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INTRODUCTION : CANCER & FERTILITE

Le diagnostic d'un cancer est toujours une nouvelle difficile a apprendre.
Cependant, depuis quelques années, le dépistage et I'amélioration des
traitements permettent d’aboutir a des taux de survie et de guérison bien
EEITOR

Traiter un cancer par chirurgie, par radiothérapie ou par
traitements médicamenteux comme la chimiothérapie

ou les thérapies ciblées présente néanmoins des risques
éventuels pour I'organisme et notamment pour les
fonctions reproductives.

En effet, le cancer et ses traitements peuvent avoir d'importantes
conséquences sur votre fertilité, de maniére temporaire ou définitive. @
C’est pourquoi nous vous proposons cette brochure pour vous donner des
explications et pour répondre a vos éventuelles questions.

Ainsi, ce document vous est adressé, quel que soit votre

age, que vous soyez celibataire ou en couple.
[l va vous permettre :

e D'étre informé sur les conséquences du cancer et de ses traitements sur
OCRECE

e De vous présenter des pistes pour préserver votre fertilité ;

e Et de vous orienter vers les professionnels capables de vous accompagner
dans la démarche de préservation de votre fertilité.

Certains cancers et certains traitements altérent directement la fonction de
reproduction de maniére temporaire ou définitive. @

Toutes les femmes ont un « stock » d’ovocytes non renouvelable, maximal chez
la jeune fille et qui diminue naturellement au cours de la vie. L'épuisement total
de ce « stock » provoque la ménopause vers I'age de 50 ans.®

La chimiothérapie peut pénétrer au cceur des ovaires et altérer une partie

de cette réserve d’ovules (ou ovocytes). La diminution de la fertilité apres
chimiothérapie est variable d’une femme a 'autre car elle dépend de I'dge de la
patiente au moment du traitement, du type et de |a dose totale de chimiothérapie
regue. Ainsi, par prévention, il peut vous étre proposé de préserver votre fertilité. @

Vous pouvez aussi ressentir de la fatigue, une diminution du désir sexuel, des
douleurs, des modifications de I'image que vous avez de votre corps ou encore
une diminution nette de votre fertilité qui peuvent mettre en péril vos projets
d’enfant.

Que vous soyez célibataire ou en couple, il est donc important pour vous d’étre
informé sur I'impact du cancer et de ses traitements sur votre fertilité et d'étre
conseillé par des professionnels pour préparer I' « aprés-cancer ». ¥

En France, la préservation de la fertilité s’inscrit dans les différentes lois de
bioéthique depuis 1994.

L'article 31 de la Loi n° 2021-1017 du 2 aoiit 2021 relative a la bioéthique
prévoit que : « Toute personne dont la prise en charge médicale est susceptible
d’altérer la fertilité ou dont la fertilité risque d’étre prématurément altérée peut
bénéficier du recueil ou du prélévement et de la conservation de ses gamétes
ou de ses tissus germinaux en vue de la réalisation ultérieure, a son bénéfice,
d’une assistance médicale a la procréation, en vue de la préservation ou de

la restauration de sa fertilité ou en vue du rétablissement d’une fonction
hormonale. Le recueil, le prélévement et la conservation mentionnés au premier
alinéa sont subordonnés au consentement de I'intéressé et, le cas échéant,

a celui de l'un des parents investis de I'exercice de I'autorité parentale ou du
tuteur lorsque I'intéressé est mineur, aprés information sur les conditions, les
risques et les limites de la démarche et de ses suites. » ©
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QUEL EST L'IMPACT DE MES TRAITEMENTS
SUR MA FERTILITE ?

Bien que les traitements se soient considérablement améliorés durant les

dernieres décennies, ils peuvent également réduire votre fertilité ou générer des

altérations génétiques conduisant a des malformations foetales.

C’est pourquoi, il est primordial que votre médecin vous apporte toutes les
informations concernant la préservation de votre fertilité avant le début de
votre traitement.

Par ailleurs, un moyen de contraception est impératif pendant les traitements
anti-cancéreux et peut &tre maintenu jusqu’a 2 ans apres 'arrét du
traitement. 2%

Apres la fin de votre traitement, un suivi médical doit &tre maintenu et
I'évaluation de la récupération de la spermatogenése est primordiale. ©

Je suis traité par chimiothérapie, quelles sont les conséquences
sur ma fertilité ?

La chimiothérapie — comme certaines thérapies ciblées et hormonothérapies —
peut avoir un effet néfaste sur la fertilité. Cela dépend du type de molécules
administrées, de leurs éventuelles associations, du nombre de cures et des
doses choisies. ?©

Cette toxicité dépend aussi de I'age du patient au moment du traitement et du
statut initial de sa fertilité. ©

Cette toxicité apparait pendant le traitement mais peut malheureusement
avoir des répercussions sur la fonction de reproduction plusieurs années apres
la fin des traitements, d’ou I'importance d’une contraception et de prise de
précaution pour préserver sa fertilité en amont du traitement. ©

La radiothérapie peut également avoir un effet néfaste sur la fertilité si
elle concerne plus ou moins directement les organes de la reproduction
(situés dans le petit-bassin) ou les systémes de régulation hormonale de la
reproduction (systéme hypothalamo-hypophysaire). ¢

De l'organe traité ;

De la dose totale d’irradiation et de la dose par séance ;
De I'age du patient au moment du traitement ;

Et du statut initial de la fertilité du patient.

Exemple de situation courante présentant un risque d’altération de la fertilité :

Une radiothérapie pelvienne lors de la prise en charge

des cancers du rectum, de la prostate, de la vessie ou

du testicule. Comme pour les autres traitements anti-

— cancéreux, les effets de la radiothérapie sur la fonction de
reproduction peuvent perdurer plusieurs années apres la fin

' des traitements. ©
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Des stratégies de préservation de la fertilité peuvent étre mises en ceuvre
avant la mise en route des traitements du cancer grace aux récentes évolutions
de la médecine et de la biologie de la reproduction. Parmi celles-ci, la
conservation des gametes occupe une large place. @

La conservation du sperme peut &tre programmée avant le début des
traitements. Il s’agit d’un recueil rapide et simple, par masturbation, effectué
dans un CECOS (Centre d’Etudes et de Conservation des (Eufs et du Sperme
humain) sans retarder la prise en charge du cancer. Le sperme est conservé
aussi longtemps que vous le souhaitez : chaque année, vous serez contacté par
le CECOS pour savoir si vous souhaitez maintenir la conservation de vos
gametes. 29

En France, on compte environ 5300 prélevements de sperme réalisés en 2017
dans le cadre de la prise en charge d’un cancer chez I'homme.

Le prélevement de votre sperme vous permettra de concreétiser un projet
parental, si vous le souhaitez, notamment a travers la technique de
Fécondation In Vitro (FIV) qui consiste a recréer une fécondation en laboratoire,
sous controle d'un médecin spécialisé. ©

Si vous ne souhaitez pas passer par une FIV, sachez qu’un projet parental est
autorisé en général 2 ans apres la fin des traitements du cancer, par mesure de
précaution. @®

N’hésitez pas a aborder cette question avec votre oncologue le plus tot possible
afin de mettre en place une solution adaptée a votre situation.

CEC®S

+ Votre médecin traitant peut répondre aux questions que vous
vous posez a propos de votre fertilité et de sa préservation.

Votre médecin n’est pas le seul a pouvoir y répondre. Toute

I'équipe de professionnels de santé vous accompagnant a

I'hdpital est également préte a vous renseigner, que ce soit
I'oncologue qui assure votre suivi ou les infirmiéres du service d’Oncologie de
votre centre hospitalier.

https://www.cecos.org/

https.//www.ligue-cancer.net/

https://www.unicancer.fr

(Fin du canCER et début de 'HOMme)
Association des patients atteints de cancers masculins
https://cerhom.fr/



https://www.cecos.org/
https://www.ligue-cancer.net/
https://www.unicancer.fr
https://cerhom.fr/

QUELS SONT LES MOYENS ACTUELS PROPOSES PLUSIEURS SOLUTIONS PEUVENT VOUS ETRE
POUR PRESERVER LA FERTILITE ? PROPOSEES POUR PRESERVER VOTRE FERTILITE.

recueillir un ovaire entier ou un fragment d’ovaire et de le

congeler. En période de rémission du cancer, une greffe

de I'ovaire ou du fragment d’ovaire est alors proposée

sous anesthésie générale. Les fonctions d’ovulation et de
sécrétions d’hormones de I'ovaire reprennent alors. ©

Fécondation In Vitro (FIV) et la vitrification ovocytaire La congélation d’un fragment d’ovaire ou d’un ovaire entier
est une autre technique moins courante.. Elle consiste a
proposer une ceelioscopie sous anesthésie générale pour

a. Pour la FIV Pour les patientes présentant un cancer du sein n’exprimant pas les récepteurs
hormonaux, il peut &tre proposé pendant toute la durée de la chimiothérapie
des oo oo oo oo o Ces injections mettent au repos
les ovaires de fagon temporaire. La chimiothérapie présente alors moins de
toxicité pour le stock ovocytaire ovarien. Cette technique est facile a mettre
en ceuvre mais apporte cependant une faible protection de la fertilité. 7’ Elle
est donc le plus souvent proposée en association avec les autres méthodes de

. Pour la vitrification ov ir ) L .
SUCTAE R HILE préservation décrites ci-dessus.

FERTILITE FEMININE & CANCER



PEUT-ON ETRE ENCEINTE SANS RISQUE

APRES UN CANCER DU SEIN ?

oul

son oncologue

-10 -

consulter

A QUI DOIS-JE M'ADRESSER
EN CAS DE QUESTIONS ?

+ Votre médecin traitant peut répondre aux questions que vous
vous posez a propos de votre fertilité et de sa préservation.

Votre médecin n’est pas le seul a pouvoir y répondre. Toute
' I'équipe de professionnels de santé vous accompagnant a
I'hdpital est également préte a vous renseigner, que ce soit
I'oncologue qui assure votre suivi, votre chirurgien ou encore le gynécologue
affecté au service d’Oncologie de votre centre hospitalier.

Sivous désirez entrer en contact avec d’autres femmes ayant été dans votre
situation, vous pouvez également prendre contact avec une association.

EUROPA DONNA
https.//www.europadonna.fr/

VIVRE COMME AVANT
https.//www.vivrecommeavant.fr/

LIGUE NATIONALE CONTRE LE CANCER
https.//www.ligue-cancer.net/

UNICANCER
https.//www.unicancer.fr

ROSE MAGAZINE
https.//www.rose-up.fr/magazine/

FERTILITE FEMININE & CANCER


https://www.europadonna.fr/
https://www.vivrecommeavant.fr/
https://www.ligue-cancer.net/
http://www.ligue-cancer.net/ 
https://www.unicancer.fr
https://www.rose-up.fr/magazine/

QUE RETENIR ?

Tout traitement du cancer (radiothérapie, chimiothérapie, thérapie ciblée,
hormonothérapie) doit faire poser la question de son impact sur la fertilité.

Un recueil du sperme doit étre effectué dans un centre CECOS,
si possible avant tout traitement. @

W

Un moyen de contraception est impératif pendant les traitements
et peut &tre maintenu jusqu’a 2 ans aprés I'arrét du traitement. ®

(+]

Un suivi régulier avec évaluation de la spermatogénése apres la
fin des traitements est primordial. ©

O

Un projet parental est autorisé en général 2 ans apres la fin des
¢ traitements du cancer, par mesure de précaution. 9

N’HESITEZ PAS A EN PARLER A VOTRE MEDECIN ONCOLOGUE.

FERTILITE FEMININE
& CANCER

QUE RETENIR ?

Certains traitements du cancer doivent soulever la question de la préservation de
la fertilité. Avant tout traitement susceptible d’altérer votre fertilité, il doit vous étre
proposé de la préserver. @

La FIV et la vitrification ovocytaire sont les techniques les plus
couramment utilisées. ®

Avoir un enfant aprés un cancer du sein n’entraine pas d’augmentation
du risque de récidive ni de hausse de mortalité. "

En général, un projet parental est autorisé aprés un délai de 2 ‘

a 3 ans apres la fin des traitements du cancer, par principe de °
précaution, afin d'étre siir d’étre a distance de la maladie. "V

N’HESITEZ PAS A EN PARLER A VOTRE MEDECIN ONCOLOGUE.
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Votre allié au quotidien pour vous aider a mieux vivre votre cancer.

Consultez I'ensemble de nos brochures et tous nos autres contenus sur notre site :
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