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Recours ala FIV: quel impact
psychologique sur la grossesse ?

Le parcours d'aide médicale a la procréation est émaillé de montagnes russes émotion-
nelles. Le point sur les enjeux psychiques liés a la fertilité et au recours a la fécondation in
vitro (FIV) avec la psychologue Marion Canneaux.

e parcours d'aide médicale a la
procréation (AMP) est éprou-
vant physiquement mais aussi
psychologiquement. Quelles
conséquences sur le vécu de
la grossesse et la relation pa-
rents-bébé ? Marion Canneaux, psychologue
a Paris et maitre de conférences a I'Universi-
té Paris Cité, a apporté son éclairage lors dun
webinaire de la Société francaise de méde-
cine périnatale.
« Linfertilité est une vive blessure narcissique,
explique-t-elle. Elle porte atteinte a l'identi-
té féminine/masculine mais aussi renvoie a
lincapacité a donner un enfant a son parte-
naire. D'oti des sentiments a la fois de tristesse,
d'injustice, de colére et de culpabilité, avec la
peur que le couple ne tienne pas sans enfant et
détre quitté par lautre. »
Le recours a 'AMP peut dans un premier
temps étre protecteur. « Cest le temps de
lespoir », explique-t-elle. Mais un parcours
semé d'échecs confronte sans cesse a la réa-
lité de l'infertilité, ce qui renforce a linverse
les sentiments négatifs.
Quand l'espoir de 'AMP s‘étiole au fil des
échecs, « le désir denfant et les traitements
prennent toute la place avec le désinvestis-
sement des autres spheres de la vie, décrit la
psychologue. Le désir de renouveler les ten-
tatives peut prendre une tournure compul-
sive avec impossibilité de renoncer malgré de
nombreux et douloureux échecs. »
La procréation hors sexualité avec l'entrée
de nombreux acteurs médicaux dans son
intimité n'est pas toujours facile a accepter.
« Pour le couple, ce nest en rien banal. Le seul
fait d'avoir du étre aidé est une blessure » rap-
porte-t-elle.
La survenue d'une grossesse calme l'anxié-
té des futurs parents, mais il ne faut pas en
idéaliser le potentiel réparateur. « La crainte
d'une éventuelle fausse couche peut entrai-
ner des difficultés a investir la grossesse »,
poursuit-elle. Lanxiété se manifeste alors
par de nombreuses questions en consul-
tation, une demande de davantage de
rendez-vous et déchos pour étre rassurés.
Un épisode dépressif peut survenir aprés
coup, il faut rester attentif a la survenue de
troubles de 'humeur au sein du couple.
La fin de la grossesse peut rendre certaines

Pour le couple, le seul fait d’avoir
di étre aidé est une blessure

femmes nostalgiques d'un état quelles ne
connaitront peut-étre jamais plus. De plus, les
problémes obstétricaux peuvent réactiver le
sentiment de la femme et/ou de 'homme de
ne pas étre capable de donner la vie sans aide
médicale. « I faut étre attentif au vécu associé a
ces événements », conseille-t-elle.

Encourager I'accompagnement psy
Quant au développement psychoaffectif des
enfants, les données anglo-saxonnes sont
rassurantes avec des relations parents-en-
fants de bonne qualité, un développement
socio-émotionnel des enfants normal, des
parents satisfaits dans leur réle. « Il ne faut
pas avoir une vision déterministe, insiste la
psychologue. La vision clinique est nuancée.
Ce qui n'a pas été traité du vécu douloureux
peut ressurgir, dot limportance d'un accom-
pagnement en amont. »

Les centres dAMP proposent une mise en
contact avec un psychologue. La consulta-
tion n'est pas obligatoire, méme si, en cas de
don de gameétes (spermatozoides, ovocytes),
elle « est trés fortement recommandée », rap-
pelle'Agence delabiomédecine (ABM).« Lac-
compagnement psy nest pas systématique,
surtout dans le cas d'une FIV autologue, mais il
faut informer et lencourager, souligne Marion
Canneaux. Les personnes peuvent solliciter le
psy avant, pendant ou aprés TAMP. Certains ne
veulent pas penser pour ne pas seffondrer pen
dant le parcours mais le font aprés pour donner
du sens. Il n'y a pas de protocoles standardisés
daccompagnement, la temporalité psychique
est singuliére. »

DrLD.
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Santé des meéres et des enfants:1a FIV,
une grossesse presque comme les autres

Limpact de la fécondation in vitro (FIV)
existe mais reste limité pour les méres et
les enfants. Des questions restent en sus-
pens quant a la persistance d'une marque
épigénétique a I'age adulte, voire transgé-
nérationnelle.

uelles sont les conséquences de
la fécondation in vitro (FIV) pour
les meres et les enfants ? Cest
a cette question difficile quont
tenté de répondre le Pr Pierre-
Emmanuel Bouet, gynécologue
a Angers, et la Dr Géraldine Gascoin, pédiatre
a Toulouse, lors d'un webinaire de la Société
francaise de médecine périnatale.
Malgré un recul de 45 ans aprés la premiére
FIV en 1978, il n'y a pas de réponses défini-
tives. « Limpact de Ia FIV en tant que telle existe
mais semble limité, avance le Pr Bouet. Cest
tres difficile a étudier car multifactoriel. »
Pas simple de déméler en effet ce qui releve
de la FIV en elle-méme, des procédures biolo-
giques utilisées (Icsi, frais/congelés, milieu de
culture), des grossesses multiples, des carac-
téristiques des couples infertiles (age, indice
de masse corporelle [IMC], tabac, etc.) ou en-
core dela stimulation ovarienne.
Il semblerait néanmoins y avoir un peu plus
de petit poids de naissance et d'age gestation-
nel < 37 semaines daménorrhée (SA) avec
I'AMP. Mais « lévolution des pratiques a permis
de limiter le nombre de grossesses multiples, se
félicite le Pr Bouet. Le taux de grossesses gémel-
20al0 %, avec le transfert d'un embryon au lieu
de deux. »
Un signal existe pour les malformations
congénitales cardiaques et la France a mis
en place un comité de surveillance natio-
nal. [l semble également y avoir davantage
de certains syndromes génétiques (type
Prader-Willi ou Angelman par exemple).

En pratique, quel suivi de grossesse ?

Une vigilance particuliére concerne le don
dovocytes (DO), lage matermmel avancé
(>40 ans), les grossesses multiples et, bien sir,
le combo des trois.

Le suivi de grossesse est adapté au cas par
cas. S1l y a plusieurs facteurs de risque, une
consultation spécialisée est conseillée. « Pour
les femmes a trés haut risque avec DO et dgées
de plus de 43 ans, il nexiste pas encore de re-
commandations mais un bilan préconception-

A prématurité égale, les enfants nés
par FIV vont aussi bien que les autres
adeux et cing ans

nel (métabolique, mammo, cardiaque) peut
étre utile, indique le gynécologue. Laspirine a
150 mg par jour en prévention primaire pour-
rait aussi étre bénéfique. Le suivi a partir de 26
SA devient plus resserré. »

Pour les autres patientes, le suivi est normal.
Le gynécologue invite a informer des risques
mais sans catastrophisme. « [l faut bien garder
en téte les années d'infertilite, les annonces dif-
ficiles, les échecs, le fravail pour accepter le don
de gamétes », souligne le Pr Bouet. De plus, les
chiffres sont a mettre en perspective. « En cas
de DQ, si le risque d'HTA gravidique, de prée-
clampsie (PE) ou de PE sévere est multiplié par
frois, 85 % ne feront pas de PE, tempére-t-il. De
méme, le risque est multiplié par deux pour une
AMP apres I'dge de 40 ans, ce qui est équivalent
au risque d'une nullipare et inférieur a celui ob-
servé en cas de grossesse avec IMC > 30 (risque
triplé) ou de diabete préexistant (risque qua-
druplé). »

Quen est-il pour l'enfant ? « Dans la majorité
des cas, les enfants vont trés bien », rassure la
Dr Gascoin. Mais la vigilance reste de mise
car « [AMP s’intégre dans la programma-
tion feetale selon la théorie des 1 000 jours »,
rappelle-t-elle. La période de la grossesse et
lesdeux années de vie peuvent étre soumises
a des stress (tabac, médicaments, obésité,
problémes psychosociaux, etc) qui affectent
la santé a court, moyen et long terme via des
maodifications épigénétiques.

Suivre a long terme

Or IAMP intervient a deux moments clés: en
culture embryonnaire et lors de Thypersti-
mulation ovarienne. « Ce stress auquel est ex-
posé le feetus va toucher le foetus mais aussi le
futur adulte en devenir », explique la pédiatre.
Dans les modeéles animaux, la mémoire dex-

position précoce a un environnement défa-
vorable modifiant lexpression de génes est
observée pendant toute la vie, voire sur trois
générations.

' ' L'AMP s'intégre dansla
programmation foetale selon
la théorie des1000 jours

« A prématurité égale, les enfants nés par FIV
vont aussi bien que les autres a deux et cing
ans », rapporte la pédiatre pour la période
périnatale. Dans l'enfance, les données sont
également rassurantes pour la croissance, les
risques de cancer et méme le neurodévelop-
pement aprés ajustement sur les facteurs de
risque. « Quelgues données limitées suggérent
un surrisque cardiovasculaire et métabolique
a ladolescence, mais cela reste a confirmer »,
rapporte la pédiatre. Pour la fertilité, il y a un
signal pour loligospermie, mais pas deffet
chezlafille.

Soulignant le peu détudes sur le long terme,
la pédiatre plaide pour la mise en place de
registres nationaux et de suivis sur plusieurs
décennies. « Beaucoup de questions sont en
suspens, en particulier avec les nouvelles tech-
niques et la possibilité deffets transgénération-
nels », indique-t-elle, faisant remarquer que,
lors de la reprogrammation fcetale, les me-
sures préventives les plus efficaces relevent
de l'accompagnement psychosocial, devant
les conseils hygiéno-diététiques.

DrLD.

Hum Reprod. 2019, vol 23, n° 2, p137158.
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