Cryopreservatie van testiculair weefsel

Alhoewel cryopreservatie van testiculair weefsel zeker niet cryopreservatie van geéjaculeerd sperma vervangt, mag het belang van de
cryopreservatie van testiculair weefsel toch niet onderschat worden. Prof. Herman Tournaye van het Universitair Ziekenhuis Brussel legt
ons uit wat precies de mogelijkheden zijn van deze techniek.

m Kinderen

“Voor jongetjes met kanker kan
cryopreservatie van testiculair
weefsel een oplossing zijn voor
onvruchtbaarheid  veroorzaakt
door gonadotoxische behande-
lingen”, merkt Prof. Herman
Tournaye op. Door chemothera-
pie, bestraling en beenmergtrans-
plantatic overleeft meer dan 70%
van de kinderen met kanker .
Maar steriliteit is zowat de be-
langrijkste bijwerking na cen kan-
kerbehandeling. Momenteel is
cryopreservatie van spermatozoa
de enige oplossing voor dit pro-
bleem, maar bij kinderen die nog
nict in de puberteit zijn, bevatten
de  prepuberale testes alleen
maar spermatogonién, de testi-
culaire stamcellen. “Voor deze
groep van kinderen zou cryopre-

servatie van testiculair weefsel
een oplossing kunnen bieden”,
stelt Prof. Tournaye.

In 1994 al bewezen Brinster en
Zimmermann in hun onderzoeks-
artikel dat het mogelijk is om
mannelijke geslachtscellen van
knaagdieren te transplanteren,
zodat er weer spermatogenese
kan plaatsvinden . Ook met
bevroren en terug ontdooide stam-
cellen slaagde hun experiment, en
daarna werd het experiment suc-
cesvol herhaald bij primaten. Dit
alles geeft aan dat cryopreservatie
van testiculair weefsel een poten-
ticle strategie zou kunnen zijn om
steriliteit bij prepuberale jon-
gens te voorkomen. Maar deze
strategie vraagt eerst om een eva-
luatie. Bij het experiment op de
knaagdieren was er een adequate
overleving van de stamcellen,

maar de functionaliteit was aan-
zienlijk verminderd @ (Figuur 1)
Prof. Herman Tournaye merkt op
“Voor de klinische implementatic
van deze techniek zal het nood-

tie van testiculair weefsel geopti-
maliseerd wordt. Daarnaast kan
het in de tockomst ook belangrijk
zijn dat alleen de stamcellen over
leven na cryopreservatie. Bij veel
kinderen die voor deze technick
in aanmerking zullen komen, bij
voorbeeld bij kinderen met leu-
kemie, zullen er zich kwaadaardi-
ge cellen bevinden in de testes
Daarom is het belangrijk dat deze
kwaadaardige cellen via trans
plantatie niet weer in het lichaam
van de kinderen terechtkomen.”

Er zijn nog veel vragen over de effi-
ci¢éntie en de veiligheid van deze
technicken, maar de cerste fase
van cryopreservatie kan in ieder
geval al overwogen worden
“Bij het toepassen van deze tech-
nick moet de arts wel omzichtig
te werk gaan”, waarschuwt Prof
Tournaye.“De arts moet duidelijk
maken aan de ouders en indien
mogelijk aan de patiént dat het
hier gaat om een experimentele
en preventieve strategie, en dat er
geen bewijs is voor de efficiéntie
en de veiligheid van de gebruikte
technieken”

m Adolescenten
en volwassenen

Ook als bij adolescenten geen gee-
jaculeerd sperma kan verkregen
worden, is cryopreservatie van tes-
ticulair weefsel een valabele optie.
Prof. Tournaye legt uit: “In deze
situatic moeten we de cryopre-
servatie aanpassen aan de situatie.
Als er productie van spermatozoa
is, moet de cryopreservatie ge-
beuren met het oog op de maxi-
male overlevingskansen van de
spermatozoa. Wanneer er echter
nog geen sprake is van spermato-
genese, dan is cryopreservatie van
de testiculaire stamcellen nodig.”

Prof. Herman Tournaye (Universitair
Ziekenbuis Brussel): ‘Er zijn nog veel vra-
gen over de efficientie en de veiligheid van
deze technieken, maar de eerste fase van

cryopreservatie is al te overwegen.”

Bij volwassenen ligt de situatie
anders. Zeventien procent van de
enen met kanker, hebben
al azoospermic op het moment
van de diagnose . Maar bij onder-
zoek van chirurgisch verkregen
testiculair weefsel, zal men bij
ongeveer de helft van de patién-
ten toch volgroeide spermatozoa
vinden.“In dit geval zullen we het
testiculair weefsel cryopreserve-
ren met als doel de overlevings-
kansen van de spermatozoa te
optimaliseren”, verklaart Prof.
Tourn In deze situatie is cryo-
preservatic van de stamcellen
minder nuttig omdat de klinische
implementatie van deze techniek
erg onzeker is. Ook patiénten die
aan cen ICSI-bevruchting mee-
werken, kunnen gebaat zijn bij

preservatie van testiculair weef-
sel”. Vooral patiénten met obs-
tructieve azoospermie komen in
aanmerking voor ecen dergelijke
behandeling. Waneer het sperma
via een ingreep verkregen wordt,
is er altijd een kans op testiculai-
re schade. Daarom is de cryopre-
servatie van testiculair weefsel
nuttig voor deze groep.
Patiénten met niet-obstructieve
azoospermie komen minder in

ymerking voor deze nog omstre.
den technick. Onderzoek wijst uit
dat slechts bij 20% van de patién-
ten geen geschikte spermatozoa
gevonden worden na ontdooiing
van weefsel verkregen door open
biopt. Bij deze groep paticnten
kan de technick nog eens her-
haald worden, met een opmerke-
lijk hoge slaagkans ©.

Interview afgenomen door
Dr. Alex Van Nieuwenbove
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Figuur 1: Functic van getrans-
planteerde testiculaire stam-
cellen  bij muizen. Directe
transplantatic van testiculaire
stamcellen behoudt de func-
tionaliteit voor 89,5 procent
Na cryopreservatic met DMSO
(dimethylsulfoxide) of EG (ethy-
leenglycol) It hun functio-
naliteit respectievelijk tot 22,7
of 12,5 procent 7
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