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Hoäi chöùng buoàng tröùng ña nang (PCOS) gaëp trong 

khoaûng 5-10% phuï nöõ ñoä tuoåi sinh saûn, ñöôïc ñaëc 

tröng bôûi phoùng noaõn thöa / khoâng phoùng noaõn, cöôøng 

androgen vaø/hoaëc hình aûnh buoàng tröùng ña nang treân 

sieâu aâm. Khaùng insulin vôùi taêng insulin maùu laø moät trong 

nhöõng roái loaïn sinh hoùa chuû yeáu, gaëp trong 50-75% phuï 

nöõ coù hoäi chöùng naøy (Marc A. Fritz). Khaùng insulin laøm 

taêng toång hôïp androgen ôû buoàng tröùng vaø giaûm toång hôïp 

SHBG (Sex Hormone-Binding Globulin) taïi gan daãn tôùi 

taêng hoaït tính cuûa androgen töï do. Tình traïng saûn xuaát 

androgen quaù möùc ôû buoàng tröùng saün coù, laïi ñöôïc thuùc 

ñaåy naëng theâm bôûi khaùng insulin chính laø nguyeân nhaân 

laøm thoaùi hoùa sôùm caùc nang noaõn vaø khoâng phoùng noaõn. 

Ngoaøi ra, coøn coù moät soá yù kieán cho raèng taêng insulin coøn 

gaây roái loaïn phoùng noaõn do taùc ñoäng leân haï ñoài, tuyeán 

yeân laøm thay ñoåi söï cheá tieát LH, FSH vaø tröïc tieáp aûnh 

höôûng söï phaùt trieån nang noaõn taïi buoàng tröùng (Palomba 

S. vaø Oppendisano R., 2008).

Coù nhieàu phöông phaùp ñieàu trò hieám muoän treân beänh 

nhaân PCOS, trong ñoù coù theå söû duïng thuoác taêng nhaïy 

caûm insulin, thoâng duïng nhaát ôû phöông caùch naøy laø duøng 

metformin (1,1-dimethyl biaguanide hydrochloride). 

Metformin laø moät biaguanide duøng ñöôøng uoáng, duøng 

trong ñieàu trò ñaùi thaùo ñöôøng type II, coù taùc duïng choáng 

taêng ñöôøng huyeát vaø khoâng gaây haï ñöôøng huyeát, ñöôïc 

FDA xeáp vaøo loaïi B khi duøng trong thai kyø. Metformin 

cho taùc ñoäng ôû gan – öùc cheá toång hôïp ñöôøng taïi gan 

vaø ôû moâ ngoaïi bieân – taêng haáp thu vaø söû duïng ñöôøng 

taïi moâ cô. Ngoaøi ra metformin coøn coù veû laøm taêng gaén 

keát cuûa insulin vôùi thuï theå (Palomba S. vaø Oppendisano 

R., 2008). Thoâng qua caùc cô cheá naøy, metformin giuùp 

giaûm ñeà khaùng insulin, giaûm insulin maùu, giaûm noàng ñoä 

glucose vaø töø ñoù caûi thieän söï phoùng noaõn.

Hieäu quaû phuïc hoài phoùng noaõn ñöôïc chöùng minh qua 

thöû nghieäm laâm saøng ngaãu nhieân coù nhoùm chöùng (RCT) 
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cuûa Fleming vaø coäng söï naêm 2002. Tæ leä khoâng phoùng 

noaõn ôû nhoùm duøng placebo cao hôn ñaùng keå ôû nhoùm 

duøng metformin trong 16 tuaàn (850mg x2 laàn/ngaøy) 

(OR=0,38; P=0,04) (R. Fleming vaø Z. E. Hopkinson, 

2002). Lord vaø coäng söï naêm 2003 cuõng keát luaän töông 

töï vôùi 46% phoùng noaõn ôû nhoùm metformin vaø 24% ôû 

nhoùm chöùng, vôùi NNT (number needed to treat) =4,4 

(tuy nhieân, phaân tích goäp cuûa Lord cho thaáy metformin 

khoâng laøm taêng tæ leä thai laâm saøng so vôùi placebo) 

(Jonathan M Lord vaø cs., 2003).

Coù theå keát hôïp metformin trong kích thích buoàng tröùng 

khi thöïc hieän thuï tinh trong oáng nghieäm (TTTON) nhaèm 

giaûm nguy cô cuûa hoäi chöùng quaù kích buoàng tröùng. Hieäu 

quaû naøy ñaõ ñöôïc chöùng minh bôûi nghieân cöùu ñoaøn heä 

tieàn cöùu cuûa Khattab vaø coäng söï naêm 2006. Treân caùc 

beänh nhaân TTTON duøng phaùc ñoà daøi vôùi GnRH ñoàng 

vaän (128 beänh nhaân duøng metformin 500mg, 3 laàn/

ngaøy töø tröôùc khi kích thích buoàng tröùng moät chu kyø cho 

tôùi ngaøy xeùt nghieäm bhCG vaø 159 beänh nhaân khoâng 

duøng metformin). Nhoùm boå sung metformin chæ coù 1 

tröôøng hôïp quaù kích buoàng tröùng naëng, nhoùm khoâng boå 

sung coù 20 ca quaù kích buoàng tröùng, trong ñoù coù 17 ca 

möùc ñoä vöøa, 3 ca möùc ñoä naëng (P<0,01) (S.Khattab vaø 

I. A. Fotouh, 2006). Töông töï, Tang vaø coäng söï (2006) 

cuõng keát luaän nhö treân qua thöû nghieäm laâm saøng ngaãu 

nhieân coù nhoùm chöùng treân caùc beänh nhaân PCOS laøm 

TTTON vôùi phaùc ñoà daøi. 101 beänh nhaân PCOS ñöôïc 

duøng metformin 850mg hoaëc placebo 2 laàn/ngaøy töø khi 

baét ñaàu down-regulation tôùi ngaøy choïc huùt tröùng. Tæ leä 

hoäi chöùng quaù kích buoàng tröùng naëng caàn nhaäp vieän ôû 

nhoùm metformin laø 3,8% vaø nhoùm placebo laø 20,4% 

(P=0,023) (Tang T vaø Glanville J, 2006). Ñeán naêm 2009, 

toång quan heä thoáng cuûa Tso vaø coäng söï coâng boá treân 

thö vieän Cochrane cuõng khaúng ñònh söû duïng metformin 

tröôùc vaø trong caùc chu kyø hoã trôï sinh saûn cho beänh 

nhaân PCOS thöïc söï giuùp giaûm nguy cô quaù kích buoàng 

tröùng (OR 0,27; 95% CI 0,16-0,47), maëc duø khoâng caûi 

thieän tæ leä sinh soáng vaø tæ leä thai laâm saøng. Ngoaøi ra, 

giöõa hai nhoùm coù boå sung vaø khoâng boå sung metformin 

khoâng coù söï khaùc bieät veà soá noaõn thu ñöôïc, toång lieàu 

FSH söû duïng, soá ngaøy kích thích buoàng tröùng. Trong 

nhoùm kích thích buoàng tröùng baèng phaùc ñoà daøi, noàng 

ñoä estradiol ngaøy cho hCG khoâng khaùc bieät nhöng trong 

nhoùm duøng phaùc ñoà GnRH ñoái vaän, noàng ñoä estradiol 

ngaøy cho hCG cao hôn ñaùng keå ôû nhoùm placebo so vôùi 

nhoùm metformin (Tso L O vaø cs., 2009).

Theo toång hôïp cuûa Khattab naêm 2006, caùc cô cheá ñöôïc 

cho raèng metformin coù theå giuùp giaûm quaù kích buoàng 

tröùng bao goàm: giaûm noàng ñoä androgen taïi buoàng tröùng, 

giaûm noàng ñoä estradiol ngaøy cho hCG maëc duø khoâng 

giaûm soá noaõn thu ñöôïc, caûi thieän chöùc naêng teá baøo 

noäi moâ maïch maùu (giaûm noàng ñoä endothelin-1 huyeát 

töông), giaûm noàng ñoä estradiol vaø androgen thoâng qua 

giaûm hoaït ñoäng thôm hoùa, giaûm noàng ñoä androgen töï 

do nhôø taêng SHBG vaø insulin-like growth factor ...

Nhö vaäy, döïa treân y hoïc chöùng cöù cho ñeán thôøi ñieåm 

naøy, metformin ñöôïc chöùng minh laø hieäu quaû trong vieäc 

giaûm tæ leä hoäi chöùng quaù kích buoàng tröùng khi kích thích 

buoàng tröùng vôùi beänh nhaân hoäi chöùng buoàng tröùng ña 

nang. Ngoaøi ra, metformin laø loaïi thuoác deã söû duïng, reû 

tieàn, an toaøn vaø coù theå söû duïng trong thai kyø. 
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