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Préserver la fertilité

avant la mise en route de la chimiothérapie
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FIV « en urgence » pour congélation d'embryons
30 — 40 % de chances de grossesse

N

Stimulation multifolliculaire
— Hyperoestrogénie
Classiqguement contre-indiquée
._dans les cancers hormonodépendants )
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Cryoconservation des ovocytes matures

> puberté

* « Temps » pour stimuler

Hyperoestrogénie liée a la stimulation
Vitrification non autorisee en France (AFFSAPS)




Ovocyte au stade de vesicule germinative

— congelation —» MIV

Congéelation
|

Maturation /in Vitro en
ovocytes en Méetaphase II

FIV

1 naissance
Tucker et al., Fertil Steril 1998

Ovocytes en prophase I
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Maturation /in Vitro en
ovocytes en Métaphase II

|
Vitrification
!
FIV

1 naissance

Chian et al., Fertil Steril 2009
Huang et al., Fertil Steril 2008



- Patientes pre-puberes
- Femmes célibataires

- Couple sans projet parental
- Traitement anticancéreux urgent
- Cancer hormonodépendant
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ion de follicules de réserve

Cryoconservation du cortex ovarien
Huober-Zeeb et al., 209 ;_._;
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En vue de quelle
Assistance Médicale a la Procréation ?
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Plated Granulosa cell growth/migration Hydrogel Granulosa cell growth in all directions
follicle Stress on gap junctions Encapsulated Less stress on gap junctions
Potential for premature oocyte extrusion follicle Oocyte remains enclosed

Eppig JJ & O’Brien, Biol Reprod 1996.
O’Brien et al., Biol Reprod 2003
Desai et al., 2010.
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En vue de quelle

Assistance Médicale a la Procréation ?

Greffe ovarienne
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Grossesse spontanée /
FIV




1¢'¢ naissance ap

res greffe orthotopique

Donnez et al., Lancet 2004

Grace a une greffel ‘ovaires,

86 ezos

Tamara est née

La naissance de Tamara, en automne dernier, est une premiére mondiale.

Sa mere, Ouarda T

rat, une Belge de 32 ans, s'est trouvée ménopausée a la

suite d’'une leucémie. Heureusement, ses ovaires avaient été congelés avant le

début de son traitement. Greffés six ans plus tard, ils ont repris leur cycle.

Et une grossesse a commencé. Récit d'une aventure humaine inédite.

amara a 5 mois. Elle est le bébé inespéré de Ouarda
et Malik Touirat. Sa naissance couronne dix an-
nées de recherches menées par toute I'équipe du
Pr Jacques Donnez au sein des cliniques universitai-
res Saint-Luc, a Bruxelles. Tout remonte a l'année
1997. Alors enceinte de huit semaines, Ouarda ap-
prend qu'elle est atteinte de la maladie de Hodgkin au stade IV (un
cancer des ganglions lymphatiques). « Une sorte de leucémie aigué,
se souvient-elle. On m'a quasiment dit que j'étais condamnée. »

Des morceaux d’ovaire cryopréservés
D'emblée, il lui faut avorter : les traitements (chimiothérapie et ra-
diothérapie) ne lui permettront pas de mener sa grossesse a terme.
A ce moment-1a, son entourage et son gynécologue lui conseillent
de se faire hospitaliser a Bruxelles. Direction les cliniques univer-
sitaires Saint-Luc. Ouarda y est d'abord suivie par le Dr Michaux,
une hématologue. Une rencontre cruciale, car cette derniére I'en-
ie aussitot au service de gynécologie, dirigé par un ponte de I'as-
sdicale a la procréation (AMP), le Pr Donnez. « On m'a

sistance

Jue je risquais une ménopause précoce, et on m'a conseillé de
mettre de coté un peu de tissu ovarien, en le cryopréservant. Je
n'avais rien a perdre », raconte Ouarda.

A 25 ans, elle est I'une des premiéres a tester cette voie de recherche

qui n'a fait ses preuves que sur certains animaux. Une incision a
I'abdomen - une “laparotomie” - et on lui ote cing petits morceaux
de I'ovaire gauche. Le prélévement est ensuite plongé dans de I'azote
liquide a -196 °C si tout se passe bien, les tissus décongelés auroni
conservé en grande partie leur capacité a ovuler.

Pour recueillir ces précieuses cellules, I'équipe de recherche a ob-
tenu, en 1995, I'approbation du comité d'éthique de I'Université
catholique de Louvain. Mais attention, les femmes doivent remplir
certains critéres pour pouvoir en bénéficier: la cryopréservation
n'est envisageable que dans un cadre thérapeutique (leucémies, sar-
comes et autres affections cancéreuses). Elle représente alors une
véritable alternative a la congélation d’ovocytes et a la maturation
in vitro des “follicules primordiaux™ qui les renferment. Car non
seulement ces techniques ne sont pas au point, mais de plus, a la

Le tissu ovarien congelé
de Ouarda a été greffé sous
ceelioscopie (chirurgie
fermée) prés de son ovaire
droit atrophié.

En bas : Malik et Ouarda
tiennent fiérement dans leurs
bras la petite Tamara.

veille d'une chimiothérapie, il est absolument impensable de se lan-
cer dans une longue FIV (fécondation in vitro)

Bien loin de ces voies explorées par les chercheurs, Ouarda Touirat
lutte avant tout contre son cancer et n‘imagine pas une stérilité pre-
On
m'avait fait des prélévements sur un ovaire, il m’en restait un. J'ai

coce. « Pour moi, c'était du baratin médical un peu technique

connu des femmes qui ont été enceintes dans ces conditions. »
Ouarda entame alors une lourde chimiothérapie qui durera six mois,
a raison de deux séances par mois. »




C.A.T en cas de traitement gonadotoxique

Consultation spécialisée multidisciplinaire
d’oncofertilité (gynécologue, biologiste +/- psychologue)

concertée avec les oncologues +++

Estimer le risque d’lOP : age, dose totale prévue, bilan
hormonal et echographique pre-thérapeutique

Information +++ obligation medico-légale

+/- Technique de préservation de la fertilité adaptée a
chaque patiente

Pas de consensus dans certaines indications (sein,
TBL, HTT)




