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Séminaire « Préservation de la fertilité chez les patients atteints d'un cancer : quelles priorités pour la recherche ? »



L’'observatoire et centre de préservation de la fertilité: plateforme
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Les finalités de I’Observatoire

- Variations longitudinales AMH et CFA / chimiothérapie
- Evaluer la gonadotoxicité des différents protocoles

- Elaborer des recommandations « evidence-based »/

techniques de Préservation

Fonction menstruelle/ chimiothérapie

Fertilité spontanée

Suivi de préservation/ innocuité-efficacité

Hypothalamus,

uptured follicle

Degenerating  Corpus luteum
corpus luteum

AMH
- Taux de ré-utilisation et chances de Grossesse
- Gynécologie — confort sexuel
y g AMH +12
+3 AMH +
AFC
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Activité de recherche

OBSERVATOIRE REGIONAL DE LA FERTLITE DANS le CANCER: C Decanteret P Pigny CHU LILLE.
CHANCE: CHU Lille/ ULB- ERASME Bruxelles, Belgique (promoteur) | Demeestere et C Decanter

KSF1: C Decanter et A Mailliez. Cl6turé.

ONCO-FERTILITE/ Observatoire + préservation de la fertilité: KSF2: CHU/COL (uite KSFL) A Mailliez et C Decanter

CHACRY: PHRC NATIONAL INCA CHU/COL. 12 centres. C Decanter et A Mailliez
1 7 p rotoco l es d ont 15 a Cﬁfs ( l P Ou co- I P) . - 2 études translationnelles/ CHACRY

- DRI CH U/ COL - TRANSCHACRY:. CHU Lille- CHU Montpellier (unité INSERM). C Decanter, A Mailliez, S Hamamah

. - FAMEHOPE: CHU Lille/ ERASME Bruxelles. | demeestere, A Mailliez et C decanter
- ULB, laboratory of Human Reproduction, Bruxelles

- Unité INSERM Montpellier
- Univ. Lille, CNRS, UMR 9193 - SCALab —

METABOV:. P Pigny, C Decanter

PERIDATOR : CHU limoges. PHRC jeune chercheur.

DATOR : CHU limoges. PHRC jeune chercheur.

Sciences Cognitives et Sciences Affectives ENVIE: CHU de Lille: HéloiseTurck, C Martin et C Decanter
OFBOT: CHU Lille Soutenu financierement par I’ABM. C Decanter et C Rubod
FERTILYMPH : CHU Lille.V Simon, C decanter. Acceptation CPP 12/2022
FERTIDNA : CHU Montpellier-Lille. Accepté 12/2022.
ONCO-AMH 1 Alliance Cancer. Pascal Pigny, Christine Decanter et Audrey Mailliez.
ONCO-AMH 2 : Alliance cancer. Pascal Pigny, Christine Decanter et Audrey Mailliez.

FAMHOPE 2 : CHU Lille/ ERASME-ULB Bruxelles.
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AMH, chimiothérapie et perte folliculaire
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- AMH:

- indicateur en temps réel de la déplétion et récupération folliculaires
- reflet du degré de gonadotoxicité des protocoles

- aide au choix de la technique de préservation

- quelque soit I'age, si protocole avec agent alkylant, altyération significative du stock folliculaire

|:> INDICATION de PF
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AMH, chimiothérapie et perte folliculaire
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AMH / lymphome

- indicateur en temps réel de la déplétion et récupération folliculaires
- reflet du degré de gonadotoxicité des protocoles

- aide au choix de la technique de préservation

- quelgue soit I'age, si protocole avec agent alkylant, altération significative du stock folliculaire

=) INDICATION de PF

- tendance a influence des critéres d’agressivité du lymphome sur le recueil ovocytaire en préservation (in preparation)

AMH / Sein

- protocole FEC/Taxol + toxique / 6 FEC

- indicateur de variations interindividuelles de sensibilité a la chimio au rang gonadique
- indicateur non invasif de chimio-sensibilité ?

- intérét de I'étude durée de I'ACI // cinétique de 'AMH

- pas d’influence du grade et des facteurs d’agressivité tumorale / récupération folliculaire et la qualité ovocytaire (Mailliez A, 1C, 2021)
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Préservation de la fertilité : cohorte ovocytaire et cancer du sein (trans Chacry)

( nouveaux biomarueurs : Mir, Cf DNA)

Corrélation ADN libre, AMH, nombre d’ovocytes congelés
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Préservation de la fertilité : tissu ovarien et cancer du sein néoad;j

Results (1) : Impact of large biopsies on AMH dynamics

AMH over time Menstrual cyles recovery
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Decanter C et al., ISFP, 2022
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Actualités et Perspectives de I’Observatoire

- Suivi tres long terme/ étude de la fonction menstruelle, fertilité et nouveau bilan de réserve :
- SEIN (KSF2)

- LYMPHOME (Fertilymph)
- Etude de nouveaux marqueurs non invasifs de la folliculogénése et de la qualité ovocytaire et
chimiosensibilité
- e-CRF commun

- Fairisation des données, RGPD

- Intégration ONCOLILLE. Canther unité CNRS-INSERM
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