
Ejakulat gewinnen
(Andrologie)

Beurteilung der Spermien‐
qualität

(Andrologie)

Material für 
Kryokonser‐

vierung geeignet?

Kryokonservierung
(Reproduktions‐Endokrinologie)

Information an Zuweiser und bei 
Wunsch an Patient

(Reproduktions‐Endokrinologie)

ENDE: Material korrekt gelagert

START:
Zytotoxische Therapie wird 
im Tumorboard festgelegt

Therapievorschlag mit Patient 
besprechen – auf Auswirkungen der 
Therapie auf die Fertilität hinweisen

(Onkologie‐Sprechstunde)

Patient wünscht 
Fertilitätserhaltende 

Massnahmen?

Infektionsserologie (HIV; HEP B, 
HEP C) abnehmen

(Onkologie)

Patient bei Andrologie mit schriftl. 
Diagnose anmelden 

(Tel: 55379; andrologie.labor@usz.ch; 
KISIM)

(Andrologie)

JA

ENDE:
Keine Fertilitätserhaltung 

indiziert
NEIN

Ejakulieren möglich

JANEIN

Tumorboard‐
Anmeldung / 
Beschluss

Gemäss den Richtlinien 

der Fachgesellschaft

Fertilitätserhalt Mann

Information an Zuweiser, die Urologie 
und die Reproduktionsendokrinologie

 und bei Wunsch an Patient 
(Reproduktions‐Endokrinologie)

Gespräch des Zuweisers mit  Patient: 
Diskussion, ob MESA/TESE erfolgen 

soll
(Andrologie)

Zustimmung zu 
MESA/TESE?

ENDE: Anmeldung in UrologieENDE: Kein Material gelagert

JA
NEIN



MESA/TESE durchführen
(Urologie)

Beurteilung der Spermien‐
qualität

(Andrologie)

START:
Zytotoxische Therapie wird 
im Tumorboard festgelegt

Therapievorschlag mit Patient 
besprechen – auf Auswirkungen der 
Therapie auf die Fertilität hinweisen

(Onkologie‐Sprechstunde)

Patient wünscht 
Fertilitätserhaltende 

Massnahmen?

Infektionsserologie (HIV; HEP B, 
HEP C) abnehmen

(Onkologie)

Patient bei Reproduktions‐
Endokrinologie zwecks Aufklärung 
Kryokonservierung anmelden 

(Tel: 55007 / 55008; endo@usz.ch, 
KISIM)

(Urologie)

JA

ENDE:
Keine Fertilitätserhaltung 

indiziert
NEIN

Keine Ejakulation möglich:
MESA/TESE

Tumorboard‐
Anmeldung / 
Beschluss

CAVE: Therapie‐Schema und 

geplanten Zeitraum der Therapie 

angeben!

Fertilitätserhalt Mann

Patient bei Urologie anmelden
(Onkologie)

Material für 
Kryokonser‐

vierung geeignet?

Kryokonservierung
(Reproduktions‐Endokrinologie)

Information an Zuweiser, die Urologie 
und die Reproduktionsendokrinologie
 und bei Wunsch an Patient

(Reproduktions‐Endokrinologie)

ENDE: Material korrekt gelagert

JA

NEIN

Gemäss den Richtlinien 

der Fachgesellschaft

ENDE: Kein Material gelagert



Fertilitätserhaltende 
Massnahme durchführen

(Reproduktions‐Endokrinologie)

ENDE: Material korrekt gelagert

START:
Zytotoxische Therapie wird 
im Tumorboard festgelegt

Therapievorschlag mit Patientin 
besprechen – auf Auswirkungen der 
Therapie auf die Fertilität hinweisen

(Onkologie‐Sprechstunde)

Patientin wünscht 
Fertilitätserhaltende 

Massnahmen?

Infektionsserologie (HIV; HEP B, 
HEP C) abnehmen

(Onkologie)

Patientin zur Reproduktions‐
Endokrinologie zwecks Aufklärung 

über Optionen zuweisen 
(Tel: 55007 / 55008; endo@usz.ch)

(Onkologie)

Aufklärungsgespräch mit Patientin 
führen, Methode festlegen 

(Reproduktions‐Endokrinologie)

JA

ENDE:
Keine Fertilitätserhaltung 

indiziert
NEIN

Tumorboard‐
Anmeldung / 
Beschluss

Gemäss den Richtlinien 

der Fachgesellschaft

CAVE: Therapie‐Schema und geplanten 

Zeitraum der Therapie angeben!

Abstimmung betreffend Zeitachse 
und Methode mit Onkologie

(Reproduktions‐Endokrinologie)

JA

Massnahme 
möglich?

Fertilitätserhalt Frau

ENDE: Kein Material gelagertNEIN


