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Bei Frauen mit polyzystischem Ovarsyndrom min-
dert Antidiabetikum Risiko für Schwangerschafts-
komplikationen.

Nach ersten prospektiven Daten ist eine Met-
formin-Therapie bei Frauen mit polyzystischem 
Ovarsyndrom (PCOS) auch in der Schwangerschaft 
sicher und mindert das Risiko für schwerwiegende 
Schwangerschaftskomplikationen.

Frauen mit PCOS können eine Hyperandrogenämie, 
menstruelle Unregelmäßigkeiten und ovarielle Mikrozysten 
haben. Diese Patientinnen sind nicht nur häufig unfrucht-
bar, sondern haben - wenn sie dann schwanger sind - auch 
ein erhöhtes Risiko für Schwangerschaftskomplikationen, 
hat Dr. Eszter Vanky von der Universität von Trondheim 
in Norwegen bei einem Gynäkologie-Kongreß in Florenz 
berichtet.

Derzeit wird der Effekt von Antidiabetika bei Frauen mit 
PCOS erprobt. Denn etwa jede dritte dieser Frauen unter 
45 Jahren hat eine gestörte Glukosetoleranz, und sieben 
bis acht Prozent haben einen Diabetes mellitus. Die meis-
ten Daten liegen derzeit für Metformin vor. Das Medika-
ment bewirkt - zusätzlich zu den positiven metabolischen 
Effekten - auch eine Regulierung des Zyklus und steigert 
die Ovulationsrate. Zudem ist es bei der Fertilitätstherapie 
offenbar hilfreich. Ob allerdings auch die Zahl an Schwan-
gerschaftskomplikationen durch die Therapie gesenkt wird, 
war bisher nur retrospektiv untersucht.

Vanky und ihre Kollegen haben nun 18 schwangere Frauen 
mit PCOS ab dem zweiten Schwangerschaftsmonat mit 
Metformin behandelt; 22 Frauen einer Vergleichsgruppe 
erhielten Placebo. 45 Prozent der Frauen in der Studie hat-
ten bereits mindestens einmal einen Spontanabort erlebt. 
Wie die Gynäkologin berichtete, kam es bei jeweils drei 
Frauen aus beiden Gruppen zu geringgradigen Schwanger-
schaftskomplikationen wie Gestationsdiabetes oder gering 
ausgeprägter Präeklampsie.

Schwere Komplikationen gab es in der Verum-Gruppe 
nicht, wohl aber in der Placebo-Gruppe: Insgesamt sieben 
Mal kam es hier zu schwerwiegenden Komplikationen wie 
schwerer Präeklampsie, Frühgeburt, Sepsis, insulinpflichti-
gem Gestationsdiabetes oder akutem Respiratory Distress 
Syndrome.

Bei PCOS schützt Metformin Mutter und Kind

Ein Kind starb nach der Geburt in der 22. Woche. Wie 
Metformin protektiv wirke, sei unklar, so die Forscherin. Die 
Androgenspiegel wurden jedenfalls in der Studie durch die 
Therapie nicht beeinflußt. Vanky plant nun, ihre Ergebnisse 
in einer größeren Studie zu überprüfen.

Polyzystisches Ovarsyndrom (PCOS)
Das polyzystische Ovarsyndrom (PCOS) ist ein multifak-
torielles Krankheitsbild, das mit einer Vergrößerung der 
Ovarien durch Bildung multipler subkapsulärer Zysten 
einhergeht. 

Die klinischen Symptome sind: Zyklusstörungen (Amenor-
rhoe, Oligomenorrhoe, Anovulation), Hyperandrogenämie 
(Akne, Hirsutismus, Alopezie), Adipositas, Sterilität und 
Hyperpigmentierung (Akanthosis nigrans). 

Typisch für das Syndrom sind außerdem hormonelle Ver-
änderungen wie eine Erhöhung des Testosterons sowie 
metabolische Veränderungen wie eine Insulinresistenz mit 
Hyperinsulinämie und einer erhöhten Serumkonzentration 
von freiem IGF-1.


