
Mænd med meget lav sædkvalitet behøver 

ikke nødvendigvis opgive drømmen om 

at blive biologiske fædre. På Fertili-

tetsklinikken på Odense Universitetshospital er 

micro-TESE indgreb på mænd med lav sædkvalitet 

blevet et rutineindgreb, som foretages flere gange 

om måneden med gode resultater til følge. Ved ind-

grebet finder man sædceller hos mere end halvdelen 

af micro-TESE mændene. Heraf lykkedes det for lidt 

under halvdelen at blive biologiske fædre efter endt 

behandling. 

Hvad er et micro-TESE indgreb?
Et micro-TESE indgreb henvender sig til mænd, som 

har meget få sædceller. Det kan blandt andre være 

mænd, som er diagnosticeret med Klinefelter ś syn-

drom. En ud af 660 drenge fødes med denne lidelse, 

som blandt andet betyder, at man har et ekstra 

X-kromosom. Fælles for gruppen af mænd med Kli-

nefelter ś syndrom kan være lavt testosteronniveau 

og infertilitet på grund af manglende sædceller. Tid-

ligere blev denne gruppe derfor henvist direkte til 

fertilitetsbehandling med en sæddonor. Men sådan 
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behøver det ikke at være længere. Ved at udføre et 

micro-TESE indgreb, er det muligt at bruge mandens 

egne sædceller ved fertilitetsbehandling. 

”Ved et micro-TESE indgreb åbner man testiklen, 

så man kan gå mere systematisk til værks. Det hand-

ler om at finde nogle sædceller, som så bliver taget 

ud ved hjælp af en mikropincet. Det er et indgreb, 

som tager et par timer, hvor det springende punkt 

selvfølgelig er at finde nogle sædceller. Når vi har 

fundet dem, lykkedes det for lidt under halvdelen at 

opnå en graviditet,” siger overlæge og professor fra 

Fertilitetsklinikken i Odense, Jens Fedder.

Han forklarer, at de mænd der bliver henvist til 

klinikken, oftest er meget påvirkede af situationen. 

De er bevidste om, at micro-TESE indgrebet er deres 

sidste mulighed, hvis de skal have deres eget biologi-

ske barn. De er derfor meget nervøse, når de møder 

på klinikken. Selvom indgrebet kan lyde voldsomt, 

forsikrer Jens Fedder dog om, at det er et rutinemæs-

sigt indgreb. Manden er i narkose under indgrebet, 

og det adskiller sig i virkeligheden ikke væsentligt 

fra en nålebiopsi. 

Det er 4-5 år siden, at personalet på OUH begynd-

te at udføre denne type behandling, og det er en 

behandlingsform, som vinder mere og mere frem på 

Fertilitetsklinikken i Odense. Ifølge Jens Fedder er 

stigningen i antallet af micro-TESE indgreb dog ikke 

et udtryk for, at sædkvaliteten er blevet tilsvaren-

de dårlig hos danske mænd i den samme periode. 

Derimod handler det om, at behandlingsmulighe-

derne hele tiden bliver bedre, ligesom de danske 

fertilitetsklinikker har et godt netværk, hvor man 

formår at henvise patienterne til de rette eksperter 

på området. 

På Fertilitetsklinikken i Odense er kun 20% 

af patienterne fra region Syddanmark. De øvrige 

patienter kommer fra andre dele af landet. Som 

patient skal man beregne noget ventetid. Med for-

undersøgelser og forberedende behandling, kan det 

tage et år, fra man træder ind i klinikken første gang, 

til indgrebet bliver foretaget. Til gengæld er selve 

indgrebet ikke forbundet med nogen særlig risiko, 

og mændene har det fint ovenpå indgrebet. 

Lykkedes det ikke at opnå en graviditet efter det 

første indgreb, er der mulighed for at gentage ope-

rationen, dog kun hvis der er fundet sædceller ved 

det første indgreb. Der er ingen aldersgrænse for de 

mænd, der skal have lavet et micro-TESE indgreb, og 

resultaterne er gode. Lige under halvdelen får deres 

eget biologiske barn, slår Jens Fedder fast. ●

Andrologi er læren om sygdomme i de mandlige kønsorganer, 
hvor man blandt andet undersøger nedsat sædkvalitet. 
Det er derfor en funktion, som kan ligestilles med gynækologi hos kvinder.
Ved ufrivillig barnløshed findes 1/3 af årsagen hos manden.  


