4. Hormoonbehandeling

Bij toepassing van technieken zoals IUI, IVF en ICSI, is het meestal noodzakelijk om medicijnen te gebruiken. In de meerderheid van de gevallen worden hormonen voorgeschreven om meer eicellen te laten rijpen. De oorzaak van het uitblijven van de zwangerschap kan zowel bij de man (slecht zaad) als bij de vrouw liggen. Kortom: ook al ligt de oorzaak van de verminderde vruchtbaarheid bij de man, de vrouw is degene bij wie de behandeling plaatsvindt.
Bevorderen van eicelrijping bij vruchtbaarheidsbehandeling:

· Bij IUI (intra uteriene inseminatie) gebeurt dit om de zwangerschapskans te vergroten. 

· Bij IVF (in vitro fertilisatie) en ICSI (intra cytoplasmatische sperma injectie) wordt de cyclus meestal gestimuleerd met hormonen om meer eitjes te laten rijpen. 

Hormonen voor eicelrijping

Het stimuleren van de rijping van eicellen gebeurt door het toedienen van follikel stimulerende hormonen, gonadotrofinen genoemd. In Nederland zijn er twee gonadotrofinen beschikbaar voor het bevorderen van de rijping van de eicel:

· Lichaamseigen, humaan geneesmiddel

Menotrofine (Menopur) wordt ook wel aangeduid als "hMG". Dit betekent humaan menopauzaal gonadotrofine. Menotrofine is een lichaamseigen hormoon dat gewonnen wordt uit de urine van vrouwen in de menopauze. Na een zorgvuldig zuiveringsproces ontstaat een natuurlijk product dat een werking heeft die overeenkomt met Follikel Stimulerend Hormoon (FSH) en Luteiniserend Hormoon (LH).
· Recombinant, biotechnologisch geneesmiddel

Het tweede soort wordt aangeduid als recombinant FSH. Dit wordt geproduceerd door middel van de zogenaamde recombinant DNA techniek. De op deze manier gekweekte cellen kunnen dan menselijk FSH maken. Recombinante geneesmiddelen bevatten alleen FSH en geen LH-activiteit.
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