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Ethique et Lois

◼ La Loi de bioéthique révisée tous les 4 à 7 ans depuis 1994 dernière en 2021

◼ Décret n°2021-1243 du 28 sept 2021

◼ Décret n°2021-1933 30 décembre 2021

◼ Guide des bonnes pratiques en AMP du octobre 2023.

◼ L'Agence de la Biomédecine : notre tutelle / nos obligations

◼ AMP VIGILANCE: Surveillance des risques et effets indésirables

◼ Bilans annuels obligatoires rendus à L'Agence de la Biomédecine 



Indications légales de la 
Préservation 

Art. R. 2141-37. – Les conditions d’âge requises par l’article L. 2141-12 pour bénéficier de l’autoconservation de ses gamètes en vue de la 

réalisation ultérieure d’une assistance médicale à la procréation sont fixées ainsi qu’il suit:

«1o Le prélèvement d’ovocytes peut être réalisé chez la femme à compter de son vingt-neuvième anniversaire et jusqu’à son trente-septième 

anniversaire;

«2o Le recueil de spermatozoïdes peut être réalisé chez l’homme à compter de son vingt-neuvième anniversaire et jusqu’à son quarante-

cinquième anniversaire. 

Art. R. 2141-38. – L’insémination artificielle, l’utilisation de gamètes ou de tissus germinaux recueillis, prélevés ou conservés à des fins 

d’assistance médicale à la procréation en application des articles L. 2141-2, L. 2141-11 et L. 2141-12, ainsi que le transfert d’embryons 

mentionné à l’article L. 2141-1, peuvent être réalisés: «1o Jusqu’à son quarante-cinquième anniversaire chez la femme, non mariée ou au 

sein du couple, qui a vocation à porter l’enfant; «2o Jusqu’à son soixantième anniversaire chez le membre du couple qui n’a pas vocation à 

porter l’enfant

• Ponction à partir de 29 ans et avant le 37eme anniversaire

• Ré-utilisation < 45eme anniversaire femme
• En couple Homme / Femme
• En couple Femme / Femme
• Femme seule



Votre mode de vie influe 

sur votre fertilité

Les 3 à 6 mois avant la 

préservation sont 
essentiels

Origine développementale des 
pathologies chroniques adultes 

DOHAD*  
David Barker, Lancet 1989

* Developmental Origins of Health And Disease



Vivez sainement

5



Stop Tabac
Consultation Tabacologie 
Centre Sainte Colette, Rdv 

doctolib
Tabac info service 3989

◼ Idem ALCOOL 

◼ Et TOUS LES TOXIQUES !!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!



Pour vous aider 
durant ce parcours

Psychologue: Me MAZZOLENI Celine

Tabacologue: Me FINE Christel 

Hypnose: Me BILLON Fabienne  

Ostéopathe : Me MERIC Stéphanie  04 91 80 70 93

Acupuncture: Me CHAUVET Marion

N’hésitez pas à demander à votre médecin ses correspondants en ville

Nous vous proposons un accompagnement

Paramédical dans le Centre

04 91 80 64 70





Les étapes clés de votre parcours

• Le bilan médical avec votre médecin référent : personnalisation

• Votre passage en Réunion de concertation
après avoir transmis tous les éléments constitutifs de votre dossier 

• Si acceptation: attribution d’un créneau de démarrage selon le planning 
(noté sur le courrier d’acceptation) (POUR LE 1ER RANG) : S1 

• Après acception: vos rendez vous  OBLIGATOIRES:

• Réunion d’information

• Consultation avec votre médecin référent pour établir le protocole
( A fixer AVANT l’hôpital de jour +++++)

• HOPITAL de jour (dans les 3 mois qui précède le S1 )



Réunion de Concertation 
Pluridisciplinaire

Obligatoire

Rapport bénéfice / risque à chaque tentative

◼ Dossier médico-administratif  complet

◼ Pour chaque essai (Discussion du protocole, de la technique, éventuels complications, difficultés, 

mauvais vécu) 

◼ Pour le 1er rang : la secrétaire vous réserve le S1 + réunion + hôpital de jour (courrier) 

◼ Pour 2 -ème/3 -ème rang : validation puis consultation avec votre médecin référent pour 

protocole + planification

◼ Réévaluation PEC medical / vs societal

Aucun début de stimulation sans l’avis favorable de la RCP  

La RCP peut récuser des demandes dans les cas où le rapport bénéfice-risque n’est pas favorable.

bonnes pratiques en AMP octobre 2023



Consultations 
avec médecin 

référent 

• Protocole de stimulation personnalisé

• 100 % sécu

• Accompagnement / information 

 programmer des cs régulières ++

• Pour les rang ≥ 1 : programmation de la date



L’hôpital de jour 

• Lundi après midi / Avec vos ordonnances de protocole++++

• Atelier avec la psychologue en petit groupe

• Explications du protocole par la sage femme + check du dossier 

(sérologies ..)

• Cs anesthésiste

• Consultation avec biologiste du service

• Explication des auto-injections avec notre infirmière 



Les protocoles de stimulation

◼ Stimulation Ovarienne = Amener à maturation plus d’ovules 

que ce que prévoit la nature

◼ Blocage = Eviter l’ovulation avant le prélèvement

◼ Monitorage = Surveiller par échographie ovarienne la 

croissance des follicules (1 foll = 1 piscine à 1 ovule) + doser 

dans le sang les hormones

◼ Déclenchement = finaliser la maturation en 36 à 38H et 

conditionne le recueil: !!! Horaire d’injection !!!!



PRE TRAITEMENT OBLIGATOIRE

◼ Toutes nos préservations sont pré traitées 

par pilule

◼ Pour que le cycle s’adapte au S1

◼ Effets secondaires = RIEN comparé aux taux hormonaux 

durant la stim



Les Traitements

1. Produits stimulants le recrutement folliculaire : Bemfola®             
Elonva® Fertistart® Fostimon® Gonal F® Ménopur®                       
Ovaleap®    Pergovéris® Puregon® Rekovelle® 

2. Produits bloquants l’ovulation : 

- Orgalutran ® / fyremadel ®

- Pilule microprogestative (Optimizette ®/sawis ®/slinda ®     
/dienogest …)  = protocole PPOS

3.     Produits déclencheurs de l’ovulation :

- Gonadotrophine chorionique 5000 ® / Ovitrelle ®

- Décapeptyl 0,& x 2 ampoules 

Les produits sont très chers, n’achetez que ce qui est nécessaire

Votre traitement de stimulation coûte entre 1500 et 4000 € !

Entre 18  

et 20 h

Heure 

PRECISE



Le monitorage

Prise de sang

Dosage des hormones

ORDONNANCE+++
Echographie

Taille / nombre de follicules 

lundi, mercredi, vendredi

Entre 12h30 et 13h30  

Entre S6 et S12

CONSIGNES TRANSMISES

SOYEZ JOIGNABLE



Votre première Tentative 

de stimulation

Télécharger l’application de prescriptions en ligne

Pour recevoir vos consignes écrites

Directement sur l’application !



Déclenchement de 

l’ovulation

Effectué quand plusieurs follicules sont matures:
3 produits disponibles: Gonadotrophine Chorionique IBSA® , Ovitrelle 250 ®, 

Décapeptyl 0.1®x2

Tous possibles en sous cutanée, donc tous possibles en auto-injection

Ovitrelle 250 ®: PAS DE RUPTURE DE CHAINE DU FROID +++

Respecter l’horaire de déclenchement 

Déterminé par l’heure de la ponction



Ponction Folliculaire au bloc 

opératoire
!!Discordance possible entre nbre de follicules et nbre d’ovocytes!!



- Dossier envoyé par mail en début de stimulation :

Documents administratifs et consentements à la ponction et à 
l’anesthésie.

- Dossier complet et signé à remettre avant le 6ème jour de stimulation

- Au secrétariat du centre Sainte-Colette ou par mail 
(centresaintecolette@hopital-saint-joseph.fr)

Pour chaque 

ponction au bloc

Pré-admission à l’hospitalisation obligatoire 

pour chaque ponction folliculaire:

OBLIGATOIRE…..Pas de ponction si dossier non renvoyé



La vitrification 

ovocytaire 

◼ Technique de congélation ultra-rapide adaptée aux ovocytes

◼ Conservation à très basse température en azote liquide (-196°C)

◼ Le laboratoire du centre Sainte Colette a été pionnier dans le 

développement de cette technique, utilisée au quotidien en AMP et en 

Préservation

◼ Survie des ovules > 85 % après décongélation



Conservation 

des ovocytes

◼ Consentement initial renouvelé chaque année par écrit

Préciser tout changement d’adresse et de numéro de téléphone

◼ Le coût de la conservation est à la charge des patientes: 

37,5€ / an et par cycle de conservation

◼ En cas d’arrêt du souhait de conservation, 3 possibilités
◼ Arrêt de conservation

◼ Don des ovocytes à un autre couple 

◼ Don des ovocytes à la recherche / formation

◼ En cas de non réponse pendant 10 ans, les ovocytes seront détruits



Résultats

La démarche de PF non médicale est celle 
d’une assurance:

- Il y a de forte chance de ne jamais en avoir besoin. 

Taux moyen de réutilisation en Europe < 9%

- Ce n’est pas une assurance tous risques

Il n’y a aucune garantie à 100%

Tout dépend de l'âge, du nombre et de la qualité 

des ovocytes conservés. 

Objectif = 15 à 20 ovocytes en 1 à 3 ponctions



Résultats



Effets secondaires et complications



2 Possibilités d’arrêt de stimulation 
en cours

Réponse insuffisante Réponse Excessive



Effets secondaires 

des traitements

◼ Secondaires à la montée de l’estradiol dans le sang 

normale pendant la FIV: 

◼ Fatigue, maux de tête 23 %, saignements, douleurs mammaires, 

bouffées de chaleur, troubles digestifs, pertes de 

mémoire……….

◼ Prise de poids :

◼ en moyenne de 580 g.

◼ Mais dans certains cas => 4 kg.

◼ Rare: Allergie aux produits utilisés 



◼ La ponction:

- risque hémorragique (risque de ré-intervention en urgence)

- risque infectieux

=> Nuit qui suit l’intervention à < 30 min de St Joseph

=> Etre accompagnée pour la sortie et la première nuit

=> N°d’urgence à Saint Joseph : 04 91 80 66 40

demander le gynécologue de garde

◼ L’anesthésie; risque faible durée 15-20 min

Information et consentement signé 
à apporter le jour de la ponction

Les risques  des 

actes chirurgicaux



Le syndrome 

d’hyperstimulation

◼ Biologique / échographique / Clinique : 0.5 à 10% des FIV

◼ Facteurs de Risques: Femme jeune, Mince, Ovaires Polykystiques

◼ Plus de 15 ovocytes à la ponction

◼ Il n’y a pas de syndrome d’hyperstimulation sans déclenchement 

de l’ovulation: 

Il vaut mieux annuler le cycle en cours que 

risquer une hyperstimulation ++++



Le syndrome 

d’hyperstimulation

Après la ponction, si plus de 15 ovules ont été prélevés:

Régime sans sel +++

Consulter si prise de poids

Consulter si le ventre gonfle

Consulter si douleurs dans les jambes

Consulter si difficultés respiratoires

Penser à se peser en fin de stimulation pour avoir un poids de référence svp



1/ joindre votre médecin référent

2/ en cas de difficultés, joindre  la sage femme
- Marseille Centre Sainte Colette : 04 91 80 69 92 laisser message ++

du Lundi au Samedi 8h30 à 16h30 et le Dimanche 8h30 à 12h

- Aix Centre

CLARA 04 42 16 34 34: Lundi au Vendredi 8h à 20h le WE: 04 42 17 07 17

3/ le soir, la nuit, le WE
à Marseille gynécologue de garde PPE 04 91 80 66 40

à Aix CLARA : médecin astreinte, Clinique de l’Etoile 04 42 17 07 17; 

Si problème en 

cours de stimulation 



Nous vous accompagnons 

psychologiquement durant 

tout votre parcours.

• Une première rencontre pour faire connaissance et pour identifier 

un espace d’échanges que vous pourrez solliciter à n’importe quel 

moment de votre parcours.

• Un soutien émotionnel face aux attentes et aux incertitudes 

inhérentes au parcours. Aide à mieux gérer les émotions. 

• Un accompagnement individuel si vous en sentez le besoin

• Des consultations prises en charge par le Centre Sainte-Colette

Me MAZZOLENI Celine : 04 91 80 64 70



preservationfertilite


	Diapositive 1
	Diapositive 2
	Diapositive 3
	Diapositive 4
	Diapositive 5
	Diapositive 6
	Diapositive 7 Pour vous aider durant ce parcours
	Diapositive 8
	Diapositive 9
	Diapositive 10
	Diapositive 11 Consultations  avec médecin référent 
	Diapositive 12 L’hôpital de jour 
	Diapositive 13
	Diapositive 14
	Diapositive 15 Les Traitements
	Diapositive 16  Le monitorage
	Diapositive 17 Votre première Tentative de stimulation
	Diapositive 18 Déclenchement de l’ovulation
	Diapositive 19
	Diapositive 20
	Diapositive 21
	Diapositive 22
	Diapositive 23 Résultats
	Diapositive 24 Résultats
	Diapositive 25 Effets secondaires et complications
	Diapositive 26 2 Possibilités d’arrêt de stimulation en cours
	Diapositive 27
	Diapositive 28
	Diapositive 29
	Diapositive 30 Le syndrome d’hyperstimulation
	Diapositive 31
	Diapositive 32 Nous vous accompagnons psychologiquement durant tout votre parcours.
	Diapositive 33

