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Talbot P :Reprod Biol Endocrinol 2005,3;52
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Dixon RE: Biol Reprod 2009;80:665-73
Dixon RE: Biol Reprod 2010;83:244-53
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F(+) 7.0% (27/387)
F(-) 0.6% ( 2/338)

Strandell A : Fertil Steril 1999;71:282-6
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i AE AR5 4E E 2 A AT I

iR 13,654, EFATMEEYR 277 1998-2011
day 3 ET 2.1% vsday 5 ET 1.6%
Risk ratio 0.71 (95% CI 0.46-1.10)
Smith LP: Reprod Biomed Online 2013;27:407-13

HretirFo4E 1460, EiERLEEILFEHE 690 (VT NEILEERT)
2004-2011

EBALYFE CTE-EATEIEYR 1.5% vs 0%
ERGLABHD EFTEIEIR  2.5% vs 0.3%
Risk ratio 7.3 (95% Cl 1.7-31.0 )
Shapiro BS: Fertil Steril 2012;98:1490-4
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(%) (%) IEFrTE TR HE itk
REREEE T F 1t 32 1,626 1,516(93%) 170/223(76%)  366/647(57%) 87/647(13%)
MTX#EHERES 12 338 314(93%) 136/182(75%) 55/95(58%) 7/95(7%)
MTXE %G 7 393 340(87%) 61/75(81%) 39/64(61%) 5/64(8%)
MTXEmE 21 660 502(76%) 130/162(80%) 87/152(57%) 9/152(6%)
AR ITH 14 628 425(68%) 60/79(76%) 12/14(86%) 1/14(7%)




E T IROD SR AR

o EMBEFETH. BUITNE
- FHEDITZME
— EfTEERRER
[TEHBAEL

¢ DﬂE/ﬂlﬁ'fﬁ@Dﬂ%ﬁﬁL$
— INEDRBIIVESFHIZTZFLH
— afFLT-0IE DO#EeaT M 2L LY

o FHLEE -MTXEEIIFENAR D MND
— BR2BIZEIZE 2K



BFELTEBZ-EHOEMMERIR

o EMTHITIRTEHRIE persistent ectopic pregnancy

— hCGOAEFE #918 (308FME) IZ/AD>ThCGLARJLAY
ETLGWNGS

« BREERNICZIENT-HMEDEER
— BERERNEIMOFDHEDIELA
RSHEZ—)LRICH IMZEIR
HLOALTEWMMEEZRT

« MEMEKRZE



[ 8B 1 AT T 1T IR

e BIEH

TRE-IRAN TR

IBERIT

» T EVIFRIRA TR

F & 51 B Ntk

« ERTIEFT(FERAN) RFRITIR

FEHESHATIIEZEHICRERLZS R
MRIZET HEHHD



RE IR

o RETGSHEENICTETTHRLTEE
D ED Al
—-BRREREBERITO—TJ CHEEEHLI-EIZGSA
) pa) VAR
—Hh5—K TS5/ JLARTSTGSEREIZMmiR

s MEMEDHENBER



IgR 8- 50 E 1T U
FEREBTH%ITE R EEBDFZERERH

SEEIZET;ZELT- isthmico—cervical pregnancy

Davidb D FEHEITIRD 5348

1. Isthmico—cervical pregnancy {AEMAIIZERLIZIEINDIEENLBRER. HERMARE. RA
L7=4D
2. Cervico—isthmic corporeal pregnancy SEEIZHFERLI=MDNLADIEEEIAFEKBELI=LD
FIRIEDO—EHIEREBETERA

3. Cervico—isthmic pregnancy SHEIZERL. BEEEAERBLI-ELD
FREETIE [ XTAERE KU ER
BERIIAERHEMAFEOZHEZEL

4. Pure cervical pregnancy —RREIGEEITIRT, IEIDBEKR. RENEEIZER




E AT IEFT R R IE R (F = NS R AT iR

heterotopic pregnancy

LYy

- JE R B

9 5K0F 0Kk 2/30,000 HV5 1/30,000

Z % 15/10,000 HM5 1/100



[ 8B 1 AT T 1T IR

ﬁﬂ%MI#&%u#xél%am

ECMEMEENTEY . M OFER

A

Z(Z k- THEEN-2D

Cave EF: Am J Obstet Gynecol. 1978;131:214-6.
R L EwES 2011;55:42-45



[ 8B 1 AT T 1T IR

o T EVIRRIRER T IR

=/N\ 2
— a2
s BIEMRBNDIRY EMETERTHHE
e MRI &&
— A
e MTX

« BIARIEFEM
o ITURFRRER K - B E T
o FEEHEM



R

BADERZE TcSWWELT:

FRKE Sz &k

IN= PN

TR =LET

ERODFELHEYTSWVELLE

F

IS E



	異所性妊娠
	異所性妊娠の概念
	異所性妊娠に対する一般行動目標
	異所性妊娠の部位と頻度
	異所性妊娠（卵管妊娠）の原因
	妊娠への道程　
	卵-卵丘細胞複合体と卵管采との接着�(Hamster)
	Progesterone が精子尾部のCalciumチャンネル(Catsper)を活性化する
	卵管のCajar 細胞(human)
	卵管のinterstitial Cajal-like cells は�ER-α, PR-A　を発現している (Human)
	Chlamydia感染と異所性妊娠
	喫煙と異所性妊娠
	ARTにおける異所性妊娠
	胚盤胞移植と異所性妊娠
	異所性妊娠　診断の基本
	異所性妊娠の診断
	異所性妊娠の超音波診断
	異所性妊娠の診断
	妊娠経過とhCGレベル
	異所性妊娠の診断
	異所性妊娠の診断�子宮内容物による判断補助
	異所性妊娠の診断と治療
	異所性妊娠の治療
	異所性妊娠におけるMTX療法・待機療法の�選択基準（産婦人科診療ガイドライン産科編2011）
	MTX 1回投与法
	卵管温存手術の適応�（日本内視鏡外科学会ガイドライン2007）
	異所性妊娠の治療成績
	異所性妊娠の治療成績
	特異な経過をたどる異所性妊娠
	「稀少部位」異所性妊娠
	頸管妊娠
	峡部-頸管妊娠
	異所正所同時妊娠（子宮内外同時妊娠）�heterotopic pregnancy
	「稀少部位」異所性妊娠
	スライド番号 35
	謝辞

