u kobiety oraz zwigzek tych zmian z plodno$cia ma duze zna-
czenie tak z punktu widzenia naukowego jak i praktycznego. Okreslenie
dokladnego terminu jajeczkowania, lub stwierdzenie jego braku, jest nie-
mniej waznym czynnikiem w leczeniu nieplodno$ci jak i wykazanie
sprawno$ci anatomicznej i fizjologicznej jajowodéw. Szereg badan Kkli-
nicznych i laboratoryjnych takich jak: badania podstawowej -cieptoty
ciala, test krystalizacji sluzu szyjkowego, test glikogenowy, badanie cyto-
hormonalne, biopsja $luzéwki macicy, jest ogélnie przyjety dla posrednich
metod oceny jajeczkowania.

Stwierdzono szybkie i czule oddzialywanie $§luzu szyjkowego na zmiany
poziomu estro'généw w ustroju kobiety (2). W okresie jajeczkowania,
w normalnym cyklu miesigczkowym, $luz szyjkowy staje sie bardziej
wodnisty, za.saddw‘y, izotoniczny, wykazujac charakterystyczng krystali-
zacje i wzmozong ciggliwoéé (1, 7). Nieprawidlowosci w stanie §luzu moga
byé réwniez jedna z przyczyn nieplodnosci (3). Vimeux (6) zwraca
uwage na duzg warto§¢ w ocenie jajeczkowania nowego testu opartego na
elektroforetycznym badaniu $§luzu szyjkowego. Wedlug jej opinii warun-
kiem dodatniego wyniku testu jest drozno§¢ jajowodoéw. Stosowala go
u kobiet leczonych z powodu nieplodnosci, a zwlaszcza w przypadkach

poddanych sztucznej iseminacji. -
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CEL PRACY

Niniejsza praca zostala podjeta w celu okreslenia przydatnosci testu
jajeczkowania w oparciu o elektroforeze $luzu szyjkowego.

WMaterial Material badawczy obejmuje 64 kobiety w wieku rozrod-
czym, leczone z powodu nieptodnoéci w I Klinice Poloznictwa i Chordb
Kobiecych AM w Poznaniu. Wykonano u nich hysterosalpingografie
(HSG) i persuflacje kimograficzna (PK), a na podstawie wynikow tych
badan wydzielono dwie grupy: I. kobiety ze stwierdzong droznoscig jajo-
wodow — 50 przyp., II. kobiety z obustronng niedroznoscig jajowodow
— 14 przypadkow.

Metodyka

U kazdej z kobiet pobierano codziennie $luz szyjkowy do badania
elektroforetycznego w okresie od 9 do 20 dni cyklu. Poza tym wykonano
w celu potwierdzenia jajeczkowania nastepujace badania: mierzenie
podstawowej cieploty ciala, krystalizacje §luzu, rozmazy cytohormonalne
wedlug Shorra. Elektroforeze bibulows $luzu szyjkowego przeprowa-
dzano w buforze weronalowym o pH = 8,2, przy napieciu 450 volt, przez
3!/2 godziny. Paski po wysuszeniu barwiono bromofenolem. Ogélem wy-
konano okolo 1500 badan elektroforetycznych $§luzu szyjkowego. U nie-
ktérych kobiet badania przeprowadzono w kilku kolejnych cyklach mie-
sigczkowych. Lacznie oceniono u badanych kobiet 144 cykle.

L

WYNIKI

W I grupie w okresie jajeczkowania (Sluz plynny) spostrzega sie na
pasku charakterystyczny, wybarwiony punkt niebieski (PN) w odleglo$ci

Rys. 1

4—6 cm od miejsca startowego, co przyjmowano za wynik dodatni testu
(rys. 1). Otrzymane obrazy zmienialy sie'w kolejnych dniach cyklu mie-
siagczkowego. W jego poczatkowym i koricowym okresie (§luz gesty) widaé
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zabarwiong smuge w poblizu miejsca startowego (rys. 2). Mozna réwniez
uzyska¢ obrazy nietypowe, np. w przypadku domieszki krwi. Wéwczas

Rys. 5

test staje sie trudny do oceny ze wzgledu na wedrowanie bialek, a szcze-
goélnie albumin surowicy, ktére mogs daé¢ falszywie dodatni wynik (rys. 3).
Takie proby odrzucano jako bledne.
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OMOWIENIE WYNIKOW

Jak wynika z tabeli I, w przypadkach droznosci jajowodéw stwierdzo-
nej badaniami PK i HSG (grupa I), dodatni wynik testu PN uzyskano
u 48 badanych kobiet. Tylko u jednej wynik testu PN byl ujemny,

Tabela 1
—
Stan ja‘owod6w V\ymk testu PN
(badaniem PK i HSG) + ‘ -~ "
Droznosé 48 1 1
Niedroznosé 1 13 —

a w oparciu o badanie dodatkowe stwierdzono u niej cykl bezowulacyjny.
W drugim przypadku, mimo stwierdzenia jajeczkowania, otrzymano obraz
nietypowy, trudny do interpretacji i oceniono go jako watpliwy (rys. 4).
W przypadku obustronnej niedroznosci jajowodoéw (grupa II) wynik testu
PN by? u 13 badanych ujemny (5).

W jednym przypadku uzyskaliSmy wynik testu PN dodatni, a ponowna
kontrola jajowodéw potwierdzila zupelng ich niedroznosé.

DYSKUSJA

Z przeprowadzonych badan wynika, ze test PN moze byé zastosowany
jako posrednia metoda okreslenia jajeczkowania przy droznych jajowo-
dach. Wydaje sie, ze dodatni test nie jest uzalezniony jedynie od zmian
fizyko-chemicznych $§luzu, ktére warunkuja jego krystalizacje. Pojawienie
sie charakterystycznego obrazu przyjetego jako-dodatni test moze byc
uwarunkowane w okresie jajeczkowanja obecnoscia w badanym $luzie
piynu pecherzykowego, ktéry przy droznych jajowodach miesza sie z wy-
dzieling gruczoléw szyjkowych (6). Moglyby za tym przemawiaé ujemne
wyniki testu uzyskane u kobiet z obustronng niedroznoscia jajowodow
1 potwierdzonym jajeczkowaniem. Wprawdzie otrzymano w jednym przy-
padku dodatni wynik testu PN, by¢é moze jednak, ze niektére skladowe
plynu pecherzykowego mogg w pewnych warunkach przenikaé do $luzu
szyjkowego na innej drodze.

Na uwage zasluguja réwniez spostrzezenia, ze nie zawsze istniala zgod-
nos¢ testu PN z jedna z powszechnie przyjetych metod oceny jajeczko-
wania, tj. krzywg podstawowe]j cieploty ciala. Odchylenia w czasie byly
nieraz duze, az do tygodnia. Poza tym nalezy podkresli¢é pewna trudnosé
metodyczng. Mianowicie dodatni wynik testu utrzymuje sie nieraz przez
krétki okres czasu, co wymaga czestego pobierania $luzu.
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Watpliwosci, ktére nasunely si¢ w czasie przeprowadzania badan, na
ktore zwrdcili réwniez uwage Moricard i Thoyer-Rozat (4, 5) wymagaja
dalszej obserwacji i dos§wiadczen na wiekszym i dobranym materiale.

WNIOSKI

1. Test PN oparty na elektroforezie §luzu szyjkowego wobec droznych
jajowodow wydaje sie byé dobrg i praktyczng posrednig metodg oceny
jajeczkowania. |

2. Dodatni test PN nie zawsze pokrywa sie w czasie z krzywa podsta-
wowej cieploty ciala.

3. Dotychczas uzyskane wyniki wymagajg uzupelma]qcych badan na
wiekszym i dobranym materiale.

PISMIENNICTWO

Cohn M. R, Stein I. F,, Kaye B. M. (1952): Fertil. a. Steril. 3, 201.
Howorka E, Baron J. (1954): Ginek. Pol,, Tom XXV/3, 335.

Moghisi K. S, Neuhaus O. W. (1962): Amer. J. Obstetr. a. Gynec. vol. 83/2.
Moricard M. (1963): Bull. Fed. Soc. Gynec. Obstetr. Franc. 15/1, 16.
Thoyer-Rozat J. (1963): Bull. Fed. Soc. Gynec. Obstetr. Franc. 15/1, 16.
Vimeux J. (1963): Bull. Fed. Soc. Gynec. Obstetr. Franc. 15/1, 11.

Werner L.: Acta Obstetr. Gynec. Scand., vol. XXXVIII, Suppl. 1, str. 39.

NS ok W

P. Ho6pumuuky, 0. Kyunubcku T. Pyuku

[TOIIBITKK OITPENEJIEHUA OBYJIALWHU
[TPHU TTPOXOOHMMBIX SAVLHEBOIAX
HA OCHOBAHHWM 2JIEKTPO®OPE3A CJIM3U IIEEUHOIO KAHAJA

PesiomMe

ABTOpBHl NpPEACTaBJSIOT pe3yJbTaThl HCCJAEJOBAHHH CJHM3H ILUEEYHOro Ka-
HaJla B TeYEHHE MEHCTPYaJIbHOIO LHKJA C LeJblo ONpeNeJeHHS TPUTOAHOCTH
HOBOTO TecTa OBYJSILMH IIPU NOMOIUH 3JeKTpodopesa. MaTepuas oxBaThbiBaeT
UCCJIeIOBAHUSI 64 »KEHILUMH, JiedeHbIXx OT OecrmyogHoctd. Ha ocHoBaHuMH mpo-
BeJleHHbIX HCCJIeIOBaHUH, aBTODPbl BBIABUTAIOT MPERNOJONKEHHEe, 4TO XapakK-
TepHasi KapTHHa 3JeKTpodope3a B BHJe, TaK Ha3blBAaeMOH «ToJyGoil TOYKHY,
MOXeT ObITb O0YCJIOBJIEHa NPHUCYTCTBHEM (QOJIUKYJSIPHON KUIKOCTH B CJIH3H
KaHaJa ek (MHTepMeHCTpyyM). XapakTepHasi KApTHHA BCTpPeYaercs B CJy-
Yyasix NMPOXOAUMOCTH SIHLEBOJOB.
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ATTEMPTS OF THE EVALUATION OF THE OVULATION BY TUBAL
PATENCY ON THE BASIS OF THE CERVICAL MUCUS
ELECTROPHORESIS

Summary

Of the Clinic of Obstetrics and Gynaecology, Medical Academy, Poznan
Head of the Clinic: Witold Michalkiewicz, Prof., M. D.

There are described the results of investigation to evaluate the useful-
ness of this new ovulation test. These examinations were performed by
means of paper electrophoresis of the cervical mucus obtained from
64 women treated for sterility. It was shown that the characteristic
»blue spot in the pattern on the electrophorectic paper was due pro-
bably to the presence of the follicular fluid in the cervical mucus in
cases with tubal patency.



