
“ Όσο νωρίτερα τόσο καλύτερα”

Κατάψυξη ωαρίων
(eggfreezing)

η επιστηµονική
επιλογή της σύγχρονης
εργαζόµενης γυναίκας

Στις µέρες µας η µέθοδος έχει τελειοποιηθεί µε πολύ µεγάλα
ποσοστά  επιτυχίας.  Παλαιότερα  υπήρχε  η  δυσκολία  ότι  τα
ωάρια  επειδή  είναι  εξαιρετικά  ευαίσθητα  κύτταρα  δεν  είχε
αναπτυχθεί  η  κατάλληλη  τεχνική  που  να  εξασφαλίζει  ότι  τα
ωάρια  θα  καταψυχθούν  σωστά  και  θα  επιβιώσουν  κατά  την
απόψυξη. Πλέον αυτό το εµπόδιο έχει ξεπεραστεί µε τη µέθοδο
της υαλοποίησης (vitrification). Η υαλοποίηση είναι ταχύτατη
διαδικασία,  µε  µεγαλύτερη  ποσότητα  κρυοπροστατευτικού.
 Έτσι η υαλοποίηση δίνει υψηλότερα ποσοστά επιβίωσης στην
επόµενη  φάση.  Η  συντήρησή  τους  γίνεται  σε  ειδικά  δοχεία
µέσα σε υγρό άζωτο στους -196º C, διασφαλίζοντας πως τα
ωάρια θα παραµείνουν αναλλοίωτα για πολύ µεγάλο χρονικό
διάστηµα. 

Από τη διεθνή βιβλιογραφία προκύπτει ότι το ποσοστό επιβίωσης
των βλαστοκύστεων µετά από υαλοποίηση (vitrification) είναι
πολύ  υψηλό  και  κυµαίνεται  από  70%  έως  και  100%  ενώ
το ποσοστό κύησης κυµαίνεται από 41.6% έως 73,7%.

Όλα τα παραπάνω οδηγούν στις
µέρες µας όλο και περισσότερες
γυναίκες στην επιλογή της κα-
τάψυξης  ωαρίων  για  την δια-
τήρηση της γονιµότητας τους.
Μάλιστα πρόσφατα οι εταιρίες
apple και facebook συµπεριέλα-
βαν την κατάψυξη ωαρίων στις
εταιρικές κοινωνικές παροχές
τους  (socialbenefits)  για  όλα
τα γυναικεία στελέχη. 

Tο ιατρείο µας, σε συνεργασία µε το κέντρο εξωσωµατικής
γονιµοποίησης  ΙΟL MITERA εξειδικεύεται σε αυτές τις
διαδικασίες  µπορείτε  να  διαβάσετε  περισσότερα  στο
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Οι σύγχρονες συνθήκες ζωής, µε τους γρήγορους εργασιακούς
ρυθµούς και τη συνεχή οικονοµική αβεβαιότητα, έχουν οδηγήσει
πολλές  γυναίκες  στην  αναβολή  της  τεκνοποίησης.  Όλο  και
περισσότερες  γυναίκες  ξεκινούν  να  κάνουν  παιδί  µετά  τα  35,
αφού έχουν ολοκληρώσει και πραγµατοποιήσει τα επαγγελµατικά
τους  σχέδια.   Ένα  είναι  σίγουρο  όµως,  ότι  η  επίτευξη  κύησης
στις  ηλικίες  αυτές  δυσκολεύει  δραµατικά,  δεδοµένου  ότι  µετά
τα  35  έτη  αρχίζει  να  µειώνεται  η  αναπαραγωγική  λειτουργία
µιας γυναίκας.

Για  παράδειγµα  τα  ποσοστά
επίτευξης κλινικής κύησης µε
εξωσωµατική  γονιµοποίηση
σε γυναίκες ηλικίας άνω των
40,  είναι  περίπου  20%  και
πέφτουν στο 2-4% στην ηλικία
των  44-45  ετών. 

Πλέον,  γίνεται  και  κατ’  επιλογή.  Μια  γυναίκα  µπορεί  να
καταψύξει τα ωάρια της κατά την διάρκεια της αναπαραγωγικής
της  ηλικίας  µε  στόχο  να  αυξήσει  τις  πιθανότητες  κύησης
αργότερα.  Η  κατάψυξη  ωαρίων  προτείνεται  να  γίνεται  σε
ηλικία από 25 έως 40 ετών, ανάλογα µε τις ιδιαιτερότητες
κάθε γυναίκας.

Ποιοί είναι όµως οι λόγοι που θα µπορούσαν να οδηγήσουν
την σηµερινή γυναίκα σε αυτή την επιλογή; Κατ’ αρχάς, όπως 
προαναφέραµε  η  αναπαραγωγική  λειτουργία  αρχίζει  να
εξασθενεί µετά τα 35. Οι γυναίκες γεννιούνται µε συγκεκριµένο
αριθµό ωοθυλακίων (σε κάθε κύκλο περίπου 900 ωάρια
χάνονται)  στις  ωοθήκες  τους.   Ένα  ωάριο  ωριµάζει  κάθε
µήνα και µπορεί να γονιµοποιηθεί.  Όσο περνάνε τα χρόνια,
τα διαθέσιµα ωάρια σιγά-σιγά λιγοστεύουν σε αριθµό γιατί
οι ωοθήκες δεν έχουν τη δυνατότητα να παράγουν νέα ωάρια
(µετά  τα  35  αποµένει  10%  του  αποθεµατικού).  Επίσης
µειώνεται  και  η  ποιότητα  τους,  γιατί  δηµιουργούνται
αλλοιώσεις  στο  γενετικό  τους  υλικό  µε  το πέρασµα  του
χρόνου. 

Ένα  ακόµα  λόγος  είναι  οι  πιθανότητες  χρωµοσωµιακής
ανωµαλίας  (σύνδροµο down)  που  σε  γυναίκες  ηλικίας  35
ετών είναι 1:1200, ενώ αντίστοιχα στα  45, 1:35.  Όλα αυτά
οδήγησαν  στην  ανάγκη  να  συντηρηθεί  η  αναπαραγωγική
λειτουργία της γυναίκας έτσι ώστε να χρησιµοποιηθεί, όταν
η γυναίκα θα είναι έτοιµη ανεξαρτήτως της ηλικίας της και
της γονιµότητας της .

Η  ιδέα  της  διατήρησης  της  γονιµότητας  µέσω  της  κρυο-
συντήρησης κυττάρων δεν είναι καινούρια, εφαρµόζεται εδώ
και  δεκαετίες  για  τα  σπερµατοζωάρια  αλλά  κα ι τα  έµβρυα.
Στα πλαίσια αυτά η κρυοσυντήρηση ωαρίων, ωοθηκικού ιστού
ή  εµβρύων  αποτέλεσε  από  το  1980  και  µετά  αντικείµενο
έρευνας και µελέτης ώστε σήµερα να αποτελεί πραγµατικότητα
και να είναι µέθοδος µε πολύ µεγάλα ποσοστά επιτυχίας. 

Η  διαδικασία  έχει  ως  εξής,  αρχικά  γίνεται  η  συλλογή  των
ωαρίων µετά από κατάλληλη ορµονική διέγερση των ωοθηκών. 
Έπειτα τα ωάρια καταψύχονται σε πολύ χαµηλή θερµοκρασία
αποφεύγοντας  το  σχηµατισµό  κρυστάλλων  στο  εσωτερικό
τους.

Για  να  επιτευχθεί
αυτό χρησιµοποιείται
µεγάλη  ποσότητα
ειδικού υγρού
κρυοσυντήρησης  το
οποίο προστατεύει την
πλασµατική µεµβράνη
των ωαρίων.

 Όταν  είναι  επιθυµητή  η  κύηση,  τα  ωάρια  αποψύχονται  και
γονιµοποιούνται  (µε µικρογονιµοποιήση)  από  το  σπέρµα  του
συζύγου / συντρόφου / δωρητή  σπέρµατος. 
Τα έµβρυα καλλιεργούνται στο εργαστήριο και µεταφέρονται
πίσω στο σώµα της γυναίκας. Το πιο σηµαντικό όµως είναι ότι
η  εµβρυοµεταφορά  γίνεται  2  µε  3  µέρες  αργότερα  χωρίς 
να είναι απαραίτητη η ορµονική θεραπεία.

Κατάψυξη ωαρίων (eggfreezing)

Ένα από τα πιο πολυσυζητηµένα θέµατα στην υποβοηθούµενη
αναπαραγωγή  είναι  η  κατάψυξη  των  ωαρίων  µιας  γυναίκας,
στη σωστή  ηλικία, για τη διατήρηση της γονιµότητάς της.
Η  µέθοδος  αυτή  είναι  η  πλέον  κατάλληλη  για  περιπτώσεις
γυναικών που θέλουν να διατηρήσουν την γονιµότητα τους και
να  έχουν  περισσότερες  πιθανότητες  µελλοντικά  να  βιώσουν
τον ρόλο της µητέρας. 

Παλαιότερα   οι   πιο   συχνοί   αιτιολογικοί   παράγοντες   που
οδηγούσαν σε αυτήν την επιλογή ήταν σοβαρές παθήσεις όπως
η  ενδοµητρίωση,  ο  καρκίνος  µαστού  και  οι  όγκοι  ωοθηκών
όπως και οι χειρουργικές  επεµβάσεις µε ή χωρίς χηµειοθεραπεία
- ακτινοβολία κατά τις οποίες ελαττώνεται ο όγκος των ωοθηκών
και συνεπώς των εναποµενόντων ωοθυλακίων-ωαρίων.
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οποίο προστατεύει την
πλασµατική µεµβράνη
των ωαρίων.
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Κατάψυξη ωαρίων
(eggfreezing)

η επιστηµονική
επιλογή της σύγχρονης
εργαζόµενης γυναίκας

Στις µέρες µας η µέθοδος έχει τελειοποιηθεί µε πολύ µεγάλα
ποσοστά  επιτυχίας.  Παλαιότερα  υπήρχε  η  δυσκολία  ότι  τα
ωάρια  επειδή  είναι  εξαιρετικά  ευαίσθητα  κύτταρα  δεν  είχε
αναπτυχθεί  η  κατάλληλη  τεχνική  που  να  εξασφαλίζει  ότι  τα
ωάρια  θα  καταψυχθούν  σωστά  και  θα  επιβιώσουν  κατά  την
απόψυξη. Πλέον αυτό το εµπόδιο έχει ξεπεραστεί µε τη µέθοδο
της υαλοποίησης (vitrification). Η υαλοποίηση είναι ταχύτατη
διαδικασία,  µε  µεγαλύτερη  ποσότητα  κρυοπροστατευτικού.
 Έτσι η υαλοποίηση δίνει υψηλότερα ποσοστά επιβίωσης στην
επόµενη  φάση.  Η  συντήρησή  τους  γίνεται  σε  ειδικά  δοχεία
µέσα σε υγρό άζωτο στους -196º C, διασφαλίζοντας πως τα
ωάρια θα παραµείνουν αναλλοίωτα για πολύ µεγάλο χρονικό
διάστηµα. 

Από τη διεθνή βιβλιογραφία προκύπτει ότι το ποσοστό επιβίωσης
των βλαστοκύστεων µετά από υαλοποίηση (vitrification) είναι
πολύ  υψηλό  και  κυµαίνεται  από  70%  έως  και  100%  ενώ
το ποσοστό κύησης κυµαίνεται από 41.6% έως 73,7%.

Όλα τα παραπάνω οδηγούν στις
µέρες µας όλο και περισσότερες
γυναίκες στην επιλογή της κα-
τάψυξης  ωαρίων  για  την δια-
τήρηση της γονιµότητας τους.
Μάλιστα πρόσφατα οι εταιρίες
apple και facebook συµπεριέλα-
βαν την κατάψυξη ωαρίων στις
εταιρικές κοινωνικές παροχές
τους  (socialbenefits)  για  όλα
τα γυναικεία στελέχη. 

Tο ιατρείο µας, σε συνεργασία µε το κέντρο εξωσωµατικής
γονιµοποίησης  ΙΟL MITERA εξειδικεύεται σε αυτές τις
διαδικασίες  µπορείτε  να  διαβάσετε  περισσότερα  στο
www.drchandakas.gr

Βασ. Σοφίας 121, 115 24  Αθήνα

ΤΗΛ: 210 6436258, FAX: 210 6437043

ΚΙΝ: 6974442000

e-mail: secretary@drchandakas.gr
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