
- 321 -

BÖLÜM

25. ONKOLOJI HASTALARINDA 
FERTILITE VE ÜREME 

SAĞLIĞI

Mehmet Emin BÜYÜKBAYRAM 1

Zekeriya HANNARİCİ 2

GIRIŞ

Kanser hastalarında, erken teşhis ve tedavideki gelişmeler son iki dekad-
da beklenen yaşam sürelerini büyük oranda arttırmıştır (1). Bunun yanında 
kemoterapi, radyoterapi ve cerrahiye bağlı over ve testis fonksiyonlarının bas-
kılanmasıyla hayatlarının geleceğinde fertilite bozulabilmektedir. Buna bağlı 
olarak çocukluk çağı, adolesan ve genç erişkin hastaların feritiliteyi koruma 
(FK) talepleri giderek artmaktadır (2). Kanser hastalarından fertilite isteyen ki-
şilerle, mümkün olduğunca tedaviye başlamadan önce infertilite olabileceği ve 
fertilite koruma ile ilgili bilgi verilmelidir. Üroloji veya kadın doğum ile kon-
sulte edilmelidir. Bu, hastaların fertilite ile ilgili streslerini ve yaşam kalitelerini 
iyileştirecektir (3).

Yapılan araştırmalar hastaların %50 ye yakını ancak infertilite ve FK ile bil-
gilendiklerini göstermiştir. İnterdisipiliner çalışma ile onkofertilite konsepti 
oluşturularak standardizasyon ve FK ile ilgili farklı teknikler onkoloji hastala-
rına önerilebilir (4).

Embriyogenesisin 20.haftasında 6-7 milyon primordiyal folikül (oosit ön-
cüsü) oluşurken doğumda 1 milyona ve pubertede 400.000 oosit canlı olarak 
kalır. Dejenerasyon ve reabsorbsiyonla menapozda 1000 oosit kalır ve yaklaşık 
450 ovulatuar siklus gerçekleşir. Kadınlarda over rezervini koruma sadece fer-
tilite için değil kardiyovaskuler ve kemik sistemi içinde önemlidir (4, 5). Over 
rezervinin azalma miktarı kemoterapi ve radyoterapi arasında farklıdır. Kemo-
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Prepubertal çocuklarda spermatogonyal stem cell 
kriyoprezervasyonu (SSCs)
Prepubertal dönemde spermatogenez olmadığından testislerde matür 

sperm bulunmaz. Tek olabilir yöntem testiküler dokuyu korumaktır ve SSCs 
de bu tekniklerden biridir. Ovaryan kriyoprezarvasyon gibi testiküler kriyop-
rezervasyon (slow-freezing, ultra-rapid); testiküler biyopsi ile veya testiküler 
dokudan alınan spermatogonya kriyoprezervasyonu ile yapılabilir.

Hasta onkolojik hastalığından kurtulup şifa bulduğunda ve çocuk isteği ol-
duğunda doku eritilir ve invitro spermatogenez ile sperm elde edilebilir yada 
direk doku ototransplantasyonu yapılabilir. Ototransplantasyonda lösemi gibi 
bazı hastalıklarda, transplante doku kanser hücreleri de içerebileceğinden gü-
venli olması açısından yeterli klinik çalışmalar yoktur. İnvitro spermatogenez 
ile ilgilide halen daha fazla çalışmaya ihtiyaç vardır (8, 10, 26).

SONUÇ

Onkoloji hastalarında yaşam beklentisi ve hayat kalitesi giderek artmakta-
dır. Bu süreçte hastalar tedaviden önce infertilite ile ilgili bilgilendirilmeli ve 
fertilite yöntemleri hakkında fertilite uzmanları ile görüşmelidirler. Hayatları-
nın devam eden sürecinde üretkenlik stresinden uzak olacaklardır.
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