
 

PRISE EN CHARGE DU COUPLE INFERTILE 

I. PROMOTEUR  

Agence nationale d’accréditation et d’évaluation en santé. 

II. SOURCE 

   Recommandations et références médicales : « Stérilité du couple », 1996 

III. CIBLE PROFESSIONNELLE 

Les médecins gynécologues à exercice ambulatoire. 

IV. PATIENTES CONCERNÉES 

• Femmes en période d’activité génitale, 
• consultant pour une infertilité. 

V. SÉLECTION DES PATIENTS 

L’auto-évaluation porte sur 20 patientes. 

— Il existe deux possibilités : 
 

1. Vous disposez de la liste de vos patientes infertiles (extraite d’un fichier informatique ou 
constituée manuellement), la méthode rétrospective est retenue et vous choisissez les 
dossiers au hasard dans la liste ; c’est la solution la plus rigoureuse. Cette manière de 
procéder exige d’interroger les patientes par téléphone, le questionnaire postal est 
déconseillé. 

 
2. Vous ne disposez pas d’une liste de vos patientes infertiles, la méthode prospective est 

retenue et vous interrogez les patientes au fur et à mesure qu’elles se présentent, quel que 
soit le motif de consultation. 
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VI. OBJECTIFS DE QUALITE ÉVALUÉS 

• Confirmer l’infertilité. Grade C. 
• Mettre en œuvre une démarche diagnostique appropriée. Grade C. 
• Etablir une prise en charge thérapeutique adaptée au diagnostic et à l’âge. Grade C. 

 
 

Critères d’évaluation 
et 

Questions pour déterminer si les critères sont présents. 
 
 

1. L’infertilité est confirmée. 
L’interrogatoire du couple, en dehors du facteur âge, confirme-t-il qu’une grossesse 
n’a toujours pas débuté après une année de rapports sexuels sans contraception ? 

 
2. Une étude de l’ovulation a été faite. 

Trouve-t-on dans le dossier au moins un des éléments suivants : courbe thermique – 
dosage de progestérone plasmatique – échographie ? 

 
3. Le conjoint a été exploré. 

Trouve-t-on dans le dossier le compte rendu d’un test post-coïtal interprétable et/ou le 
résultat d’un spermogramme avec spermocytogramme récent ? 

 
4. La perméabilité tubaire a été explorée. 

Le dossier contient-il les résultats d’une hystérographie et/ou d’une cœlioscopie 
affirmant une perméabilité des trompes ? 

 
5. Les sérologies des pathologies impliquées dans l’infertilité ont été réalisées. 

Trouve-t-on dans le dossier les sérologies des chlamydiae – HIV – hépatites – rubéole 
– toxoplasmose  ? 

 
6. Des objectifs thérapeutiques ont été établis. 

Trouve-t-on dans le dossier un des éléments suivants : prescription médicamenteuse 
(posologie – nombre de cycles) – décision chirurgicale – décision de procréation 
médicalement assistée ? 

 
7. Une information suffisante et appropriée a été donnée. 

Trouve-t-on dans le dossier note d’une information sur les chances de grossesse, les 
risques de grossesse multiple, les risques liés à l’hyperstimulation et éventuellement 
sur l’adoption ? 

 

ANAES / Service Evaluation des Pratiques / Juillet 2003 
Prise en charge du couple infertile / Version  expérimentale 

- 2/6 - 



 

VII. GRILLE DE RECUEIL DES INFORMATIONS  

Notez une seule réponse par case : 
 
1 ou O si la réponse est OUI                                                       N° d’identification : ------------  
  
2 ou N si la réponse est NON Date : ------------------------------  
 
3 ou NA si la question ne s’applique pas à ce patient Temps passé à cette évaluation :  
ou à votre pratique (précisez dans la zone de commentaires). 
N’hésitez pas à ajouter des informations qualitatives !  
 

 QUESTION 1 QUESTION 2 QUESTION 3 QUESTION 4 
 L’interrogatoire du couple, en 

dehors du facteur âge, confirme-t-
il qu’une grossesse n’a toujours 
pas débutée après une année de 
rapports sexuels sans 
contraception ? 

Trouve-t-on dans le dossier au 
moins un des éléments suivants : 
courbe thermique – dosage de 
progestérone plasmatique – 
échographie ?  
 

Trouve-t-on dans le dossier le 
compte rendu d’un test post-coïtal 
interprétable et/ou le résultat d’un 
spermogramme avec 
spermocytogramme récent ? 
 

Le dossier contient-il les résultats 
d’une hystérographie et/ou d’une 
cœlioscopie affirmant une 
perméabilité des trompes ? 
 

1     
2     
3     
4     
5     
6     
7     
8     
9     

10     
11     
12     
13     
14     
15     
16     
17     
18     
19     
20     

 
Total 
des 1 

    
Total 
des 2 

    
Total 
des 3 

    
 

VOS OBSERVATIONS POUR CETTE AUTO-ÉVALUATION : 
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 QUESTION 5 QUESTION 6 QUESTION 7 
 Trouve-t-on dans le dossier les sérologies 

des chlamydiae – HIV – hépatites – 
rubéole – toxoplasmose ? 
 

Trouve-t-on dans le dossier un des 
éléments suivants : prescription 
médicamenteuse (posologie – nombre de 
cycles) – décision chirurgicale – décision 
de procréation médicalement assistée ? 
 

Trouve-t-on dans le dossier note d’une 
information sur les chances de grossesse, 
les risques de grossesse multiple, les 
risques liés à l’hyperstimulation et 
éventuellement sur l’adoption ? 
 

1    

2    

3    

4    

5    

6    

7    

8    

9    

10    

11    

12    

13    

14    

15    

16    

17    

18    

19    

20    

 
Total des 1    
Total des 2    
Total des 3    
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

VOS OBSERVATIONS POUR CETTE AUTO-ÉVALUATION : 
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 Observations par patient 

1 
 

2 
 

3 
 

4 
 

5 
 

6 
 

7 
 

8 
 

9 
 

10 
 

11 
 

12 
 

13 
 

14 
 

15 
 

16 
 

17 
 

18 
 

19 
 

20 
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VIII. INTERPRÉTATION DES RÉSULTATS 

• Que pensez-vous de vos résultats (points forts et points faibles de votre 
pratique) ? Sont-ils conformes à ce que vous attendiez ? 

 

 

 

 

 

• Comment expliquez-vous, pour certains critères d’évaluation, les éventuels 
écarts observés ? 

 

 

 

 

 

• Quelles mesures d’amélioration pourraient être mises en place ?  
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