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* « Le traitement du cancer de I'enfant, de 'adolescent et de I'adulte jeune
s’est considérablement amélioré durant les dernieres décennies.

« De nombreux jeunes patients doivent faire face aux séquelles des
traitements du cancer.

« Les traitements associant diversement chirurgie, radiothérapie et
chimiothérapie, peuvent altérer la fonction de reproduction
(gamétogenese, qualité du gamete, fonction endocrine,
sexualité).

« La possibilité de mener a bien un projet parental est un élément
essentiel de la qualité de vie a distance des traitements du cancer et
devient une vraie préoccupation des patients, de leurs familles et des
équipes medicales

« Des stratégies de préservation de la fertilité peuvent étre mises en
ceuvre avant la mise en route des traitements du cancer grace aux
recentes evolutions de la médecine et de la biologie de la
reproduction ; parmi celles-ci, la conservation des gametes ou des
tissus germinaux occupe une large place. ‘;:Q.
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.\: L'information sur les possibilités de préservation de la fertilité n’est
** % actuellement pas suffisamment développée, compromettant le
principe de I'accés a des soins de qualité équitable pour tous.

» L’acceés a la préservation de la fertilité doit étre garanti a tous les
jeunes patients atteints d’'un cancer.

« La préservation de la fertilité chez I'enfant est possible
indépendamment de I'age grace a la conservation du tissu
germinal. Chez l'adolescent, la préservation par conservation de
sperme est possible dés 12 ans.

« Le Plan cancer 2009-2013, dans sa mesure 21 précise (action
21.3) :

« reconnaitre en lien avec 'Agence de la biomédecine des
plateformes régionales de cryobiologie associees aux centres
d’étude et de conservation du sperme (CECOS)... pour améliorer
I'accés a la préservation de la fertilité des personnes atteintes de
cancer ».

La pluridisciplinarité médicale est essentielle au fonctionnement de
ces plateformes régionales de cryobiologie.

Certaines structures se sont déeveloppées et proposent de H\
s’appeler « plateformes clinicobiologiques de préservation ;RESSOURCES

de la fertilité ».



» La balance bénéfice/risque de la mise en ceuvre d’'une méthode de
préservation de la fertilité doit étre soigneusement évaluée par
I’équipe pluridisciplinaire qui prend en charge le patient en amont et
au cas par cas; elle doit étre explicitée au patient et/ou a sa famille.

L'amélioration du niveau de connaissance de tous les
professionnels de santé impligués dans la prise en charge des
patients atteints de cancer est indispensable. Des actions
d'information des patients et de formation des professionnels
doivent étre proposees.
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11/ TOXICITE DES
TRAITEMENTS SUR LES
FONCTIONS DE
REPRODUCTION
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* Problemes

- Evolution rapide des protocoles
thérapeutiques

> Multiplicite des molécules, des posologies,
des associations

- Contexte personnel
> Susceptibilités individuelles

o Confusion entre fonction endocrine normale et
fertilité normale

» Les principaux effets observés portent sur
la gamétogenese

o
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A/ impact radiothérapie

e Place de choix chez I’enfant et dans les
tumeurs gynécologiques

 Les effets dépendent du site d’irradiation, de la
dose totale délivrée, de la dose par fraction et
de I'age au moment du traitement.

 Méme situé en dehors du champ d’irradiation,
un organe sexuel peut recevoir une certaine
dose par rayonnement diffusé. Cette dose
décroit avec la distance.
oo
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e Homme:
> testicules sensibles, surtout prépuberte
> Oligospermie modérée - azoospermie

e Femme

o Qvaires:

Irradiation a dose myéloablative (5-8 Gy)=
ameénorrhée définitive 100% cas

o Utérus:

Fibrose radique i
U
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B/ impact chimiothérapie

HAUT RISQUE RISQUE BAS RISQUE
MODERE

CYCLOPHOSPHAMIDE CYSPLATINE METHOTREXATE

CHLORAMBUCIL ADRIAMYCINE  5FU

MELPHALAN PACLITAXEL VINCRISTINE
BUSULFAN ACTINOMYCINE D
IFOSFAMIDE BLEOMYCINE
PROCARBAZINE

THIOTEPA

Agents alkylants N
Donnez et al, Hum Reprod 2006 .,;\,
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» Exemples
- Hodgkin
ABVD

- Bleomycine (H)
- Vinblastine
- Dacarbazine

BEACOPP

- Bléomycine
- Toposide

- Cyclophosphamide
« Vincristine

- Procarbazine

- Prednisone

- Cancer hematopoietique et greffe de MO
Irradiation corporelle totale
cyclophosphamide

e 3%
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C/ impact hormonotherapie

» Tamoxifene+++ (anti cestrogene)
- Pas d’effet sur la fertilité
> Risque tératogene
> Arrét au moins 4 mois avant désir de grossesse
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III/PRESERVATION DE LA
FERTILITE:

STRATEGIES ACTUELLES
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' A/ Chez 'homme

» Recuell de sperme

» Prélevement de tissu testiculaire

- Enfant, adolescent pré pubere, adulte si
prélevement impossible

o Avant tout traitement

A
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B/ Chez la femme

e Préservation d'ovocytes+++

» Préservation de tissu ovarien++
» Conservation d'embryons+++

e (transposition ovarienne)

o
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Cryo préservation d’'embryons

Cryo préservation d’ovocytes

Cryo préservation de tissus
ovarien

Maturation In Vitro

Transposition ovarienne

-technique de référence
-taux de succes prédictible

- Ne nécessite pas la
présence d’un partenaire

- Efficacité ameliorée par la
vitrification

-possibilité de future
grossesse spontanée
-peut étre faite en urgence
-possible chez filles pré
puberes

- Ne nécessite pas la présence
d’'un partenaire
- Evite la stimulation ovarienne

- Diminution risque d’'lO
induit par l'irradiation

- Possibilité de futures
grossesses spontanées

-nécessite conjoint stable
-intervalle 3 sem avant début de
la chimiothérapie

-Intervalle de 3 semaines avant
debut de la chimiothérapie

- age < 35 ans

- taux de succes

- Risque de ré introduction de
meétastases?

- Taux de grossesse inférieurs a
la préservation
d’ovocytes/embryons

-geste chirurgical
- Intérét limité aux patientes
traitées par radiothérapie



-

> Une initiative originale

. Réseau Espace

Santé-Cancer
Rhone-Alpes

Al

® > Agence Régionale de Santé

Auvergne-
Rhone: -Alpes
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Ses objectifs

OFFRIR
AUX PATIENTS  PERMETTRE
LES COORDINATION AT TENPS T
PROFESSIONNELS DE LEUR PARCOURS DES LE DIAGNOSTIC
DE SOINS

ACCOMPAGNER

Pour tous les acteurs de la cancérologie

gl
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"7-,"“‘ Découvrons ensemble la plateforme Ressources

www.ressources-ra.fr

http://ressources-ra.fr/plateforme/onco-fertilite/
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LE PROJET PLATEFORME RESSOURCES A POUR OBJECTIF DE FACILITER
L'ACCES AU RECOURS, A L'INNOVATION ET AUX COMPETENCES DEDILES EN

REGION RHONE ALPES.
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> Une thématique

OwcOsERTLITE

‘ IO PATENT ‘ BESSOURCES PROSESSIONNILLES

SOURCES

VOTER PUASTAORME
COULABCRATIVE B LI CANCES

ONCO-FERTILITE

LA PLATEFORME RESSOURCES ONCO-FERTILITE A POUR OBJECTIF
D'HARMONISER ET FACILITER LA PRISE EN CHARGE DES PATIENTS EN
PRESERVATION DE LA FERTILITE EN CANCEROLOGIE A L'ECHELLE DE LA
REGIOM RHONE-ALPES,

CETTE ACTION S'INSCRIT DANS LE CADRE DU PLAN CANCER 20142019 1

D Aide 4 1a dicision B4 Alde 4 L prescripticn (%) Alde b Porieatation

>
:
Y o s domnn L
Epe—

[;‘ Ve ot 4 crants

ES



ONOOOOOOO00000O000O00NOOOOOO0ON000000o000o0ooooaooNOoooOooNoooooodoo0dooooooooooooOoooOooOOooooooodoooooooOooOooOoOoonooooooooan

‘ SO PATENT ‘ MOASOUROES PROFEAMSMMNELLES Mu«aw«

v’j R ]

L Arnie (vn TS AN e B e 8 Gt T e S48 Sy 3t B e bt
e ey By At et s Baprdien ot @ 10 A Mrvees | e s hats
Comm e Wane Mgy

Twen fos dncwments

SISSESS
2)
B ]P0 D LA

] Youn oo duvenacss

E_Anuun‘nmmi

— e bhe

SRCMDRCEE W COMPE Tl

R e KT )

m;zi

ot
®* RESSOURCES



PRESERVATION DE LA
FERTILITE CHE;
ATTEUNTS DE




i+ Accueil | Ressources X | = Accuell | Ressources %/ [1 Diapositive 1 X\

C A [ ressources-ra.fr/wp-content/uploads/2016/04/2015_11_13-oncofertilite.pdf
i Applications [ Importés depuis Y Tableau de bord

( LES REFERENTIELS Version de travail 13/11/2015 « PRESERVATION FERTILITE ET CANCER
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Localisation du cancer ?

.p

( Age? )
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Discuter de la
préservation de fertilité
avec l'équipe de PMA
selon le contexte.

les techniques de
préservation de fertilité
ne sont en régle pas
proposées.
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SOURCES ONCO-FERTILITE

@ Aide 4 la décision

Les référentiels sont destinés & garantir la qualité et
la cohérence des pratigues médicales. Ce sont des
documents d'aide & la prise en charge diagnostigue,

thérapeutique et de suivi les plus adaptés au regard
des données scientifiques actuelles.

D REFERENTIEL REGIONAL

% Tous les documents

© Information

Tous les supports d'information, de communication
sur la thématigue de la plateforme Ressources
consultée,

a Info patient

& Info professionelle

L'ensemble des référentiels de pratique médicale, les bonnes pratiques de soins, les
protocoles de chimiothérapie... sont disponibles sur le site du Réseau Espace Santé-

Cancer Rhine-Alpes.

Tous les documents

& INFO PATIENT

& RESSOURCES PROFESSIONNELLES

|E| ANNUAIRE

(¢) Aide  l'orientation

Les documents d'aide & l'orientation visent a faciliter
la coordination de a prise en charge des patients
entre les équipes soignantes. Dument complétés, ils
permettent de transmettre les informations
nécessaires selon les situations a une bonne prise en
charge coordonnée au cours du parcours de soins du
patient.

D FICHE DE LIAISON FEMME
D FICHE DE LIAISON HOMME

Aide a la prescription

Les modéles de prescription sont proposés aux
équipes de cancérologie afin d'harmoniser les
prescriptions médicamenteuses, de bilans d'imagerie
ou de biologie.

HEZ LA FEMME
D CHEZ L'HOMME

K Tous les documents

& Formation

[% Tous les documents

[=] Annuaire des compétences
Trouver une équipe, un professionnel

RECHERCHER UNE COMPETENCE

Référencer votre équipe

Toutes les formations et les grands événements en
lien avec la thématique de la plateforme Ressources
consultée.

‘% Toutes les Formations

Référencer votre activité

L] :O
"0e

g'e

. Réseau Espace

Santé-Cancer
Rhéne-Alpes

o-*
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- Bilan systématique avant consultation de PMA — chez I'homme

= Sérologies :
* VIH
WHB (AgHBs, Ac antiHBc, Ac antiHBs)
= VHC
Syphilis : TPHA, VDRL

L

Chlamydiae (non obligatoire)

Cas sxamens sont & réaliser le plus t&t possikle dans le parcowrs,
Las seralagied daivant dtre disponiblad au moment da s présarvation.

O~
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& INFO PATIENT & RESSOURCES PROFESSIONNELLES E ANNUAIRE

SOURCES ONCO-FERTILITE

@ Aide 4 la décision E) Aide 4 la prescription

Les référentiels sont destinés & garantir la qualité et Les modéles de prescription sont proposés aux Les documents d'aide & l'orientation visent a faciliter
la cohérence des pratigues médicales. Ce sont des équipes de cancérologie afin d'harmoniser les la coordination de a prise en charge des patients
documents d'aide & la prise en charge diagnostigue, prescriptions médicamenteuses, de bilans d'imagerie entre les équipes soignantes. Dument complétés, ils
thérapeutique et de suivi les plus adaptés au regard ou de biologie. permettent de transmettre les informations

nécessaires selon les situations a une bonne prise en
charge coordonnée au cours du parcours de soins du
patient.

D FICHE DE LIAISON FEMME

des données scientifiques actuelles.
» ) HEZ LA FEMME
D REFERENTIEL REGIONAL
D CHEZ 'HOMME
% Tous les documents

[% Tous les documents

D FICHE DE LIAISON HOMME
% Tous les documents )

© Information & Formation

Tous les supports d'information, de communication Toutes les formations et les grands événements en IEI Annuaire des compétences
sur la thématigue de la plateforme Ressources lien avec la thématique de la plateforme Ressources Trouver une équipe, un professionnel
consultée, consultée.

RECHERCHER UNE COMPETENCE
a Info patient ‘% Toutes les Formations

Référencer votre équipe

& Info professionelle

Référencer votre activité

"N
L'ensemble des référentiels de pratique médicale, les bonnes pratiques de soins, les .i'
protocoles de chimiothérapie... sont disponibles sur le site du Réseau Espace Santé- * Ré L] .
p éseau Espace .
Cancer Rhine-Alpes. Santé-Cancer

Rhéne-Alpes
Tous les documents

e
07/04/2017 * RESSOURCES




FICHE DE LIAISON ONCOFERTILITE - chez la femme

IDENTIFICATION PATIENT
Nom ;..
Datedenaissance s | |_ | (1| [_|_|_I_|
Adresse :
Teléphone : _..

O célibataire J mariée O concubinage Tpacs
Fertilité antérieure : 0uI ) NON O Nombre d'enfants - .......
Desir de grossesse au moment du diagnastic - Ooui  Tnon

IDENTIFICATION DU MEDECIN DEMANDANT FAVIS
Nom : ..

Prénam : ..

DONNEES CARCINOLOGIQUES

Diagnastic :
Date de di
Histologie =
(Classification THM :

TRAITEMENTS
Traitements déja ragus :
| Chimiothérapie i oui, preisez ©

date de début - g date defin:
Protocole | et doses cumulées si besoin) -

[ Radiothérapie i pui, précisez -
date de début - . date de fin :
champ d'irradiation :

O ovaire T utérus O autre -

O chirurgie 51 oui, précisez -
date de chirurgie : ._
Type de chirurgie - ) gynécologique :

O mammaire  Dlautre - ...

[ autres traitements (allogreffe/autogreffe, .| i oui, précisez :
Traitements prévus :
O chimiothérapie Si oui, précisez ©

date de debut - . date de fin

[ radiothérapie i oui, précisez -
date de début - . date de fin :
champ d'irradiation :
O owaire T utérus O autre: ..
O chirurgie i oui, précise:

date de chirurgie

Type de chirurgie - _J gynécologique O mammaire  Oautre: ..

[ Autres traitements (allogreffe/autogreff, .| i oui, prédisez :

novesmiore 2015

Reprocuction Intercite [art L122-5, 3332 #t 3353 CPI| . Comyri 2013, Tous

-
* RESSOURCES
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SOURCES ONCO-FERTILITE

@ Aide 4 la décision

Les référentiels sont destinés & garantir la qualité et
la cohérence des pratigues médicales. Ce sont des
documents d'aide & la prise en charge diagnostigue,

thérapeutique et de suivi les plus adaptés au regard
des données scientifiques actuelles.

& INFO PATIENT

E) Aide 4 la prescription

Les modéles de prescription sont proposés aux
équipes de cancérologie afin d'harmoniser les
prescriptions médicamenteuses, de bilans d'imagerie
ou de biologie.

& RESSOURCES PROFESSIONNELLES

|E| ANNUAIRE

(¢) Aide  l'orientation

Les documents d'aide & l'orientation visent a faciliter
la coordination de a prise en charge des patients
entre les équipes soignantes. Dument complétés, ils
permettent de transmettre les informations
nécessaires selon les situations a une bonne prise en

charge coordonnée au cours du parcours de soins du
L . . HEZ LA FEMME patient.
D REFERENTIEL REGIONAL
D CHEZ L'HOMME D FICHE DE LIAISON FEMME

% Tous les documents

© Information

Tous les supports d'information, de communication
sur la thématigue de la plateforme Ressources
consultée,

a Info patient

[% Tous les documents

& Formation
Toutes les formations et les grands événements en

lien avec la thématique de la plateforme Ressources
consultée.

‘% Toutes les Formations

D FICHE DE LIAISON HOMME

[% Tous les documents

[=] Annuaire des compétences
Trouver une équipe, un professionnel

RECHERCHER UNE COMPETENCE

Référencer votre équipe

& Info professionelle

Référencer votre activité

N\ /

., L]
Réseau Espace . .
Santé-Cancer

Rhéne-Alpes

L'ensemble des référentiels de pratique médicale, les bonnes pratiques de soins, les
protocoles de chimiothérapie... sont disponibles sur le site du Réseau Espace Santé-
Cancer Rhine-Alpes.

Tous les documents

o-*
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SOURCES ONCO-FERTILITE

Sgnaler une infoemation evronte

07/04/2017

Centre d'Alde Médical & |2 Procréation
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Provervation G L TertSts mus uline oo Camcmtiogie
o Conepltatogn ¢ pbd ialads rvns Coquipe PVA

« Consarvation gy soatme

+ Conservation du Ussw testicelaire

Prénervation de L ferDis Memmnw a0 Gancieploge

Responsable de 'unité ou de la structure

e De. Sytviane HENNEBICQ

rodeyuon Mede<in 00 Biolage (¢lulaire, Metolopa, Bouge de
Sveloopement ot 4 La reptedeclion
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Fat 4TSI 50
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Contact (secrétariat, ARC, etc.)

Triphorm MdATeTeNN W

Fae CATETEN 30

et -

Etablissement de rattachement

s eie CHU CRENCELE « HOPTTAL COUPLE EMFANT

PO Aok A s e
35040 Cremadle coden §

Complement -

& axviie

Composition de U'équipe

Patientéle cible
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FE e

Vair ks Ache complite

Mathre & poss

Teldphone (0476 7653 60
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[
 Praticiens réalisant des consultations d’oncofertilité a Saint Etienne

= Gynécologues
> Dr Felloni
> Dr Genod
> 04-77-82-82-60
> amp@chu-st-etienne.fr
> Dr Furtos

= Biologistes de la reproduction
> Dr Méry
> Dr Klein
> 04-77-82-83-07

= ICL
> Dr Collard
> Dr Tavernier Tardy .
> Dr Berger 0""\
07/04/2017 * RESSOURCES


mailto:amp@chu-st-etienne.fr

";‘\" Membres du comité de pilotage et groupes de travail

RESEAU ESPACE SANTE CANCER

FARSI Fadila, Médecin coordonnateur ; GAUTHERON Laura, chargée de projets ; LABROSSE-CANAT Héléne, Pharmacien-chef de projets

EQUIPE PMA

BROUILLET Sophie, Biologiste, CHU Grenoble ; du MESNILDOT Pernelle, Gynécologue Obstétricien, Hospices civils de Lyon ; GENOD Anne,
Gynécologue Obstétricien, PMA, CHU Saint-Etienne ; GISCARD D'ESTAING Sandrine, Biologiste, Hospices civils de Lyon ; HENNEBICQ
Sylviane, Biologiste, CHU Grenoble ; KLEIN Jean-Philippe, Biologiste, PMA, CHU Saint Etienne ; LORNAGE Jacqueline, Biologiste,
Hospices Civils de Lyon ; MERY Lionel, Biologiste, CHU St Etienne ; SALLE Bruno, Gynécologue Obstétricien, Hospices civils de Lyon ;
SOIGNON Gaélle, Biologiste, Hospices civils de Lyon

GYNECOLOGUES-OBSTERICIENS

BAKRIN Naoual, Chirurgien Viscéral, Hospices civils de Lyon ; CHABERT Philippe, Chirurgien gynécologue, Hospices civils de Lyon ;
CHAULEUR Céline, Gynécologue Obstétricien, CHU St Etienne ; CHOPIN Nicolas, Chirurgien Gynécologue, Centre Léon Bérard, Lyon ;
DESCOMBE Laure, Gynécologue Obstétricien, CH Chambéry ; FURTOS Charlotte, Chirurgien Gynécologue, Clinique Mutualiste Saint Etienne ;
LAMBLIN Géry, Chirurgien gynécologue, Hospices civils de Lyon ; MATHEVET Patrice, Chirurgien Gynécologue, CHV Lausanne ; ROUSSET-
JABLONSKI Christine, Gynécologue médical, Centre Léon Bérard, Lyon ; TRUONG Pierre, gynécologue, CH Métropole de Savoie,
Chambéry

PEDIATRES

BERGER Claire, Pédiatre, CHU Saint Etienne ; BOBILLIER-CHAUMONT Séverine, Pédiatre, CHU Grenoble ; FAURE CONTER Cécile, Pédiatre,
Centre Léon Bérard IHOP, Lyon ; MAREC-BERARD Perrine, Pédiatre, Centre Léon Bérard IHOP, Lyon ; RENARD Cécile, Pédiatre, Centre Léon
Bérard IHOP, Lyon

ONCOLOGUES ET HEMATOLOGUES

.,
COLLARD Olivier, Oncologue médical, Institut de Cancérologie Lucien Neuwirth, Saint Etienne ; DUPUY- BR&JHS‘Q}E%I Laura, Oncologue
médical, Médipole Chambéry ; LANCRY Laurence, Oncologue-Hématologue, Institut Daniel Hollard, Grenoble ; MOUSSEAU Mireille, Oncologue
médical, CHU Grenoble ; RAY-COQUARD Isabelle, Oncologue médical, Centre Léon Bérard, Lyon ; SALLES G|IIes Hé®h RG:El
de Lyon ; SEBBAN Catherlne Hématologue, Centre Léon Bérard, Lyon ; TAVERNIER-TARDY Emmanuelle, Oncologue-Hematologue, ICLN
Saint Etienne.




