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fDITO

La fZcondation in vitro ou FIVest une technique
de procrZation mZdicalement assistZe.

Elle consiste " faire se rencontrer des spermatozosdes et un ovule,
en dehors du corps de la femme pour provoquer une fZcondation.
Cette technique de procrZation, se dZroule dans un premier temps
en laboratoire, puis IOembryon ainsi obtenu est rZimplantZdans le
corps de la femme.

AujourdOhui, 40 ans apres la naissance de Louise Brown, le prenier
bZbZ Zprouvette, la fZcondationin vitro est une technique ma’trisZe,
qui a permis la naissance de plus de 8 millions de bZbZs.

En Eurgpe, le pourcentage de grossesses obtenues par FIV s@e
stabilisZ " 36 %, selon les chiffres prZsentZs au 34¢ Congres annuel
de IOEuropean Society of Human Reproduction and Embryology

Pourtant, de nombreuses questions demeurent. Quand et comment
dZbute le parcours de FIV, qui sont les professionnels impliquZs,
quelles sont les rZpercussions sur le couple, que ressentent les
hommes?

Autant dOinterrogations, auxquelles nos experts
et des parents, qui ont vZcu cette aventure,
vous rZpondent.

Bonne lecture " toutesE et ~ tous!

LOZquipe du magazine POSITIVES.

1. Review of the 34" european society of human reproduction
and embryology congress 2018. EMS Repro Health.208E:4(1):12-28
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Le parcours de FIV sOannonce souvent bien difficileangoissant et tres mZdicalisZ pour les couples,
qui ont parfois I0impression dOstre oubliZs en tantque sujets. La FIV, qui sQintroduit dans leur vie,
devient un ZIZment de leur histoire de couple mais aussi de leur propre histoire, avec un vZcu et
une rZsonnance bien diffZrents pour IOun et Iautre

LOentretien psychologique nOest pas obligatoire, mis le couple, la femme ou IOhomme, peuvent
Zprouver le besoin de rencontrer un professionnel a vant la 1 tentative de FIV ou le plus
souvent, apres plusieurs Zchecs. Rencontre avec Isabelle Maerten, psychologue clinicienne, qui
accompagne au quotidien, des couples en parcours de FIV.

Isabelle
Maerten

POSITIVES COMMENT
DfCRIRIEZIVOUS LOf TAT

Bio express

PSYCHOLOGIE

prendre soin dOeux et de les
Zcouter dans leur singularitZ, pour

DOESPRIT DES COUPLES QUE qudils puissent libZrer leurs mots

VOUS RENCONTREZ, AVANT
LA IRETENTATIVE DE FIV?

I. M. : LOannonce de IDinfertilitZ est
vZcue par le couple comme une
importante atteinte narcissique.

E la dZtresse sOajoutent des
sentiments dOinjustice, de colre,
de dZsespoir, dDanxiZtZ ou de
culpabilitZ. Mais ces couples sont
dZterminZs, esperent et surtout
veulent avoir confiance en IOavenir.
Les femmes sont tres souvent
pressZes de commencer les
traitements mais elles redoutent
aussi IOZchec, craignant de ne pas
rZussir ~ donner un enfant " leur
conjoint ou de ne pas rZussir
devenir maman 1.

Lorsque je re=ois un couple, ma
premisre prZoccupation cOest de

et leurs maux, au moment o la
FIV sOimpose dans leur vie.

POSITIVES DE QUELLE
MANIERE AIDEZIVOUS LES
FEMMES POUR QUOELLES
AFFRONTENT CES PEURS
QUE VOUS DfCRIVEZ?

I. M. : Souvent les femmes se
dZvalorisent en associant des
Zvenements quOelles ont vZcus avec
leurs parents, leurs copains
d®Zcole, au cours de leurs Ztudes,
dans leur travail ou dans leurs
relations. JOessaye de voir ce quOil
en est du c™tZ de la confiance en soi
car cOest un aspect qui me semble
essentiel dans notre propre
construction. Pour reprendre les
mots de Jacques SalomZ :

Dipl™mZe en psychopathologie clinique, Isabelle Magten a une
consultation spZcialisZe en infertilitZ depuis 24 a ns en mZdecine
et biologie de la reproduction au CECOS de Picardiedu CHU Amiens
Picardie. Elle est aussi dipl™mZe en psychopathologe du bZbZ et
interactions merefenfant, formZe "~ IOUFR SantZ B MZdecine B Biologie
Humaine LZonard de Vinci de Bobigny avec les professeurs
P. Mazet et S. Lebovici.

OLa confiance en soi sQinscrit tres t™t
chez un enfant et se structure ensuite
par la qualitZ des relations, par des
messages positifs, valorisants, resus
des personnes significatives de son
existence. La confiance et, au-del”,
|Gestime de soi sont liZes " la
confirmation que nous avons ZtZ
accept’s tels que nous sommes, que
nous sommes reconnus, aimables,
cOest-"-dire susceptibles dDstre
aimZsG.

POSITIVES COMMENT
TRAVAILLEZ!VOUS SUR
CETTE CONFIANCE EN SOI?

I. M. : De manisre gZnZrale, jOaide
les patients ~ chercher et trouver
des points positifs sur eux. Puis
ensemble, nous travaillons sur

leurs complexes et nous valorisons
leurs compZtences ou des actions
quOils ont menZes. En plus, jOincite



IJOESSAYE!DE!RENDRE!
LAIPAROLE!POSITIVE!
POUR!INE!PAS!LAISSER!
SOINSTALLER!LOANGOISSE.!"

mes patients ~ prendre soin

de leur corps et de leur esprit

" travers des activitZs : dessin,
Zcriture, sport, massagesE

COest important dOimpulser cela
avec le patient, de |Gaccompagner
pour quOil se sente soutenu.

Ce qui me fait plaisir, cOest que
mes patients sortent de ma
consultation plus IZgers que quand
ils sont arrivZs, avec le sourire,

en positivant et en se positionnant
dans leur parcours de FIV comme
acteurs, dZsirants, capables de
sOimaginer et de devenir parents.
JOessaye de rendre la parole positive
pour ne pas laisser sOinstaller
|Gangoisse. Cela passe par exemple
par la recherche de mots valorisants
autour des initiales FIV. Par exemple,
F comme formuler, favoriser,
faciliter, famille, fZliciter, force ;

| comme intZrieur, importance,
illuminer, imaginer; V. comme
valoriser, vouloir, vitalitZ, vivre,
vieE

POSITIVES LORSQUE DES
COUPLES CONSULTENT
APRéS PLUSIEURS fCHECS
DE FIV, DANS QUEL fTAT
fMOTIONNEL SONT!ILS?

I. M. : Ce sont souvent les femmes
qui viennent, ~ ce moment-I".

Elles vont mal, veulent parler
d®elles, de leur corps, libZrer la

parole, dZverser leurs souffrances.
Cette expZrience ZprouvZe est
comparable " celle dOun deuil.
Toutes ces Zmotions, aussi
diverses soient-elles, ressenties
lors du processus de FIV, font
ressurgir dDanciennes souffrances
jamais cicatrisZes. Ces entretiens
sont IQoccasion de parler de soi.
Ces mauvais souvenirs, qui
rejaillissent avec ces FIV ZchouZes,
rZussissent ~ stre exprimZs. Ces
femmes et ces hommes sOZtonnent
de rZussir ~ parler dDeux et me
livrer une part de leur histoire.
Patrick Roegiers explique que
chaque Ztape du processus de FIV
correspond "~ une Zmotion de

nature ou dOintensitZ particuliere :
OLes tentatives de FIV ressemblent "
des montagnes russes Zmotionnelles
[E] les patients traversent pendant
une succession de courtes pZriodes,
une alternance de sentiments les
plus diversQ.

POSITIVES COMMENT
APPRfHENDEZIVOUS

LES PATIENTS POUR QUI

LA FIV A FAIT fMERGER OU
RffMERGER DES CHOSES?

I. M. : Cela dZpend du vZcu de
chacun. Par exemple, jOai le cas
d®une patiente dont le grand-pere
dZcZdZ aurait tant voulu voir

sa petite-fille devenir maman.

PSYCHOLOGIE

Cela peut aussi «tre des mots
dZvalorisants utilisZs par un

parent dans IOenfance et qui font
Zcho ~ ceux entendus lors du
parcours de FIV. Je les aide

"~ reprendre leur histoire, en
extrayant la douleur, afin de

faciliter la parole. Colette Chiland
disait OLe clinicien doit interfZrer

le moins possible avec un discours
tel quOil sDorganise spontanZment,
il ne doit pas entraver la parole, mais
la faciliter O.

Finalement, je pense quOil faut
toujours encourager nos patients,
les valoriser. Mais il ne faut pas
oublier de valoriser aussi la parole
des mZdecins et de toute IOZquipe
pluridisciplinaire qui prennent soin
dOeux au mieux. Pour aller vers une
rZussite de ces tentatives de FIV, il
est important dOavoir confiance en
cette Zquipe et dOavoir bien compris
le r'Mle de chacur?.

1. MA. Allard et al. VZcu des diffZrentes
Ztapes dOun processus de fZcondation
in vitro (FIV).GynZcologie obstZtrique &
fertilitZ 2007:35;1009-1014.

2. Psychologies. J SalomZ. La conbance
en soi, *a se crZe! Mis " jour le
30 aozt 2012. Disponible sur :
https://www.psychologies.com/
Moi/Se-connaitre/Estime-de-soi/
Articles-et-Dossiers/La-conpance-
en-soi-ca-se-cree [ConsultZ le
23/04/2019].

3. Colette Chiland. LOentretien clinique.
PUF. 2013.
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Le Dr Marina Colombani-Barlesi est mZdecin de la re production,
gynZcologue et obstZtricienne. Elle pratique la MZd ecine de la
Reproduction et la prise en charge de [QinfertilitZ au sein de IQInstitut

LA FfCONDATION
N VITRO:

PARCOURS
DU COMBATTANT ?

On peut parler de difficultZs ~ concevoir, des quOun couple en
%oge de procrZer essaie dOavoir un enfant sans suces pendant
12" 24 mois.

DiffZrentes techniques dOAssistance MZdicale " la RocrZation
(AMP), plus ou moins invasives, peuvent alors stre proposZes pour
augmenter leurs chances de concevoir, en fonction d e leur bilan de
fertilitZ, comme IQinsZmination artificielle et la fZcondation in vitro
(FIV) avec ou sans ICSI (FIV avec injection directelu spermatozosde
dans IOovocyte). La FIV consiste ~ provoguer la reontre dOun ovule
et dOun spermatozoede en laboratoire, pour obtenirun embryon,
qui sera ensuite implantZ dans IOutZrus de la femme ™.

DZcouverte des Ztapes du parcours de FIVE

Bouchard.

Dr Marina
Colombani-
Barlesi

COMMENT DfBUTE LE PARCOURS DE FIV?

Avant toute AMP, un bilan diagnostic de la fertilitZ
du couple doit stre rZalisZ. Il comprend divers
examens : un bilan gynZcologique avec un examen
clinique et un interrogatoire complet ~ la recherch e
de pathologies Zventuellement associZes " la
fertilitZ, un bilan de la rZserve ovarienne et parf ois
un bilan du systeme immunitaire en fonction des
donnZes recueillies ~ 10interrogatoire. E 1Qissue

de ce bilan, les couples sont informZs des rZsultats
des examens, du diagnostic posZ concernant leur
fertilitZ et si celle-ci est altZrZe, alors une str atZgie
thZrapeutique est proposZe?2.

Des que le mZdecin a posZ |Qindication de fZcondath
in vitro, le parcours commence. Il dZbute par une
partie administrative et rZglementaire, pour laquel le
chaque centre a ses habitudes.

de MZdecine de la Reproduction de Marseille, centre 1305 clinique

Le Dr Colombani-Barlesi explique : C Nous devons
vZrifier que la prise en charge du couple rZpondhi

au cadre IZgal de notre pays, cOest-"-dire que @iple

est composZ dOun homme et dOune femme, en %oge de
procrZer, ayant consenti ~ I0aide mZdicale " la priation
dans sa globalitZ, apres avoir rZflZchi au moins unois.
Pour les femmes, la limite dO%oge est fixZe ~ 45mats

les regles de bonnes pratiques. Au-del” de 43 anénOy a
plus de remboursement par IOAssurance Maladie. Pour
les hommes, cOest 59 ans2.4.5,

Un dossier administratif comprenant une preuve

de vie commune (un acte de mariage, une photocopie
du livret de famille, certificat de vie commune,
dZclaration sur I®honneurE) ainsi quOune copie
permettant de vZrifier les identitZs du couple avec

un document signZ attestant de |Oacceptation des
techniques dOAMP est constituZ Une fois le dossier
acceptZ sur le plan administratif, la prise en char ge
clinique dZbute.



1RE fTAPE : LA STIMULATION POUR UNE FIV

La premisre Ztape consiste " stimuler [Qovulation

par un traitement hormonal. Le but est dDaugmenter
le nombre dOovocytes recrutZs et matures et donc
susceptibles dOstre fZcondZ$7. Ce traitement
impose une quinzaine de jours dOinjections
sous-cutanZes, 3 ou 4 prises de sang pour dosage
hormonal et des Zchographies de monitoring pour
surveiller la croissance folliculaire* 7.

Le Dr Colombani-Barlesi prZcise : C E ce stade,

on ne peut pas dire au couple quand le parcours se
terminera puisque le rZsultat de la stimulation vég
beaucoup dOun couple ~ IQautre. Le nombre de ctarsr™
varie dOune rZponse " IQautre et il est importaBetle
disponible durant le traitement E.

DANSICERTAINSICENTRES,ILIEXISTE!
DES!IPROTOCOLES!DE/IPROGRAMMATION!
PERMETTANTIDE!CHOISIRIEILOAVANCE!
LE!JOURIDUIPRfLEVEMENT.!ICELAIPERMET!
DOfVITERIDOAVOIRIEILEIRfALISER'DURANT!
LE!'WEEK#END!!

2E fTAPE : DU DfCLENCHEMENT
DE LOOVULATION E LA PONCTION

La confrontation des donnZes de |Oexamen
Zchographique avec les taux dOistrogenes suivis
par des prises de sang rZgulisres, permet aux
mZdecins de dZcider de la date de dZclenchement
de 1Govulatiorf.

Le plus souvent, le dZclenchement est provoquZ par
injection dOhCG**, puis la ponction est programmZe

10

34" 36 heures apres, " la clinique 26. La majoritZ
des centres pratiquent la ponction sous anesthZsie
gZnZrale, parfois locale, au cours dOune hospitaliation
dite de jour (cOest-"-dire en arrivant le matin et en
sortant |Oapres-midi) 7.

Le plus souvent, la ponction est rZalisZe par voie
vaginale " |0aide dOune sonde dOZchographie munie
d®un guide qui permet le passage dOune aiguille

de prZlevement 6.

Ponction folliculaire sous Zchographie vaginale 10

* Les follicules, qui contiennent les ovocytes, sont des
structures prZsentes dans |Qovaire. lls Zvoluent awcours
du cycle menstruel et au 14¢ jour en moyenne, un follicule
se rompt et libere IOovocyte mZri devenu ovules.

** hCG : hormone chorionique gonadotrope.

Il sOagit dOun mZdicament qui reproduit " 10identig
IOhormone sZcrZtZe naturellement par |Oembryon,
des le dZbut de la grossesse °.

3E fTAPE : LAPRfPARATION DES GAMETES
EN LABORATOIRE®

Les gametes comprennent les cellules
reproductrices m%oles (spermatozoedes)
et femelles (ovocytes).

- La prZparation des ovocytes :
apres la ponction, les liquides folliculaires
contenant les ovocytes sont transmis au
laboratoire. Leur nombre et leur aspect sont
ZvaluZs par un mZdecin biologiste, avant leur
mise en fZcondation 10,

- La prZparation des spermatozoedes :
le sperme est recueilli et prZparZ le jour
de la ponction ovarienne, dans le laboratoire
du centre de FIV6.10,

4F fTAPE : LA FfCONDATIOIN VITRO
E ce stade, deux options sont envisageables :

- La FIV classique :
les spermatozosdes sont dZposZs au contact
des ovocytes dans une bo"te de culture placZe
" 37 iC. Les ovocytes fZcondZs deviennent des
zygotes (iufs fZcondZs) puis des embryons .

- LaFIV-ICSI:
un spermatozoede est introduit dans le clur
de 1Govocyte par un biologiste, sous contr™le
d®un microscopé-”.

11
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Mise en fZcondation lors dOune FIV classiqué

FZcondation avec micro-injection (ICSI)0
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5E fTAPE : LE TRANSFERT
DE LOEMBRYON

Deux ou trois jours apres la ponction, le couple se
rend " la clinique pour le transfert de |Oembryon 7.
Le Dr Colombani-Barlesi prZcise : C Le mZdecin
rZfZrent, au dZbut du traitement, informe le coupkur
le stade de IOembryon qui sera implantZ. Maisdi&as
de la rZponse ovarienne peuvent le faire changead®
en cours de traitement en fonction de la rZponse
embryonnaire obtenue B.

Apres le transfert, un traitement hormonal ~ base

de progestZrone est mis en place. Il est nZcessaire
pour soutenir la phase dite lutZale et ainsi favori ser
IGimplantation de IOembryon dans 10utZrus de la
femme. Ce traitement est prescrit au moins
jusquOau test de grossesse, effectuZ 14 jours apres
le transfert de IOembryons.

Le Dr Colombani-Barlesi conclut : C Lorsque nous
procZdons au dZclenchement de IOovulation pour une
ponction, nous demandons au couple de prendre
rendez-vous avec son mZdecin rZfZrent, 5" 7 seman

LAIPLACE!DE!LOHOMME!ET!LEIRESSENTI!
DE!CHAQUE!MEMBRE!DU!COUPLE
DOIVENT!aeTRE!PRISIENICOMPTE!PAR!
LES!ACTEURS!DE!LOAIDE!MfDICALE!
E!ILAIREPRODUCTION.

apres le dZclenchement, ce qui nous permet, dans
tous les cas, de revoir le couple pour rediscuteeda
tentative. Si elle a fonctionnZ, on peut dZmarres $uivi
de grossesse, sinon, on discute du traitement et de
que nous devons faire apres E

ET APRéS?

En cas dOZchec de la tentative, le couple peut
dZcider dOune nouvelle tentative. Cependant, il est
important de noter que les actes dOAMP sont pris

en charge "~ 100% par IOAssurance Maladie jusquOau
43e anniversaire de la mere uniquement, pour au
maximum 4 fZcondations 4.

QUEL IMPACT POUR LE COUPLE?

Le Dr Colombani-Barlesi explique : C lly a des
difficultZs Zmotionnelles. Le seul fait de consutten
mZdecin pour avoir un enfant fragilise le couple
que, dans la majoritZ des cas, ce sont des persosne
qui ont essayZ pendant quelques mois, voire quelgue
annZes, de concevoir un enfant, sans y parvenircBiest
~ ce moment quOils viennent nous véir

Au cours de ces traitements, on note une inZgalitZ
homme/femme liZe " la biologie et au fonctionnement
du corps humain : la patiente subit les injectionfes
Zchographies, la ponction, le transfert d®embryonE

Et souvent, les couples pensent que finalement, d&ime
nOa rien " faire et donc que cOest plus simple paur

Or, ils ont aussi un spermogramme " rZaliser, ce gnOest
pas forcZment Zvident pour eux. Il ne faut pas oigiol

que nous les femmes, nous consultons un gynZcologue
rZgulisrement, depuis nos 15-16 ans, et que nous
sommes habituZes " parler de nos regles, nos ovaise
notre fertilitZ, ce que les hommes nOont pas vraime

IO habitude de faire. La place de IOhomme et leaetss

de chaque membre du couple doivent stre pris en cqte
par les acteurs de I0aide mZdicale " la reproductio
Souvent, le couple est pressZ de commencer ou
d®encha’ner les tentatives. Le praticien doit eszage
laisser le temps nZcessaire ~ chacun pour apprZheed
et accepter les Ztapes dOun parcours parfois Zpamie.

La fZcondationin vitro nZcessite un investissement
important, en termes de temps mais aussi de
disponibilitZ psychologique, du fait du caractere
invasif et intrusif des examens et des interventions
mZdicales et biologiques 6.

Le Dr Colombani-Barlesi conclut : C Le couple doit
«tre conscient quOil peut y avoir des Zchecs, dootis
ne pouvons pas toujours expliquer les raisons. Pai$
une nouvelle tentative est proposZe sans forcZment
avoir dOexplications concernant IO Zchec de latigata
prZcZdente. Il faudra plusieurs embryons pour en
avoir au moins un qui sOimplantera et se dZvelogper
correctement. Les patientes sont souvent tres
prZoccupZes par leur %oge et le temps qui passe;

et elles ont raison car cOest IOun des facteurslprainant
dans les chances de grossesse.

13
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Le stress augmente donc dDautant plus dans ce cas.
Nous devons parfois, en tant que praticien, oriemties
couples vers dDautres solutions pour devenir paent
(IGadoption, le recours ~ un donneur) et il faudoajours
rester disponible et positif dans toute situation.E

Un soutien mutuel tout au long du parcours est
donc important pour prZserver I0Zquilibre du
couple et Zviter ~ chacun de se laisser submerger

par ses Zmotions. Le recours ~ une consultation
avec une psychologue est possible ~ tout moment
du parcours en AMP.

1. INSERM. Assistance mZdicale * la procrZation (AVIP) :
des techniques pour aider les couples infertiles. 2 018.
https://www.inserm.fr/information-en-sante/dossiers -
information/assistance-medicale-procreation-amp
[ConsultZ le 11/04/2019].

2. Journal ofbciel de la rZpublique franeaise. ArrstZ du
30 juin 2017 modibant IQarretZ du 11 avril 2008 mdibZ
relatif aux regles de bonnes pratiques cliniques et
biologiques ddassistance mZdicale ~ la procrZation 2017.

3. Code de la santZ publique. Article L2141-10. 23nars 2019.

Service Public. ProcrZation mZdicalement assistZe

(PMA). 29 mars 2019. https://www.service-public.fr/

particuliers/vosdroits/F31462 [ConsultZ le 11/04/20 19]

Agence de la biomZdecine. LO%oge de procrZer. 201

. CNGOF. Item 30 : Assistance MZdicale " la ProcZation

(AMP). 2010-2011.

7. CNGOF. LOinfertilitZ : les solutions. http://wwv.cngof.fr/
infertilite/323-les-solutions [ConsultZ le 11/04/20 19]

8. CNGOF. Le cycle menstruel. http://www.cngof.fr/cycle-
menstruel/298-cycle-ovarien [ConsultZ le 24/05/2019]

9. Larousse. bHCG. https://lwww.larousse.fr/diction naires/
francais/bHCG/10910467 [ConsultZ le 18/04/2019]

10. Agence de biomZdecine. Le guide de IQassistaac

mZdicale " la procrZation.
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PAROLE

DE SPfCIALISTE :
COMMENT

SONT CHOISIS
LES EMBRYONS
E TRANSFfRER?

Une Ztape clZ dans la rZussite dOune FIV,
qui rZpond " des criteres bien Ztablis.

rriou, mZdecin biologiste
~\Blnstitut de MZdecine de la Reproduction

de Marseille, nous appprte son chai:asge
sur la question du choix des embryons.

Le Dr Philippe Te

Entretien avec
le Dr Philippe Terriou ,
mZdecin biologiste

POSITIVESUNE FOIS LA FfCONDATION VITRO
RfALISfE, QUELLES ANALYSES SONT
RfALISfES SUR LES OVOCYTES FfCONDfS

Dr P. Terriou : Les ovocytes fZcondZs, que 1Gon
appelle zygotes, sont analysZs 16 " 20 heures apres
leur mise en fZcondation. On vZrifie quOils possedat
bien deux noyaux, celui de IOovocyte et celui du
spermatozoede, qui contiennent respectivement

le matZriel gZnZtique de la femme et celui de
|&homme. En outre, certains centres sont ZquipZs
d®un time-lapse, un outil qui permet de les filmer

et de suivre leur dZveloppement en continu 1.2,

POSITIVESQUELS SONT LES CRITERES
POUR CHOISIR LOEMBRYON E IMPLANTER ?

Dr P. Terriou :Le zygote, qui se dZveloppe, se divise
en 2 cellules, puis 4, puis 8, et ainsi de suite :
on parle alors d®embryors.

Depuis les annZes 80, les critsres de transferts
des embryons sont bien Ztablis. On les transfere
soit 2" 3 jours apres la ponction (J2 ou J3), soit
plus tard au stade appelZ blastocyste (J5 ou J6).

E J2, on prZfere implanter un embryon de

4 cellules, ~ J3 de 8 cellules et dans tous les cas,
un embryon sans fragments qui prZsente des
cellules rZgulieres, homogenes (qui se ressemblent
toutes) et de taille correspondant ~ leur stade

de dZveloppement.

DOSSIER MfDICAL

E J5, le blastocyste comprend plus de 100 cellules
et on tient compte de sa taille, de [Oaspect du boton

? embryonnaire et de celui des cellules pZriphZriques
(trophectoderme) en Zvaluant leur nombre et leur
cohZsions.

Embryon C 4 cellules E, 48 heures apres
la mise en fZcondation?

Blastocyste, 5 jours apres la mise en fZcondation 1
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POSITIVESCOMMENT CHOISISSEZIVOUS

LE NOMBRE DOEMBRYONS E TRANSFfRER ?

Dr P. Terriou :Cela dZpend de plusieurs criteres :
1O%oge de la femme, le nombre de tentatives de FIV
dZj" rZalisZes ou encore |Oaspect morphologique
de 1O&embryort-6. Ainsi, pour une femme %ogZe

de moins de 35-37 ans, lors dOunerd ou

2e tentative de FIV, on prZfZrera transfZrer

un seul embryon pour Zviter la survenue dOune
grossesse gZmellaire, surtout si la morphologie
embryonnaire est satisfaisante. DOailleurs,

au dZbut des annZes 2000, le taux de grossesses
gZmellaires Ztait de 25% en FIV7. AujourdOhui,
les Zquipes ayant diminuZ le nombre d®embryons
transfZrZs, ce taux est tombZ ~ 13 %8,

De meme, on prZfZrera transfZrer un seul
embryon chez certaines patientes prZsentant
certains antZcZdents gynZcologiques,
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IAUIDfBUTIDES!ANNfES!2000,
LEITAUXIDEIGROSSESSES!GfMELLAIRES!
fTAIT!IDE!251%!EN!FIVIIAUJOURDOHUI,!
LES!fQUIPES!AYANT!DIMINUfILE!
NOMBRE!DOEMBRYONSITRANSFfRfS,!
CE!TAUX!ESTITOMB(f!E!1319%!"

obstZtricaux ou gZnZtiques pour Zviter une
grossesse gZmellaire plus particulisrement

" risque dans ces cas-I", meme si la patiente
est plus %ogZé.

POSITIVESQUE FAITES!VOUS
DES EMBRYONS RESTANTS APRéS
FfCONDATION ?

Dr P. Terriou :Nous avons la possibilitZ de
conserver les embryons surnumZraires pour
les transfZrer ultZrieurement. Si leur aspect
morphologique est satisfaisant, les embryons
peuvent stre congelZs. Ceux prZsentant un taux
ZlevZ de fragmentation ou un important retard
de dZveloppement ne sont pas conservzs.

On congele donc uniquement les embryons
ayant une chance raisonnable de supporter

ce processus de conservation 79

POSITIVESQUELLE LfGISLATION ENCADRE
LA CONGfLATION DES EMBRYONS?

Dr P. Terriou :La loi nous oblige ~ Zcrire aux
couples, tous les ans, si les embryons conservZs
nOont pas ZtZ transfZrZs. Plusieurs options
sOoffrent ~ eux : conserver les embryons pour

un projet parental ultZrieur, les donner ~ un
couple infertile, les cZder pour des recherches
mZdicales ou les dZtruire 69,

1. Agence de la biomZdecine. Le guide de |Qassistae
mZdicale " la procrZation.

2. Machtinger Ret al. Association between preconception
maternal beverage intake and in vitro fertilization
outcomes. Fertility and Sterility 2017.

3. Machtinger R et Racowsky C. Morphologycal systens
of human embryo assessment and clinical evidence.
Reproductive BioMedicine Online 2013;26:210-221.
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4. INSERM. Assistance mZdicale " la procrZation (AVP) :
des techniques pour aider les couples infertiles. Mis ~ jour
le 01/03/2018. Disponible sur : https://www.inserm. fr/
information-en-sante/dossiers-information/assistanc  e-
medicale-procreation-amp. [consultZ le 11/05/2019]

5. Balaban B et Magli CM. The Istanbul consensus verkshop
on embryo assessment: proceedings of an expert meeting.
Human reproduction 2011;26(6):1270-1283.

6. Journal ofbciel de la rZpublique franeaise. ArrstZ
du 30 juin 2017.

7. CNGOF. Extrait des Mises ~ jour en GynZcologie
et ObstZtrique. Tome XXIV. Nov 2000, p188.

8. Agence de la biomZdecine. Rapport AMP 2017.

9. CNGOF. LOinfertilitZ : les solutions. http://wwv.cngof.fr/
infertilite/323-les-solutions [ConsultZ le 11/05/20 19]
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Les

conseils
de Mia

BIEN PRfPARER

VOTRE FIV

E LA MAISON

Contrairement "~ ce que IOon pense souvent, la rZusste
de la fZcondation in vitro ne dZpend pas exclusivement
de IQintervention mZdicale. Il est possible et meme

souhaitable de prZparer son corps.

La mise en route dOune grossesse
dZpend de la conjonction de
plusieurs facteurs, meme dans le
cas dOune grossesse mZdicalement
assistZe. DOailleurs jOexplique
toujours aux femmes que
jOaccompagne, que sOil faut 9 mois
pour faire un bZbZ, il faut aussi

9 mois pour sOy prZparerE Mais
comment faire ?

FAITES DE LA FOURCHETTE,
LOALLIfE DE VOTRE FIV

La toute premisre action ~ mettre
en place porte sur [Oalimentation,
qui doit stre la plus saine possible.
Cela para”t simple comme conseil
et pourtantE Des Ztudes montrent
que IGalimentation pourrait
constituer un ZIZment essentiel
dans la prZvention de IQinfertilitZL.
Ainsi, certaines suggerent

que le rZgime mZditerranZen,
caractZrisZ par la grande
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consommation de fruits et
IZgumes, de poisson et dOhuiles
vZgZtales, amZliorerait les
chances de grossesses, apres
traitement par FIV-ICSI 2,

De!manierelgZnZrale,!
|Oalimentation!conseillZe!
aulquotidien!serait! 3.4!:

¥ au moins 5 fruits et IZgumes
par jour;

¥ du pain, des cZrZales, des pommes
de terre et des IZgumes secs
"~ chaque repas (de charge
glycZmique faible, cOest-"-dire
pain complet, cZrZales
completesk) 5;

¥ du lait et des produits laitiers
jusqud” 3 fois par jour;

¥ de la viande, du poisson
et des lufs, 1" 2 fois
par jour (en alternance
et en plus petit volume que
leur accompagnement);

¥ des matieres grasses ajoutZes
limitZes, avec une prZfZrence
pour les huiles vZgZtales.

Ces aliments permettent de faire
le plein de folates, appelZs
vitamine B9, nZcessaires au
moment de la conception du bZbZ
et en tout dZbut de la grossesse.
Le mZdecin prescrit souvent

des complZments alimentaires.

Si ce nQest pas le cas, demandez
conseil ~ votre mZdecin 3.

PROTfGEZIVOUS
DES PERTURBATEURS
ENDOCRINIENS

Selon la dZfinition de IOOMS
(Organisation Mondiale

de la SantZ),C Un perturbateur
endocrinien est une substance ou

un mZlange de substances, qui altere
les fonctions du systeme endocrinien
et de ce fait induit des effets nZfastes

dans un organisme intact, chez sa
progZniture ou au sein de (sous)-
populations E8. Les perturbateurs
endocriniens (PE) peuvent stre
dOorigine naturelle (hormones

et phytoestrogenes) ou rZsulter
dQactivitZs humaines (contenus
dans des objets de la
consommation courante, produits
cosmZtiques, etc.). En perturbant
le systeme hormonal, ces
substances peuvent altZrer
diffZrents processus et avoir des
effets toxiques notamment sur la
reproduction; et nuire " la fertilitZ
ou perturber le dZveloppement

du fitus 6. Les phtalates, les
parabenes et le bisphZnol A ont
notamment ZtZ pointZs du doigt”.
Si tres peu dOZtudes permettent
dOZtablir un lien certain entre
IGexposition " des PE et la survenue
de pathologies chez IOhomme,
les effets observZs chez IOanimal,
incitent nZanmoins " la prudence 8.
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LES CONSEILS DE MIA

Dans le doute, privilZgiez

les cosmZtiques et les produits
dOentretien les plus naturels
possibles.

SOIGNEZ VOTRE SOMMHEIL

Nous disposons tous en nous
dOune horloge interne, appelZe
rythme circadien, qui permet

de synchroniser IQorganisme et le
sommeil sur IQalternance jour/nuit.
Mais parfois, certains facteurs
alterent la qualitZ du sommeil

ou le rendent difficile : IOZtat

de fatigue, IOhygiene de vie,

la consommation d®alcool ou

de substances excitantes, ainsi
que IGenvironnement immZdiat,
notamment la lumiere et le bruit.
Avec le suivi mZdical quOimpose
une fZcondationin vitro (qui se fait
gZnZralement des 7h, selon les
centres), il est frZquent dOavoir

" se lever plus t™t que dOhabitude



SES!POINTS!FORTS!:

¥ sa discrZtion;

¥ sa prZsentation avec de riches
illustrations et un ton [Zger;

¥ son ¢™tZ ludique : outil

Le carnet Colibri, C Ma FIV et Moi E,
un outil bien utile pour prZparer
et suivre votre FIV !

pour concilier dZmarches dOAMP
et vie professionnelle. Cela peut
entra’ner une certaine fatigue.
Aussi, pour limiter la fatigue,
couchez-vous ~ heure fixe et
prZvoyez de dormir un nombre
dOheures suffisant. Ces habitudes
permettront ~ votre corps de

mieux rZcupZrer et donc dOstre

en meilleure forme!

ORGANISEZIVOUS
POUR LIMITER LE STRESS

La pZriode de suivi mZdical
dBune FIV, alourdit un agenda
souvent dZj” tres chargZ, du fait
des contr™les mZdicaux et des
traitements ~ prendre. Il est

donc nZcessaire dOanticiper pour
gagner du temps et Zviter tout
stress inutile pendant cette pZriode.

Pourly!parvenir,lunelseule!
solution!:!lGorganisation,!
gain!de!temps

¥ prZparez vos repas "~ |0avance
et congelez le surplus en portions
si besoin;

¥ rangez un peu quotidiennement
pour ne pas avoir ~ faire de grand
mZnage pendant le traitement;;

¥ prZparez vos vetements la veille :

- prZzvoyez des vstements faciles
" enfiler pour vous dZshabiller
facilement et rapidement
lors de votre contr™Ie (Zvitez
les collants, les cuissardes
" lacetsE!) ;

- au niveau des manches,
pensez ” la prise de sang
et Zvitez de porter votre
chemisier prZfZrZ sous peine
de devoir vous dZshabiller
pour une simple prise de sang;

- privilZgiez des vetements
confortables : il arrive que
le ventre soit gonflZ, inutile
de vous sentir mal "~ |Qaise
toute la journZeE

¥ organisez votre traitement :
vZrifiez que vous avez
suffisamment de mZdicaments
pour toute sa durZe. Il nOy a rien
de pire que de sOapercevoir
un vendredi soir quOil manque
une bo"teE

1. Donnadieu Aet al. Nutrition et
infertilitZ fZminine. Cahiers de nutrition
et de diZtZtique2009; 44:33-41.

2. Vujkovic Met al. The preconception
Mediterranean dietary pattern
in couples undergoing in vitro
fertilization/intracytoplasmic
sperm injection treatment increases

the chance of pregnancy.Fertility
and Sterility2010;94(6):2096-2101.

3. Manger Bouger. Vous avez un projet
de bZbZ ? Pensez des maintenant
" la vitamine B9.

4. Chavarro JE et al. Diet and lifestyle in
the prevention of ovulatory disorder
infertility. Obstetrics & gynecolog
2007;110(5):1050-1058.

5. Harvard Health Publishing. A good
guide to good carbs: The glycemic
index. Disponible sur : https://www.
health.harvard.edu/healthbeat/a-
good-guide-to-good-carbs-the-
glycemic-index. [ConsultZ le
25/04/2019].

6. ANSES. Les perturbateurs
endocriniensE: travaux et implication
de IOAgence sur les perturbateurs
endocriniens. Mis ~ jour le 09/11/2017.
Disponible sur : https://www.anses.
fr/fricontent/les-perturbateurs-
endocriniens. [ConsultZ le
24/04/2019].

7. INSERM. Perturbateurs
endocriniens. Mis " jour le 2/10/2019.
Disponible sur : https:/www.
inserm.fr/information-en-sante/
dossiers-information/perturbateurs-
endocriniens. [ConsultZ le
29/04/2019].

8. INRS. Perturbateurs endocriniens.
Juin 2018.

9. Inserm. Sommeil : faire la lumiere
sur notre activitZ nocturne. Mis "~ jour
le 7/09/2017. Disponible sur :
https://lwww.inserm.fr/information-
en-sante/dossiers-information/
sommeil. [ConsultZ le 24/04/2019].

Le carnet de suivi de FIV

a ZtZ coneu durant plusieurs

mois par des patientes en protocole
de FIV pour dOautres patientes.

dOart-thZrapie, ce carnet permet
de colorier ses pages selon son
humeur et son envie;

¥ son format : il se glisse
facilement dans un sac " main;

¥ sa pochette de rangement,
pour conserver avec soi les
documents importants.

GRA&CE!E!CE!CARNET,!

LES!'PATIENTES!PEUVENT!:

¥ disposer en permanence
dOun calendrier qui rZcapitule
toutes les Ztapes importantes
de laFIV;

¥ noter le nombre de follicules
et les taux dOhormones;

¥ conserver toutes les
informations communigquZes
par le laboratoire ;

¥ comprendre le jargon mZdical
gr%oce au lexique.

De quoi garder une trace du
chemin parcouru pour devenir
parents et montrer ~ son futur
enfant comment son histoire
a commencZE




LOASSISTANCE
MfDICALE

E LA PROCRfATION
POUR LES NULS

LOauteurPhilippe Terriou,

spZcialiste de la mZdecine
procrZative, dZvoile les coulisses de
son livre ” la rZdaction de Positives.

POURQUOI AVOIR fCRLOASSISTANCE

POURQUOI AVOIR CHOQOISI

MfDICALE E LA PROCRfATION POUR LES RULS LA COLLECTIONPOUR LES NULB

Dr P. TerriouP Les praticiens de IDAMP, gynZcologues

et biologistes, constatent tous les jours que

la masse dOinformations ~ assimiler dans le cadre
dOun parcours dOAMP est telle quelle soulsve destr
nombreuses questions de la part des couples.

Or, certaines dOentre elles ne sont pas formulZes
lors des consultations, soit par peur de para’tre
ignorant, soit parce quQelles surgissent de retour
chez soi. Ce livre a vocation " rZpondre " ces
questions, sans toutefois se substituer aux
mZdecins. Mais |Qautre raison qui a motivZ IOZcrite
de ce livre est mZdicale : je pense quOun patient
qui comprend ce quOon lui propose est encore plus
acteur de sa prise en charge et donc ses chances
de rZussite sont meilleures.

Dr P. Terrioub Cette collection, claire et
pZdagogigque, me semblait parfaitement adaptZe
au sujet. LOorganisation des informations permet
une lecture facile avec des ic™nes qui ponctuent le
texte et attirent |Qattention sur les points essentiels,
offrant au lecteur la possibilitZ dOapprofondir
certains points. Enfin la prZsence dOune trentaine
de schZmas permet dOapporter un Zclairage tres
pZdagogique. JOai Zgalement ZtZ sZduit par le
dZcoupage du livre, puisque chaque chapitre peut
stre lu indZpendamment des autres. Ainsi, tous

les aspects de IDAMP sont abordZs, mais le lecteur
peut ne lire que ceux qui le concernent ou
IOintZressent.

COMMENT EST ORGANISf LE LIVRE?

Dr P. TerriouP Le livre est organisZ en 5 parties.

La Ire partie est consacrZe " la physiologie de la
reproduction. En effet, il est important de conna’tre
la physiologie et IOanatomie, pour comprendre, par
exemple, pourquoi lorsquOune femme a des trompes
bouchZes on lui propose une fZcondationin vitro
plut™t quOune insZmination. Cetteelpartie explique
Zgalement quels examens sont prescrits en fonction
du type dOinfertilitZ et IOinfluence de 1Oenvironment
et des habitudes hygiZno-diZtZtiques sur celle-ci.

La 2¢ partie prZsente les diffZrents traitements qui
existent pour traiter une infertilitZ. Ces traiteme nts
mZdicaux ou chirurgicaux, notamment, peuvent stre
envisagZs avant dOentrer dans un parcours dOAMP
et parfois meme entre deux tentatives. Dans cette
partie sont Zgalement abordZes les thZrapies qui
peuvent favoriser la fertilitZ : acupuncture, hypno se,
ostZopathie, nutrithZrapie et psychologie.

La 3¢ partie traite des complications Zventuelles
des techniques dOAMP ainsi que des Zchecs, car
malheureusement, il y en a. COest Zgalement dans
cette partie que je rZponds aux questions sur

la santZ des enfants nZs dOune AMP.

Les derniers chapitres rappellent les dates
importantes de IOhistoire de la reproduction et
montrent IOZvolution du regard portZ sur IDAMP
selon les Zpoques, les pays ou les religions, avec

un bstisier de citations qui permet de prendre
du recul et dOapporter une touche dOhumour sur
un sujet grave.

Le livre se termine par quelques adresses utiles

et par un lexique pour permettre aux patients

de comprendre le vocabulaire des praticiens quOils
rencontreront dans le cadre de leur parcours dOAMP.

VOUS PRfSENTEZ QUELQUES
TfMOIGNAGES DE PATIENTS.
POURQUOI?

Dr P. TerriouP La thZorie est une chose, le vZcu en
est une autre. Les tZmoignages rassurent et sont un
formidable soutien psychologique. En effet, le couple
en parcours dOAMP se sent moins seul, quand il lit
que dOautres ont rencontrZ les memes difficultZs,
connu les memes doutes et sont finalement devenus
parents. LOexpZrience des autres permet de mieux
se prendre en charge.

Retrouvez le Dr Philippe Terriou, dans
la rubrique Dossier mZdica) qui nous

Zclaire sur le transfert dOembryons.




Fjaroles
dOhommes

) | JOAI COMPRIS
QUOIL fTAIT IMPORTANT QUE
JE ME RENDE DISPONIBLE
POUR LOACCOMPAGNER
AUX CONSULTATIONS !

POSITIVES Qudavez-vous ressenti tout au long du parcours
de FIV, beaucoup plus Zprouvant pour la femme, quiporte

le poids des contraintes mZdicales et des examens ?

Quel regard portez-vous sur le parcours dOAMRa posteriori?

Mathieu

Quand on dZcide dOentamer une FIV, on nOimagine pagiel point ce
parcours est intense. Pour notre plus grand bonheur , ma femme et moi
avons connu une fin heureuse, ~ 2 reprises. Mais souvent, je pense ~
des amis qui ont commencZ, en meme temps que nous, et qui continuent.

Lors de ce parcours, cOest essentiellement la femmequi est mise *

contribution avec diffZrentes Ztapes Zprouvantes : stimulation

ovarienne, prises de sang et surtout, la ponction des follicules, parfois

douloureuse Pour IBhomme, la contribution mZdicalese rZsume juste
~ un quart dOheure.

Aussi, pour accompagner ma femme et stre prZsent, ¢ Oest moi qui 10ai
piquZe tous les soirs. NOZtant pas du corps mZdicaje mOappliquais
pour ne pas lui faire mal. Mais, cela ne reprZsentait pas grand-chose
par rapport " tout ce quOelle endurait. Car toutesces pigzres fatiguent
et agissent sur le moral et sur le corps. Ma femme, qui se plaint
rarement, encaissait sans rien dire. Mais je compre nais et me sentais
impuissant. Je ne savais pas comment la soulager, = part en |ui
donnant de IGamour, car nOoublions pas que tout gErcours est une
Ztape d®une histoire d@amour. COest essentiel dedga »a en tete car
cOest une Zpreuve Iongue et fastidieuse, dont chaquchec marque un
peu plus la mere, qui culpabilise souvent de ne pas y arriver. En plus,
pour la femme, la perspecnve de recommencer est d@utant plus
difficile, quelle sait ce qui IOattend. Pour moi@Ztait une dZception, que
jOZvitais de trop exprimer pour rester un soutien olide et aider ma
femme " garder le moral. En fait, dans ce parcours |Ohomme est acteur,
certes, mais il est essentiellement spectateur car toutes les contraintes
sont pour la femme.

Le vZcu des hommes " 10Zgard du
parcours de FIV differe totalement
de celui de leur compagne. Alors
que les femmes sont directement
concernZes par toutes les Ztapes, les
hommes se sentent souvent exclus.
Regards croisZs dOhommes sur ce
parcours Zprouvant quQest la FIV.

Damien

COZtait assez dZstabilisant car cOest surtout
ma femme qui subissait les examens et devait
se rendre aux rendez-vousE JOai mis du temps

" trouver ma place dans ce parcours, duquel

je me suis senti exclu. Au dZbut, ma femme
Ztait tres enthousiaste et a pris les choses en
mains, je mOZtais donc mis naturellement en
retrait, mon r™Ile Ztant relativement limitZ.

Mais apres deux Zchecs, cela a ZtZ tres dur,
surtout pour ma femme qui mOa alors fait
comprendre quQelle avait vraiment besoin
de moi. Nous en avons beaucoup parlZ
ensemble. Bien sZr, je ne pouvais pas subir
les examens et traitements ~ sa place, mais
jOai compris quOil Ztait important que je me
rende disponible pour IGaccompagner aux
consultations, meme si ce nOZtait pas toujours
facile ~ organiser avec ma vie professionnelle.
Je ne faisais pas grand-chose mais jOZtais
I” avec elle : je 10ai ZcoutZe, encouragZe,
soutenue quand elle faiblissait, jOai ZtZ le
rocher sur lequel elle pouvait sOappuyer ~ tout
moment. Cela a ZtZ tres bZnZfique pour elle
et pour notre couple. Et finalement, je me suis
senti davantage impliquZ, meme si mon r™le
restait assez passif.

Je suis dOailleurs persuadZ que cela a jouZ
un r™le dans la rZussite de notre troisieme
FIV. Je conseille ” tous les hommes qui ne
savent pas comment aborder cette situation
dOendosser ce second r™le essentiel, de le voir
comme celui de coach pour sa femme.

PARCOURS DE FIV

REPERES

quelques reperes

%)

Les FIV reprZsentent #EY6
des tentatives dOAMP &

Naissance du premier C bZbZ Zprouvette E
en France &

1. Inserm, mars 2018. Assistance mZdicale " la
procrZation (AMP) : des techniques pour aider les
couples infertiles. Disponible en ligne
wwwhttps://www.inserm.fr/information-en-sante/
dossiers-information/assistance-medicale-
procreation-amp, [consultZ le 18/04/2019

2. Agence de la biomZdecine. ActivitZ dOAssistance
MZdicale " la ProcrZation 2016 : rapport dOactivitZ
annuel dOAMP. 2017

3. INED. Population & SociZtZs : 1 enfant sur 30 onsu
par assistance mZdicale "~ la procrZation en France.
2018, nj556.
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CO-TESTEUR
ppm

0-5 ppm

6~ 10 ppm
Intoxication
significative

11720 ppm
Intoxication
importante

21" 50 ppm
Intoxication
tres importante

> 50 ppm
Intoxication
majeure

INTERPRfTATIONSIDES!RfSULTATS
(en fonction du dZlai de la derniere cigarette)

Sujet non exposZ au CO

Prise de quelques cigarettes dans les dernieres heures
Exposition au tabagisme passif notable
Correspond en gZnZral ~ un fumeur de moins de 10 cigarettes/ jour

Risque dOhypoxie fitale

Tabagisme actif avZrZ

Fumeur de 10 cigarettes/jour avec tabagisme rZcent

Risque dOhypoxie fitale important

Fumeur de plus de 20 cigarettes/jour, de cannabis, de gros cigares ou de pipes
35 ppm : niveau de dZclenchement des alarmes ~ la pollution dans les parkings
Risque dOhypoxie fltale tres important

Diminution de IOattention, cZphalZes
Risque dOintoxication aigu‘E: troubles neurologiques
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les substituts nicotiniques permettent de limiter
la prise de poids, toujours redoutZe.

LES SUBSTITUTS NICOTINIQUES ET
LA CIGARETTE fLECTRONIQUE NE SONTIILS
PAS AUSSI DANGEREUX QUE LE TABAC?

Non. Le tabac contient 4000 substances toxiques!,
les substituts nicotiniques ne contiennent que de la
nicotine. LOe-cigarette nOest pas neutre, elle remirme
un liquide composZ principalement de propylene
glycol, de glycZrol, dOar™mes et de nicotine

" la demande, mais elle reste largement moins
toxique que le tabac.

PEUTION ASSOCIER LES MfTHODES
ANTITABAC?

Oui. Par exemple, si vous utilisez un patch, il met

une heure " agir une fois mis en place, alors que

les gommes et pastilles agissent plus vite. Les patchs
calment le manque sur toute la journZe, alors que

les gommes, pastilles ou spray permettent de gZrer
|Gurgence et les moments difficiles. On peut meme
mixer si nZcessaire avec la cigarette Zlectronique.

QUELS MOYENS AVEZIVOUS DE VfRIFIER
QUE LE SEVRAGE EST BIEN EFFECTIF?

E la consultation suivante, nous effectuons un
contr™le du CO expirZ, toujours interprZtZ par
le patient lui-meme : sous e-cigarette, le taux

de monoxyde de CO retombe quasiment ~ 0,

ce qui est une grande satisfaction pour le patient
et renforce sa motivation.

EN COMBIEN DE TEMPS RfCUPéREITION
LA FERTILITf DOUN NON FUMEUR ?

Le dZlai pour obtenir des ovocytes et des
spermatozoedes indemnes de goudrons et autres
substances nocives est de trois mois. Ce dZlai asse
rapide est indiquZ au patient des le premier contac t,
car il est source de motivation.

LA CIGARETTE fLECTRONIQUE ET LES PATCHS

DE NICOTINE DOIVENTILS & TRE ARR&TfS,
Dés LE DfBUT DE LA GROSSESSE?

Non, pas du tout, ils peuvent stre poursuivis
pendant toute |la grossesse et meme |Qallaitement,
voire meme sur un plus long terme si nZcessaire.

CHOUCHOUTEZ(VOUS

EN CONCLUSION?

Le sevrage tabagique passe

par une responsabilisation du
couple, qui devient pleinement
acteur dans son parcours
dOAMP. La mesure du CO expirZ

est particulisrement efficace
pour le diagnostic et la prise

de conscience de |IOintoxication
tabagique. Constater que le
taux de CO diminue du fait

du sevrage est " la fois
valorisant et motivant pour

les patient(e)s.
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