Infertila man bor, oavsett bostadsort,
ges chans att bli genetiska fader

Provrérsbefruktning med mik-  av spermier i ejakulatet, genom att kirur DEBATT
roinjektionsteknik har revolutio- giskt utvinna spermier fran bitestikel [2]
nerat behandlingen vid manlig in- eller testikel [3, 4]. Utvunna spermieran % Det &r var forhoppning
fertilitet. P4 senare ar har man pad vands darefter for ICSI. Fertiliserings- . : 5
detta sétt ocksa kunnat hjalpa graden efter ICSI ligger pa 50—70 procer att vi inom professionen ar

man med azoospermi, genom att  vid anvandande av spermier fran ejak.  €Niga om att donatorinse-
kirurgiskt utvinna spermier fran lat, bitestiklar eller testiklar [5]. mination i de flesta fall ar
testikel/bitestikel. Dessutom ar en nédldsning, och att me-
chansen till graviditet med denna Lyckad behandling av _ toder som ger paret en god
teknik storre an vid insemination manga man med azoospermi h till tiskt forald
med tinade spermier. Det papekas P& reproduktionsmedicinska enhetel chans il genetiskt forald-

i foljande kommentar till en arti- SU/Sahlgrenska i Géteborg utredde v faskap ar att foredrel

kel i Lakartidningen nr 49/98. mellan oktober 1995 och december 199

137 infertila par dar mannen hade azot
spermi. Enligt Lalos och medarbetare ut- Ett mer korrekt sétt att redovisa gravi-

Docent Othon Lalos och medarbetag6r denna grupp en av huvudindikatioeliteter efter donatorinsemination ar i
re redogor i Lakartidningen nr 49/98 fémerna for donatorinsemination. 51 maform av graviditetsfrekvens/insemina-
sina behandlingsresultat med donatohade obstruktiv azoospermi (oftast nortion, vilket ej ndmns i artikeln. Denna
insemination (AID) hos infertila par mal spermatogenes) och 86 man hade skulle for 1997 vara 36 procent (25/69),
med grav manlig faktor. Behandlingaricke-obstruktiv azoospermi (testikularvilket ar bra jamfort med andra svenska
na har utférts vid kvinnokliniken, Norr- orsak med utebliven eller hammad spekliniker med donatorinsemination. Aren
lands Universitetssjukhus, Umed. Sommatogenes). Efter diagnostisk spermiaessforinnan uppvisar dock, enligt arti-
man mycket riktigt papekar i artikeln hamaspiration/extraktion pa mannen kundkeln, aven Umea en lagre frekvens.
verksamheten under flera ar varit lagglla par (100 procent) i den obstruktiva Som framgick av artikeln har even-
mycket beroende pa donatorbrist eftegruppen och 39 procent i den icketuella risker med ICSI-tekniken flitigt
den nya givarinseminationslagen 198@bstruktiva gruppen godkannas fodiskuterats. Tva stora studier har dock
Resultaten har ocksa pa manga hall i laiwF/ICSI-behandling [6]. Andra grupper nyligen redovisats dar den senare &r vart
det varit daliga med ned mot 10 procentsar visat att man lyckats behandla heleget material fran Sahlgrenska[13,14]. |
graviditetschans per insemination. Dd0-70 procent av paren dar mannen hBryssel och Géteborg har 1 987 respek-
resultat som redovisas i artikeln ar dockn icke-obstruktiv azoospermi [7-10]. tive 840 fédda ICSI-barn undersokts be-
battre och vi gratulerar till detta. | arti- Vi vill poangtera att alla dessa mariréffande missbildningar och kromo-
kelns diskussion gors jamforelse medlls for nagra ar sedan var hopplést infersomférandringar.  Incidensen  grava
provrorsbefruktning, IVF, med s k mik-tila och donatorinsemination eller adopmissbildningar visade sig ej vara signi-
roinjektionsteknik, ICSI, och slutsatsertion enda alternativ for familjebildning. fikant 6kad i nadgon av grupperna. |
na harav kan vi inte |ata st oemotsagda. Vara behandlingsresultat i denndrysselmaterialet fann man en latt 6kad

ICSI introducerades 1992 p& méannisvarbehandlade grupp ar tillfredsstéllarrisk for kromosomavvikelser hos bar-
ska [1] och har snabbt revolutionerat bede. Fram till i maj 1998 har vi p& kvin-net. Risken for Gverforing av infertilite-
handling av manlig infertilitet. Tekniken nokliniken, SU/Sahlgrenska behandlaten till den manliga avkomman via kro-
har spridit sig till fertilitetslaboratorier 175 par, dar mannen i 123 fall hade obmosom Y-deletioner diskuteras livligt,
varlden 6ver och resultaten blir allt battstruktiv azoospermi och i 53 fall icke-ob-men mekanismen och risken for nedéarv-
re. P& senare ar har man aven kunnat hjétruktiv azoospermi. Resultaten redovining ar annu inte klarlagd. Fortsatt inter-
pa man med azoospermi, d v s avsaknaddes nyligen pa Lakaresallskapets rikiationell uppfolining och kontroll av
sstamma 1998. Vi kunde visa en totdbdda ICSI-barn ar av yttersta vikt.
graviditetsfrekvens pa 43 procent per em-
bryodverforing i den obstruktiva gruppen  Informera objektivt och sakligt

Forfattare och 28 procent per embryooverforing i Med ovanstaende som grund vill vi
GORAN WESTLANDER den icke-obstruktiva gruppen [11]. Kol-framhélla vikten av en modern och ve-
specialistlakare legerna pa Fertilitetscentrum, Carlantenskapligt grundad information till alla
derska sjukhemmet, Goteborg [Margaréanfertila par. Alla svenska gynekologer,
LARS NILSSON ta Wood, Goteborg, pers medd, 1998])rologer och androloger med intresse
docent, Overlakare och kvinnokliniken, Huddinge sjukhusfor manlig infertilitet maste kunna ge
LARS HAMBERGER [12] har jamforbara resultat. Resultateparet en saklig och objektiv informa-

professor,  obstetrik/gynekologi; ar séledes likvardiga med dem som uppion. Alla gravt infertila man i Sverige
samtliga verksamma vid reproduk-nds efter donatorinsemination undenar rétt till adekvat andrologisk utred-
tionsmedicinska enheten, SU/Sahlforutséattning att denna behandling skotsing oavsett bostadsort.

grenska, Goteborg. optimalt. Genetisk rddgivning maste finnas till
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hands p& de cemim dar ICSI utfos.
Det ar daefter det inértila paret som
valjer behandlingsmetod/langa infer-
tila par unt om i Serige kontaktar oss
och undar 6\er mojligheten # bli for-
aldrar. Man har da inte via lakarutan
ofta via massmedigeller till och med
Intemet, funnit inbrmaion om vaa,
sedan ett par ar tillbaka, fp&vade be
handlingsmetodefMyvam ar oksa ut
redning ot behandling a dessa par i
manga landsting lagt poriterad

| de fall dar vi ej yckas fnna sper
mier hos mannen eller da painte vill
genomga IVF-behandling dmstar &
vetvis dongorinsemingion fortfarande
som ett behandlingsaltegtiv. Viktigt
ar d& & man som i Umea fébker upp
ratthalla en gd kvalitet med mang de
naorer, adekwat ovulationsstirulering
och graviditetsuppfoljning

Det rader dok inget tvivel om dt
chansen till gaviditet vid varje behand
ling med dagens IVF/ICSI-teknik ter-
stiger de senska esultden a insemina
tion med tinade domarspemier. Enligt
Socialstyelsens foeskifter och allméan
na rad om insemitian kan gvarinsems
nation Hii aktuell forst da annan behand
ling inte &r majlig eller tvit utan efekt
[15]. Att paet vid lyckad IVF/ICSI-be
handling bada Iy genetiska foraldar
skepar gvetvis tillfredsstallelse hos pr
och man slipper de pbem som upp
kommer vid inttandning & frAmmande
arvsmassa. Antalet iaftila par som pa

Replik:

grund & annotunda laystiftning med g
rantead anogmitet for dongom aler till
vara gannlander Danmhroch Finland
minskar oksa.

Det ar var forhoppningtavi inom
professionen &r enggom & dondorin-
seminaion i de festa &ll &r en nddlos
ning, och at metoder somey paet en
god dhans till genetiskt foraldaska ar
att foredm.

Referenser

surement in the era of intracytoplasmic
sperm injection for non-obstructive azoo
spermia? Hum Reprod 1996; 11: 2176-9.

8.Friedler S, Raziel A, Strassburger D, Soffer

Y, Komarovsky D, Ron-El R. Testicular
sperm retrieval by percutaneous fine needle
sperm aspiration compared with testicular
sperm extraction by open biopsy in men
with non-obstructive azoospermia. Hum
Reprod 1997; 12: 1488-93.

9.Mansour RT, Kamal A, Fahmy |, Tawab N,

Serour GI, Aboulghar MA. Intracyto
plasmic sperm injection in obstructive and
non-obstructive azoospermia. Hum Reprod
1997; 12: 1974-9.

10.Tournaye H, Verheyen G, Nagy P, Ubaldi F,

1.Palermo G, Joris K, Devroey P. Pregnancies Goossens A, Silber S et al. Are there any

after intracytoplasmic injection of single

predictive factors for successful testicular

spermatozoon into an oocyte. Lancet 1992; sperm recovery in azoospermic patients?

340: 17-8.

Hum Reprod 1997; 12: 80-6.

2.Tournaye H, Devroey P, Liu J. Microsurgi 11.Westlander G, Bergh C, Hamberger L, Nils

cal epididymal sperm aspiration and intra
cytoplasmic sperm injection: a new effec
tive approach to infertility as a result of eon

son L, Kallfelt B, Lundin K et al. Jamforel
se mellan ICSI-utfall och klinisk diagnos
hos mén med azoospermi. Stockholm:

genital bilateral absence of the vas deferen Svenska Léakaresallskapet, 1998. Hygiea,

ce. Fertil Steril 1994; 61: 1045-51.

band 107, hafte 1.

3.Craft I, Bennett V Nicholson N. Fertilising 12.Rosenlund B, Sjéblom P, Dimitrakopoulos

ability of testicular spermatozoa [letter].

Lancet 1993; 342: 864.

4.Schoysman R, Vanderzwalmen P, Nijs M.
Pregnancy after fertilization of human tes

ticular sperm. Lancet 1993; 342; 1237.

5.Nagy Z, Liu J, Janssenwillen C. Using ejacu
lated, fresh, and frozen-thawed epididymal
and testicular spermatozoa gives rise to-com
parable results after intracytoplasmic sperm

injection. Fertil Steril 1995; 63: 808-15.

A, Hillensjo T. Epididymal and testicular
sperm for intracytoplasmic sperm injection
in the treatment of obstructive azoospermia.
Acta Obstet Gynecol Scand 1997; 75: 135-9.

13.Bonduelle M, Aytoz A, Van Assche E, Dev

roey P, Liebaers |, Van Steirteghem A. Inci
dence of chromosomal aberrations in child
ren born after assisted reproduction through
intracytoplasmic sperm injection. HumRe
prod 1998; 13: 781-2.

6.Westlander G, Hamberger L, Hanson Cl4.Wennerholm UB. In Vitro Fertilization.

Lundin K, Nilson L, Séderlund B et al. Di
agnostic epididymal and testicular sperm re

Obstetric outcome and health in children.
Predictors of preterm birth in twin pregran

covery and genetic aspects in azoospermic cies [dissertation]. Gothenburg: University

men. Hum Reprod 1999; 14: 118-22.

of Gothenburg, 1998.

7.Chen CS, Chu SH, Lai YM, Wang ML, 15.Socialstyrelsen. Socialstyrelsens foreskrif

Chan PR. Reconsideration of testicular bi
opsy and follicle-stimulating hormone mea

ter och allmanna r&d om inseminationer.
Stockholm: Socialstyrelsen, 1987: 1-30.

Risk for 6werforing av infettilitet till barnet maste kldéggas

stranger sig som vii Ume3, forthuppe  konklusion namns tyvéinget om pa

Som vi papekar i éikeln i Lakatid-
ningen 49/98 ar ICSI enynoch intres
sant behandlingsmetod manlig infer-
tilitet som fortfarande befiner sig un
der utedling. Westlander de medafs
betae forefaller vilja tona neriskema
for genetiska skador baisken fér ned
arvning ar manlig inkettilitet hos a&-
komman efter ICSI-behandlingSom
kommentar till detta vill vi harisa till
den ryligen pullicerade atikeln ar sex
expetter vid fem olika kliniker i Swerige
med titeln »Assisteid befuktning vid
manlig infertilitet ej riskfri. Genetiska
skador kan oerforas till ban och ban-
bam» The-Hung Bui ob medarbetas;
Lakatidningen 48/98.

Vidare havdar Wstlander decmedar
betae dt det r&der »ingt tvivel om at
chansen till gaviditet vid varje behand
ling med dgens IVF/ICSI-teknik ter-
stiger de senska esultden a insemina
tion med tinade domarspemier». Att
graviditetsfrekvensen vid vissa swska
centum med don@rinsemindon un
derstiger resulta fran vissa ICSI-centim
kan enligt varformenande delvis bepa
at man & olika anledningr inte an
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halla en gd kwalitet med méng dono-
rer o adeket ovulationsstinulering.

rets (=kundens) asikt i frag.

Slutligen vill vi betona # for Ume

Nar det galler Socialstgtsens fée- as del ar péentkostnaden for en ICSI-
skiifter och allméanna rad om insemina behandling i dg 20000 kionor medan
tioner betonar \&stlander dcmedarbe en gvainsemingionsbehandling &s

tare dt givarinseminadion kan i aktuell

tar 4150 kionor Av betydelse ar dsa

forst da annan behandling inte &r mojligtt majoiteten a kvinnoma (60 po-

eller Hivit utan efekt. Detta &r i da for
sig 1iktigt, men vi vill i detta samman
hang paminna omtalCSlI inte finns
som behandlingsalteativ 1987 da So
cialstyrelsens foeskifter utfardades.
Vidare konkludear forfattama i sitt
inlagg at dems forhoppning ar savi
inom piofessionen ar enade ortt do-
naorinseminaion i de festa &ll ar en
noddldsning oh at metoder somey pa
ret en @d chans till genetiskt foralda
skep ar dt foredm». En sadandnsen
sus lar inte kunna uppnas inonofer
sionen foran tisken for 6erforing av
infertilitet till den manlica askomman
vid ICSI ar klatagd. Vi undestoder
stakt Westlandes od medarbetas
standpunkt @ »Fortsét intemationell
uppfoljning od kontroll av fédda ICSI-
bam ar a yttersta vikt». | forbttamas

cent) som behandlades 199&igravi-
da efter en till tva insemitianer. Vi
haller fullstandigt med \&stlander da
medarbeta om & »moden od veten
skapligt grundad inbrmation» skall gs
till alla infertila par Vi vill dessutom
tillagga at behandlaens gna peferen

ser ot entusiasm for den ena eller den

anda metoden ej far stgrpaet, utan
professionens upjiiy ar at var lyhord
for paretsprefererser
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medicinsk bioangtiker
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