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رخ   یزمان  تیوضع  نیاست. ا  ی بارور  ریدر مس  زیبرانگچالش  ی هایدگیچیاز پ  یکی (OHSS) از حد تخمدان  شیب   کیسندرم تحر

ها . تخمداندهندیواکنش نشان م ازحد ش ی، ب(IVF)ی شگاهیلقاح آزما ندیدر فرآ ژهیو به ،ی بارور ی ها به داروها که تخمدان دهدی م

  عامل   .باشد  ریمتغ  اتیح  دکنندهیتهد  طیتا شرا  فیخف  یاز ناراحت  تواندی که م  کنندی نشت م  بدنسوم    ی به فضا  عاتیبزرگ شده و ما

اندوتل و به تجمع   دهدیم  شیرا افزا  یخون  ی هارگ  ی ر ینفوذپذ  رایز  ؛دارد  ندیفرآ  نیدر ا  ی دینقش کل (VEGF) عروق  الیرشد 

مناسب،    یدرمان  ی هادوز داروها و انتخاب روش  می تا با تنظ   دهدیبه پزشکان امکان م   سمیمکان   نی. شناخت ا کند یکمک م  عاتیما

 ی و سطوح بال  OHSS ی، سابقه قبل(PCOS)  کیست یکیخطر شامل سندرم تخمدان پل  عوامل  .را کاهش دهند OHSS سکیر

 دیرا تشد  تیوضع  تواندی م  زین  ی گذار تخمک  کی تحر   ی برا (hCG) انسان  یجفت  نیاست. استفاده از هورمون گنادوتروپ  ولیاستراد

 .کند

 مار یو حفظ سلامت ب   ی شانس باردار  شیافزا  نیب   دیپزشکان با  رایز   ؛کندی را مطرح م  یو پزشک  یاخلاق  ییهاچالش OHSS تیریمد

کاهش عوارض را    ی برا  ی دواریام  تر،میملا  ی هامانند داروها و پروتکل  دمثل،یتول  ی در پزشک  دیجد  ی هاشرفت یتعادل برقرار کنند. پ

مانند    یاست که با علائم  ی بارور  کمک  ی هاعوارض در درمان  نیتری از جد  یکی از حد تخمدان  شیب   کیتحر  سندرم  .دهدیم  شیافزا

 یاما در صورت باردار   شود،ی خود محدود مخودبه OHSS معمولً  .همراه است  عاتی ها و تجمع ماتورم شکم، بزرگ شدن تخمدان

ها و مصرف مسکن   نی سنگ  تیاز فعال  ز یپره  ف،یدر موارد خف  .به شدت علائم دارد  یآن بستگ   تیریشود. مد  تریممکن است طولن

مانند کاهش   دیتشد  ی هابه نشانه  دیبا فیخف OHSS با زنان .است ژهیو مراقبت و ی به بستر  ازین د یاما در موارد شد کند،یکمک م

  شتر یاز عوارض ب  ی ریجلوگ  ی برا  یاز رابطه جنس  زیوزن توجه کنند و در صورت بروز، پزشک را مطلع سازند. پره   شیافزا  ایادرار  

 لیاست. زنان باردار به دل  ی مداوم و ارتباط روزانه با پزشک ضرور  ش یمناسب، پا  ونیدراتاسیمتوسط، ه  OHSS در .شودی م  هیتوص

 مارانیب ی برا یاز ترومبوآمبول ی ر یشگیپ .است شتریعلائم ب دیاحتمال تشد رایز ؛دارند ترقیبه نظارت دق ازین hCG هورمون شیافزا

 درمان  .باشد  ی ممکن است ضرور  عیما  هیتخل  د،یشد  عی. در تجمع ماشودی م  هیبا عوامل خطر توص  ییسرپا  مارانیاز ب  یو برخ  ی بستر

OHSS   قابل توجه   نکته  .از عوارض تمرکز دارد  ی ریشگی و پ  هات یو الکترول  عاتیاختلالت ما  حیبر حفظ حجم خون، تصح  دیشد

  مارانیب  قیدق  ی ریگ یو پ  یکمک کرده است، اما آگاه OHSS سکیبه کاهش ر  ی بارور   ی هادر درمان  ریاخ  ی هاشرفتیاست که پ  نیا

 .است یاتیو پزشکان همچنان ح

، OHSS  است. عوامل خطر شامل سابقه  ی مناسب ضرور  ی زیرو برنامه  ماریب  ی خطرات فرد  یی، شناساOHSS  از  ی ریشگیپ  ی برا

با   ی تخمدان فرد  کیتحر   ی هامیاز رژ  شودی م   هیتوص  .هستند کیستیکیو سندرم تخمدان پل  هانیبه گونادوتروپ  ازحدش یواکنش ب 

گونادوتروپ زمان  مدت  و  دوز  زنان   هانیحداقل  در  شود.  برا  یاستفاده  تحر IVF ی که  از    ک ی تحت  استفاده  هستند،  تخمدان 

در زنان مبتلا    ن ی با متفورم  درمانش یپ  .شودی م  شنهادیپرخطر، پ  مارانیدر ب  ژهیوبه   ها،ست یآگون  یبه جا GnRH ی هاست یآنتاگون 

رشد تعداد    ای  تریلی لیم  بر  کوگرمیپ  ۳۵۰۰از    شیسرم ب  ولیاستراد  شیمانند افزا  ییهان، نشانه مؤثر است. در طول درما PCOS به



(  "نگیکوست "را موقتاً متوقف کرد )  هانیگونادوتروپ  توانی، مOHSS  کاهش خطر  ی برا  .در درمان دارند  رییبه تغ  ازین   کولیفول  یادیز

  شدهی سازی و شخص  قیدق  تیریمد  .استفاده کرد  هاتخمک  ییبلوغ نها  ی برا  hCG دوز استاندارد  ی به جا  GnRH ستیاز آگون  ای

آگاهانه    ی ریگمیو پزشکان در تصم  مارانیاز عوامل خطر به ب   یدارد. آگاه  OHSSاز    ی ریشگیدر پ  ی دینقش کل   ی بارور   ی هادرمان

 . کند یکمک م

 


