« définir les conditions de remboursement des techniques d’AMP » et « développer la
recherche sur le suivi a long terme des enfants issus de ces nouvelles indications »

Les craintes de ces contributeurs s’expriment aussi quant a deux évolutions qu’ils estiment
inéluctables en cas d’ouverture de I’AMP :

D’autres contributeurs interrogent : quelles structures familiales sont bonnes ou mauvaises pour
I’enfant ?

Certains estiment que la médecine a pour role de soigner et que la procédure d’AMP doit rester une
réponse médicale a une infertilit¢ pathologique. Mais, certaines contributions remarquent que
beaucoup des situations d'infertilit¢ considérées comme pathologiques n'ont pas de causes
identifiables.

Certains suggerent une décision au
cas par cas. D’autres remarquent que refuser le remboursement créerait une inégalité entre celles
qui pourront financer I’AMP et les autres.

On peut rapprocher de cette question celle portant sur le « développement de la recherche sur le
suivi a long terme des enfants issus de ces nouvelles indications dans un cadre parental nouveau ».
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Les avis sont partagés : certains souhaitent pour lever les réticences et/ou pour différer la discussion
sur ’ouverture de ’AMP jusqu'a la complétion de ces études, mais beaucoup font remarquer
qu’elles sont trés longues ; pour d’autres, les études existent déja a 1’étranger et sont concluantes en
ce qu’elles ont écarté un risque délétere pour le développement de I’enfant. La crainte d’une
stigmatisation de ces enfants s’ils font I’objet d’études, ou celle d’un biais de méthodologie dans la
conception des études, s’est également exprimée.
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