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Preservacion de la fertilidad por
indicacion médica
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Unidad de Preservacion de
la Fertilidad

La Unidad de Preservacién de la Fertilidad de USP
Instituto Universitario Dexeus proporciona un servi-
cio efectivo y personalizado con un Unico objetivo:
preservar la fertilidad en aquellos pacientes que por
indicacién médica van a posponer su proyecto re-
productivo.

Gracias a las Técnicas de Reproduccién Asistida
(TRA) es posible criopreservar embriones, ovocitos,
tejido ovarico, espermatozoides o tejido testicular
para su futura utilizacion.

{Cuando es necesario
preservar la fertilidad?

Los avances en el diagnostico y tratamiento del can-
cer han incrementado de forma importante la es-
peranza de vida de los pacientes, lo que en muchos
casos va a permitir reemprender el proyecto repro-
ductivo una vez superada la enfermedad.

Uno de los principales efectos secundarios de las
terapias oncolégicas (quimioterapia/radioterapia) o
inmunosupresoras, necesarias para tratar el cancer
o0 algunas enfermedades autoinmunes, es la esteri-
lidad. En las mujeres en edades jovenes puede pro-



vocar fallo ovérico prematuro o cese de la funcién
ovarica y en el hombre, alteraciones en la produc-
ciéon de espermatozoides. El dafo causado por esta
terapia va a depender de varios factores: edad, ferti-
lidad previa, tipo de patologfa y farmacos utilizados.
Por este motivo, en estos casos y siempre que sea
posible, es aconsejable recurrir a la preservacion de
la fertilidad antes de iniciar el tratamiento oncologi-
€O 0 inmunosupresor.

Mujeres con endometriosis severa u otras patologias

que pueden disminuir la reserva ovarica también
pueden beneficiarse de estas técnicas.

Limite de edad

En pacientes adultos que deban iniciar un trata-
miento oncoldgico, la preservacién de gametos y/o
embriones puede realizarse siempre que no se so-
brepase el limite fisioldgico de la fertilidad.

En pacientes jovenes (infancia / juventud) se valorara
cada caso de forma individualizada.



Preservacion de la fertilidad
en el varon

{Qué afecta a la fertilidad del varén?

* La utilizacion de quimioterapia y radioterapia en
el tratamiento del cancer puede producir impor-
tantes lesiones testiculares que pueden afectar la
calidad espermética.

e Generalmente, la funcidn testicular se reestablece
al finalizar el tratamiento oncoldgico, oscilando
el tiempo de recuperacion entre 1y 5 afios. Adn
asf, la calidad espermatica puede verse alterada
en mayor o menor grado dependiendo de las ca-
racteristicas del tratamiento y la dosis empleada.

e Algunas cirugias androldgicas como la extirpa-
cion de los testiculos o de la préstata también
pueden comprometer la fertilidad del varon.

Por todo ello seria recomendable la utilizacion de
alglin método de preservacion de la fertilidad previo
al inicio del tratamiento o cirugfa.

Métodos de preservacion de la fertilidad

Criopreservacion de semen:

* Es el método més habitual y recomendable siem-
pre que sea posible.

* Debe realizarse preferiblemente antes de iniciar el
tratamiento.



* En funcién de la calidad espermatica se determi-
nara el nimero de muestras de semen necesarias
para disponer de los espermatozoides suficientes
para su posterior uso reproductivo.

* Segln la Ley 14/2006 sobre Técnicas de Repro-
duccion Asistida, el semen puede mantenerse
crioconservado durante toda la vida del varén.

Criopreservacion de tejido testicular:

e Es una alternativa a la criopreservacion de semen
cuando ésta no es posible.

* Consiste en obtener mediante biopsia una peque-
fia porcion de tejido testicular. Estos fragmentos
de tejido se criopreservan y se utilizaran en el
momento necesario mediante las técnicas de re-
produccién asistida adecuadas, habitualmente la
Fecundacién In Vitro con microinyeccién esper-
mética (ICSI).

Terapia hormonal:

e Consiste en administrar un tratamiento de bloqueo
de la accién hormonal de forma simulténea al trata-
miento de la radioterapia y/o quimioterapia.

* El objetivo de esta terapia hormonal es proteger
el tejido testicular de posibles dafios.

* Su efecto beneficioso es todavia controvertido.



Preservacion de la fertilidad
en la mujer

iQué afecta a la fertilidad de la mujer?

Los tratamientos oncoldgicos e inmunosupresores
pueden provocar una disminucién de la reserva ova-
rica, es decir, del nimero de ovocitos. Ciertos pro-
cedimientos quirdrgicos como la extraccién de uno
0 ambos ovarios pueden comprometer la futura fer-
tilidad de la mujer.

Métodos de preservacion de la fertilidad

Criopreservacion de ovocitos:

* Requiere un tratamiento de estimulacién de la
ovulacién con el fin de obtener un niimero ade-
cuado de ovocitos.

* Los ovocitos son obtenidos mediante puncién
ecografica transvaginal bajo sedacién anestésica.

e Los ovocitos son criopreservados (vitrificacion) y
almacenados en Nitrégeno liquido a -196°C has-
ta que sean requeridos por la paciente.

* Esta opcién se aplica generalmente a mujeres sin
pareja masculina o aquellas que prefieren crio-
preservar ovocitos en lugar de embriones.

e Se puede realizar en aquellos casos en los que el
tratamiento de estimulacion de la ovulacion no
esté contraindicado.

* En caso de que la estimulacion ovarica no sea po-
sible, se puede recurrir a la criopreservacién de
ovocitos inmaduros.

Criopreservacion de embriones:



* Es el método mas habitual en mujeres con pare-
ja masculina o en los casos en que estd indicada
una donacién de semen.

e Requiere la realizacién de un ciclo de Fecunda-
cion In Vitro con estimulacién ovérica.

Criopreservacién de tejido ovarico:

* Consiste en la obtencién de fragmentos de teji-
do ovérico mediante cirugfa laparoscépica. Estos
fragmentos de tejido se criopreservan y se utili-
zaran en el momento requerido mediante auto-
transplante o mediante técnicas de Maduracion
in Vitro.

e Es el método indicado en ninas antes de la puber-
tad, aunque también puede realizarse en mujeres
jovenes y adultas.

* En la actualidad, la experiencia mundial es aun limi-
tada y el nUmero de nacimientos conseguidos me-
diante la aplicacion de esta técnica es reducido.

Terapia hormonal:

* Consiste en dar un tratamiento de bloqueo de
la accién hormonal, que se administra de forma
simultanea al tratamiento de la radioterapia y/o
quimioterapia.

* El objetivo de esta terapia hormonal es proteger
al tejido ovarico de posibles dafios.

 Su efecto beneficioso es todavia controvertido.

Transposicién ovarica:



 Se trata de una intervencion quirtrgica para ale-
jar los ovarios del campo de irradiacion y evitar
asf los efectos negativos de la misma.

* Se realiza en las pacientes que requieren un trata-
miento de radioterapia en la zona abdominal.

oS pacientes que desean preservar sufertitidad—se
comprometen a mantener un contacto continuado
con el centro y a notificar al mismo los cambios de
circunstancias personales que puedan afectar el des-
tino del material criopreservado.

Preguntas mas frecuentes

&Podré tener hijos si me han diagnosticado un
cancer?

La afectacion de la fertilidad no siempre es irreversi-
ble. Va a depender de la edad, el tipo de tratamiento
indicado, de la duracién, etc...

Preventivamente recomendamos preservar la fertili-
dad mediante la técnica que mas se adecue a cada
perfil.

iCuanto tiempo necesito para preservar mi



fertilidad antes de empezar el tratamiento de
quimioterapia?

En la mujer, la coordinacién entre el oncélogo y el
ginecélogo es muy importante.

Para congelar ovocitos y/o embriones se necesitan
dos semanas como minimo.

En el varon, seran suficientes una o dos semanas
para poder criopreservar varias muestras de semen.

iAfecta la criopreservacion a los gametos y/o
embriones?

Pueden estar congelados durante muchos afos sin
que esto afecte su viabilidad. Las tasas de super-
vivencia dependeran de la calidad de los gametos
y embriones y de las caracteristicas particulares de
cada caso.

£Si mis opciones de preservar la fertilidad que-
dan agotadas, qué otras opciones tendré?

La opcidon de recibir gametos (ovocitos / esperma-
tozoides) o embriones de donante constituye una
alternativa cuando no existe la posibilidad de utilizar
los gametos u embriones propios.



