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Objetivo: Evaluar la eficacia de la superovulacién e
inseminacion intrauterina (ITU) versus no tratamiento
para la infertilidad asociada con la endometriosis mini-
ma o leve.

Diseno: Ensayo aleatorizado

Lugar: Centro de ciencias de la salud de Londres,
campo universitario, Universidad de Western Ontario,
Londres, Ontario y Hospital Royal Victoria, Universidad
de McGill, Montreal, Quebec, Canada.

Pacientes: Trescientos once ciclos en 103 parejas en
quienes la endometriosis minima o leve fue el dnico
factor de subfertilidad identificado.

Intervencion: superovulacién con FSH e ITU.
Medida principal de resultado: Nacidos vivos.

Resultados: Se obtuvieron nacidos vivos en 14 de
127 (11%) ciclos de superovulacién e IIU y en 4 de 184
(2%) de los ciclos de no tratamiento. El Odds ratio fue 5.6
(intervalo de confianza del 95% 1.8 a 17.4) a favor de la
superovulacién y la ITU.

Conclusiones: El tratamiento con superovulacién e
[IU se asocié con un resultado superior en las tasas
crudas de recién nacidos vivos y en el andlisis propor-
cional de riesgo.
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Objetivo: Investigar la severidad y localizacion del
dolor pélvico asociado con endometriosis durante los
afios de vida reproductiva y evaluar la asociacién entre
estos pardmetros de dolor y el estado de la enfermedad.

Disefio: Estudio histérico prospectivo.
Lugar: Centro de cuidado terciario.

Pacientes: cuarenta y ocho mujeres con endometriosis
clasificada endoscdpicamente y dolor pélvico crénico
quienes fueron sometidas a tratamiento médico o quirtr-
gico conservador.

Intervencion: A cada paciente se le suministré un
cuestionario que inclufa una determinacién de la locali-
zacion y la severidad de su dolor.

Medidas principales de resultado: Fueron registra-
dos el estado de la enfermedad, el drea de la pelvis que
contenia la enfermedad, la severidad del dolor y la
localizacién del sitio de dolor mas severo.

Resultados: La duracién promedio desde el diagnds-
tico inicial hasta el seguimiento fue de 15.7 = 3.1 afios.
Veintiun (43.8%) sujetos negaron cualquier sintoma de
dolor durante la evaluacién de seguimiento. De las 27
pacientes con dolor persistente, 21 (78%) identificaron la
localizacién de su dolor mas severo como la misma que
en el diagndstico inicial. El estado de la enfermedad en
el momento del diagndstico estuvo significativamente
asociado con un mayor grado de dolor en el seguimiento.

Conclusién: Estos datos sugieren que el dolor pélvico
asociado con la endometriosis cominmente persiste du-
rante la vida reproductiva y que el estado de la enferme-
dad estd directamente relacionado con la persistencia del
dolor pélvico.
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