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Kryokonservierung 5%
von Spermien ik D

Die Kryokonservierung von Spermien dient der
Erhaltung der gefdhrdeten Fertilitdit des Mannes

(Fertilitatsprophylaxe): N
Indikationen Wann? Art der Proben
Potenziell sterilisierende Behandlung Vor der Behandlung oder | Ejakulat

z.B.: - Chemo- und/ oder Strahlentherapie | dem chirurgischen Eingriff = Hodengewebe
- Chirurgie der Samenwege

Ruckenmarksverletzungen Im Idealfall bis zu 15 Tage | Ejakulat
nach dem Unfall Urin bei retrograder Ejakulation
Hodengewebe
Azoospermie - obstruktiv Nach der Diagnose Hodengewebe
- nicht obstruktiv Nebenhodenpunktion
Abnehmende Spermienqualitat Sobald als méglich Ejakulat
Schadigende Exposition Sofern moglich vor der Ejakulat
z.B.: - Strahlen Exposition

- chemische Substanzen

Die ejakulierten oder chirurgisch entnommenen Spermien werden in Pailletten gefillt und in
flussigem Stickstoff bei -196 °C konserviert. Sie kdnnen danach im Rahmen der Erflllung eines
Kinderwunsches gemass Bundesgesetz Gber die medizinisch unterstitzte Fortpflanzung vom
18. Dezember 1998 (FMedG) verwendet werden.

Die Behandlung mit Chemo- oder Strahlentherapie fuhrt haufig zur Azoospermie. Das
Keimepithel und die Leydig-Zellen werden stark verandert. Selbst bei einem Hodentumor ist,
durch das Einfrieren der ejakulierten oder chirurgisch entnommenen Spermien auf3erhalb der
Tumorstelle, die Erflllung eines Kinderwunsches méglich.

Bei rickenmarkverletzten Patienten kdnnen die Spermien nach Elektro- oder Vibrostimulation
eingefroren werden.

Negative HIV-, Hepatitis B-/ C-Serologie
Vorhandensein beweglicher Spermien
Behandlung und Vertrage im Rahmen des FMedG vom 18. Dezember 1998

Nach telefonischer Vereinbarung mit dem ART-Labor, auch notfallmassig

CHF 477 .— einschliesslich Lagerung der Spermien ftr 1 Jahr (CHF 225.—)
CHF 153.— pro zusatzliche Kryokonservierung
Die Leistungen werden in der Regel von den Krankenkassen nicht tbernommen

Marianne Ackermann  Dipl. Biologin, FAMH Labormedizin,

Leiterin Assisted Reproductive Technologies / Genetik
Véronique Cottin Stv. Leiterin ART Deutschschweiz
Sidi el Matribi Stv. Leiter ART Franzdsische Schweiz
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