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Indicaciones de PF 

Medicas oncológicas: 

Maternidad diferida

Medicas no oncológicas: • Enfermedades autoinmunes

• Enfermedades genéticas 

• Patología benigna del ovario

• Qx Tx 

• Radioterapia

• Cirugía en órganos reproductivos

Medicas por reasignación de sexo • Previo  cirugías por 

cambio de sexo o 

terapias hormonales en 

pacientes trans 

Preservación de la Fertilidad



Preservación de la Fertilidad en Pacientes Oncológicos

Establecido

Crio de semen

Crio de embriones

Crio de ovocitos

Cirugía conservadora

Transposición ovárica

Experimental

Crio de tejido ovárico

Crio de tejido testicular en 

prepuberes

Análogos de GNRH
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Criopreservacion de ovocitos o embriones

Criopreservacion de tejido ovárico

Cirugía conservadora

Procedimientos en la mujer

Análogos de GNRH
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Criopreservación de ovocitos

Permite a la mujer conservar las mismas probabilidades de lograr un embarazo por FIV, que tenia cuando se criopreservaron ovo
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Criopreservación de ovocitos
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Edad 

Reserva ovárica

No todas las 

pacientes son 

candidatas

Criopreservación de ovocitos
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50%

22%
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Criopreservación de ovocitos

Edad de la mujer

Cantidad de óvulos vitrificados

https://www.fertilitypreservation.org/contents/probability-calc
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Criopreservación de ovocitos

Edad de la mujer

Cantidad de óvulos vitrificados
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Criopreservación de ovocitos

Edad de la mujer

Cantidad de óvulos vitrificados
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Consideraciones:

1.La tasa de éxito depende de la edad y la reserva ovárica 

2.Puede hacer falta mas de un procedimiento 

3.La evolución obstétrica de los embarazos y la salud de 

los niños no se ve afectada.

4. Invasivo

5. Complicaciones

6. Costos

Criopreservación de ovocitos

Dondorp W, et all. Oocyte cryopreservation for age-related fertility loss. Hum Reprod 2012;27:1231–7.
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Mujeres con enfermedades oncológicas

10 % tienen menos de 45 años

90% requiere tratamientos             

Falla Ovárica

Preservación de la Fertilidad



Preservación de la Fertilidad



Se DEBE informar sobre el riesgo de infertilidad  TAN PRONTO 

como sea posible.

Independientemente de edad/paridad, etc. 

Se DEBE ofrecer asesoramiento adecuado y documentarlo.
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Riesgo de daño gonadal o gonadotoxicidad

QUIMIOTERAPIA

• Irradiación corporal total
• Radiación pélvica
• Radiación abdomino-pélvica 
• Radiación craneana

RADIOTERAPIA

Wallace WH, Lancet Oncol. 2005;6(4):209-18. 
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Procedimientos en el VARON
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Toxicidad Ovárica

alejados de la circulación ovárica, responden a señales intra-ovaricas  (HAM liberada por Folículos Antrales) para comenzar su 

Daño de los folículos antrales (de mayor tamaño), que hace que los folículos primordiales crezcan sin freno y se agote la res

Fibrosis del estroma, daño vascular y Burn Out folículos primordiales  
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Criopreservacion de ovocitos - oncológico

Edad 

Reserva ovárica

No todas las 

pacientes son 

candidatas

Consideraciones:

1. Solo hay 1 oportunidad

2. Estado general/complicaciones

3. No se puede demorar el inicio tratamiento oncológico

4. Temor al uso de hormonas

5. Tamoxifeno retrasa la maternidad por 5 a 10 años

6. Costos
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Procedimientos en la mujer

Criopreservacion de ovocitos

Protocolos con Letrozol = Estradiol plasmático 

como un ciclo natural
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Procedimientos en la mujer

Criopreservacion de ovocitos

Random Start = Estímulo de inicio aleatorio
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Procedimientos en la mujer

Criopreservacion de ovocitos

Random Start = Estímulo de inicio aleatorio
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Procedimientos en la mujer

Criopreservacion de ovocitos

Random Start = Estímulo de inicio aleatorio
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Procedimientos en la mujer

Criopreservacion de ovocitos

Random Start = Estímulo de inicio aleatorio
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Procedimientos en la mujer

Criopreservacion de ovocitos

DUO STIM = Doble estimulación en mismo ciclo
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Procedimientos en la mujer

Crio-preservación de tejido ovárico

¿Experimental?= 130 nacidos vivos

Selección de pacientes

De  elección en pre púberes, aplicable a todas aquellas que toleren la cirugía 

Pacientes menores de 35 años, hasta los 38 años con buena reserva ovárica

Todos los cánceres en los que se compruebe ausencia de células malignas 

Antes o después de la quimioterapia dependiendo del tipo de cáncer
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Procedimientos en la mujer

Crio-preservación de tejido ovárico

Trabajo multicéntrico, 100 pacientes, 

seguimiento a los 5 años, ninguna recidiva

Único centro, prospectivo, 20 

pacientes, seguimiento

de 12  años, ninguna recidiva.
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Procedimientos en la mujer

Crio-preservación de tejido ovárico

SEGURIDAD

Corteza ovárica tejido de naturaleza prácticamente avascular 

=

poco favorable para el crecimiento de células tumorales 
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Procedimientos en la mujer

Crio-preservación de tejido ovárico

TECNICA QUIRURGICA 

Remoción laparoscópica de la mitad o 

dos tercios de la corteza de un ovario

Tiempo estimado 30 – 60 minutos

Tijeras o microbipolar
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Procedimientos en la mujer

Crio-preservación de tejido ovárico
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Procedimientos en la mujer

Crio-preservación de tejido ovárico

Reimplante: considerarlo como un injerto

• Recuperación función 

endócrina a los 6 meses.

• Duración del implante: 

máximo de 7 años.

• Embarazos espontáneos y 

por TRA.
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Procedimientos en la mujer

Crio-preservación de tejido ovárico
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Procedimientos en la mujer

Crio-preservación de tejido ovárico
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Procedimientos en la mujer

Crio-preservación de tejido ovárico
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Procedimientos en la mujer

Cirugía conservadora

Ca de cuello: Traquelectomia

Ca de ovario: Oforectomia y salíngectomia unilateral

Ca de Endometrio: tratamiento hormonal, embarazo y tratamiento quirúrgico
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Preservación de la Fertilidad en Pacientes Oncológicos

Procedimientos en la mujer

• Supresión Gonadotrofinas : ambiente prepuberal que previene 

el desarrollo de folícular. 

• Disminución de la irrigación.

• Aumento de moléculas antiapoptoticas

• Protege stem cells en ovario?

Análogos de GNRH
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Ley 26.862

Acceso integral a los procedimientos y técnicas médico-asistenciales

de reproducción médicamente asistida.

Quedan comprendidos en la cobertura 

los servicios de guarda de gametos o tejidos reproductivos

para aquellas personas que  por problemas de salud 

puedan ver comprometida su capacidad de procrear en el futuro 
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Conclusión

Trabajar en equipo – Programa de Preservación de fertilidad

Asesorar antes del tratamiento oncológico.

Técnicas de PF ofrecen buenos resultados (seleccionando adecuadamente al paciente)

Técnicas de PF no implican un riesgo (con manejo adecuado)

Asesorar sobre opciones reproductivas mejora la calidad de vida

NO todo paciente es candidato a PF

Ley de cobertura
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Muchas gracias!


