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C
o

r d
e

 Kro
o

n

G
etogen in Friesland, gestud

eerd in G
roningen en nad

ien naar het w
esten gekom

en. V
an 

2001 tot 2003 prom
otie ond

erzoek in het LUM
C

, nad
ien blijven hangen en d

aar opgeleid
 tot 

gynaecoloog en vervolgens tot gynaecoloog-oncoloog. A
ls ond

erd
eel van d

ie laatste 
opleiding een half jaa

r in M
elbourne gew

erkt. Inm
id

d
els gynaecoloog

-oncoloog in het LUM
C

 
m

et speciale interesse in baarm
oederkanker, eierstokkanker, erfelijkheid

 en 
fertiliteitspreservatie. 

Ka
rin Enfie

ld
-d

e
 V

rie
s

G
eboren in Friesland (1978) en via vele

om
zw

ervingen in binnen –en buitenland in
België 

belandt. W
erkza

am
 in verand

erm
anagem

ent,Ex-ka
nkerpatient, Survivoren ongew

enst 
kind

erloos als gevolg van baa
rm

oed
erhalskanker in 2012. 

Ervaringsd
eskundige en vrijw

illiger voor Stichting O
lijf sind

s 2013.
Europ

ees d
irecteur van G

atew
ay W

om
en, een organisatie d

ie vrouw
en steunt in het rouw

 
proces rondom

ongew
enste kind

erloosheid
sind

s 2018.

W
ie zijn

w
ij?



Beha
nd

elingen
voorka

nkeren
fertiliteit

•
C

hem
otherapie: schad

e aan eierstokken

•
Horm

oontherapid
e: geen zw

angerschap m
ogelijk tijd

ens 
behand

eling

•
Im

m
uuntherapie: eigenlijk nog niks over bekend

•
Rad

iotherapie: schad
e aan eierstokken en aan baarm

oed
er

•
O

peratie: …



V
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arheid
in d

e tijd



O
pties voor fertiliteitspreservatie

•
Fertiliteitbeparende

behandeling

•
Invriezen

van em
bryo’s

•
Invriezen

van eicellen

•
Invriezen

van ovarium
w

eefsel

•
GnRH analogen
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: d

e opties

�
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oren: 

•
End
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onale

behand
eling

ipv
operatie?

•
Baarm

oed
erm

ond
: besparend

e
operatie

als<, chem
o vooroperatie

als>?

•
Eierstok: besparend

e
operatie

alslaag
stad

ium
?



Fertiliteitsbehoud
: d

e opties

�
A

nd
ere

tum
oren

w
aarvoorbehand

eling
m

et chem
otherapie

en/of 
bestraling

�
(Blijftd

e ba
arm

oed
erfunctioneren? D

ra
agm

oed
erschap

een
optie?)

•
Invriezen

eicellen?

•
Invriezen

em
bryo’s?

•
Invriezen

ovarium
?



Eierstok-en
ba

arm
oed

er-schad
e

ha
ngta

fvan;
•

Leeftijd

•
O

peratie

•
D

osering
chem

otherapie

•
D

osering
en

d
oelgebied

rad
iotherapie

G
evolgen

op gebied
van;

�
Fertiliteit

�
Sexua

liteit

�
Kw

aliteitvan leven

�
osteoporose
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Ik w
ist het; d

it is niet goed
…
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p
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e
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a
a
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m
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e
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a
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e
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a
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a

c
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p
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g

e
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ie

p
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b

io
p

sie
s. D

o
o

r he
t g

e
luid

 va
n ha

a
r vo

e
tsta

p
p

e
n w

ist ik a
l; d

it is nie
t g

o
e

d
...”

Zo begint m
ijn verhaal. M

ijn verhaal over hoe baarm
oed

erhalskanker m
ijn leven op 

z’n kop zette in 2012 en over hoe dit vand
aag d

e dag nog altijd
 een grote invloed

 
op m

ijn dagelijkse leven heeft. D
e late gevolgen van kanker voor m

ij zijn niet enkel 
m

ed
isch; lym

fe oed
eem

, verm
oeid

heid, gebrekkige concentratie en een lijf w
a

t
niet m

eer a
lshet m

ijne voelt. D
e ongew

enste kind
erloosheid

 d
ie volgd

e op m
ijn 

behand
eling, is het grootste en zw

aarste gevolg voor m
ij. D

e gebrekkige kennis bij 
d

e artsen en d
e ontbrekend

e support tijd
ens m

ijn ziekteproces en daarna, sterken 
m

ij in het w
illen delen va

n m
ijn verhaal…
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M
ijn

toekom
st…

Kijk voor m
eer inform

atie over m
ijn verhaal, m

ijn w
erk en w

aar 
vrouw

en steun kunnen vind
en op: w

w
w

.ga
tew

ay-w
om

en.nl









C
ryopreserva

tie eicellen (vitrificatie)

Pro
C

o
ntra

M
inim

aal invasief
Tijd

sbestek (2-4 w
eken)

G
een partner nod

ig
O

estrogeenspiegel (zond
er stim

ula
tie, la

ge 

opbrengst)

Kans op fertiliteitsbehoud
 ha

ngt af va
n

aantal eicellen (4%
 kans per eicel)



C
ryopreserva

tie em
bryo’s 

Pro
C

o
ntra

G
rootste ka

ns op fertiliteitsbehoud
Tijd

sbestek (2-4 w
eken)

M
inim

aal invasief
Relatie gebond

en

PG
D

 d
enkbaar

O
estrogeensp

iegels

Zonder stim
ulatie lage opbrengst

M
onitoring / Punctie / O

HSS



cryopreservatie eierstokw
eefsel

Pro
C

o
ntra

G
een partner nod

ig
O

nd
erzoeksverband

G
een uitstel start chem

o
O

peratie

Tijd
sbestek (planning 2-3 d

agen) 
Resid

u m
alginiteitbij 

autotransplantatie

Logistiek m
btplanning

Lo
b

ula
irc

a
rc

ino
o

m
 = c

o
ntra

-ind
ic

a
tie



Inclusiecriteria
 cryopreservatie 

eierstokw
eefsel

✓
kans op uitval eierstokfunctie d

oor therapie groter d
an 50%

 

✓
jonger d

an 35 jaar

✓
goed

e prognose (5 jaarsoverleving m
eer d

an 50%
)

✓
m

inim
ale kans op ovariële m

etastasering (kleiner d
an 0.2%

)

✓
inform

ed
consent

V
old

oend
e reserve?????



Laparoscopische ovariectom
ie
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Terugplaa
tsing
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Terugplaa
tsing

ovarium
w

eefselLUM
C

�
32-jarige patiënte, Para 1, cT2N

0M
0 invasiefd

uctaalm
am

m
aca., triple 

nega
tive, w

v. neoad
juvante

chem
otherapie

en
voorafgaand

cryopreservatie
ovarium

w
eefsel

�
Tw

ee jaarlater kind
erw

ens; FSH 221 U/l, LH 59 U/l, estrad
iol < 18.35 pm

ol/l

Terugplaatsing
ovarium

w
eefsel

O
varium

Peritoneum



Risico
op herintrod

uctie
van m

aligne
cellen

Dolm
ans M

M
 et al., FertilSteril2013



Huid
ige

d
etectietechnieken

�
D

N
A

 analyse
(PC

R)

�
Im

m
unohistochem

ie

�
Xenotransplanta

tie
van ovarium

w
eefselnaarim

m
uungecom

prom
itteerd

e

m
uizen

Echter, nietm
ogelijk

om
 d

e ovarium
fragm

enten
d

ie d
aad

w
erkelijk

w
ord

en

teruggeplaatstte
ond

erzoeken!



Betrouw
ba

a
rheid

van d
e huid

ige
d

etectiem
ethod

en

D
iffuse spreid

ing
van 

tum
orcellen

in het ovarium
Localisatie

van tum
orcellen

beperkt
tot een

klein
gebied

in d
e ovariële

cortex



Full-field
 optische

coherentietom
ogra

fie
(FF-O

C
T)

�
Bootstconventionele

histologie
na

�
Interferentiepa

troon
afstand

lichttot w
eefselvs. 

afstand
lichttot oscillerend

e
spiegel

�
G

een
nood

za
ak

tot fixatie, vriezen
of 

kleuren
va

n het w
eefsel



In vitro
m

a
tura

tie

�
In vitro

m
a

turatie
van prim

ordiale
follikels

nog
nietm

ogelijk

�
In vitro

m
a

turatie
van preantrale

follikels

-uitextracorporeelovarium
w

eefsel

-uitgexenotransplanteerd
ovarium

w
eefsel



A
rtificieelova

rium
 (1/2)

�
In m

uizen
autologe

transplantatie
van geïsoleerd

e
preantrale

follikels
ingekapseld

in een
fibrine m

atrix

Luyckx
V

 et a
l., FertilSteril2014; H

iguchi C
M

 et a
l., PLoS

O
ne 2015
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