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• L'ICSI
Il s’agit de l’injection d’un seul spermato-
zoïde dans l’ovocyte. L’ICSI impose une
préparation spéciale des ovocytes et des
spermatozoïdes. 

La couronne de cellules qui entoure
l’ovocyte est enlevée pour visualiser l’en-
droit où va se faire la micro-injection : 
c’est la « décoronisation ». La capacité des
ovocytes à être fécondés est évaluée de
manière plus précise. Seuls les ovocytes
matures seront micro-injectés. Pour
chacun des ovocytes, un spermatozoïde
est choisi en fonction de son aspect et de
sa mobilité.
Sous contrôle d'un microscope, le biolo-
giste maintient l’ovocyte avec une micropi-
pette et, avec une autre micropipette,
aspire le spermatozoïde sélectionné 
puis l’injecte à l’intérieur de l’ovocyte.
Cette micro-injection est renouvelée pour
chaque ovocyte fécondable. Les ovocytes
sont ensuite remis dans une boîte de
culture dans l’incubateur à 37°C pour les
étapes suivantes. La fécondation ici est
directement initiée par la technique.

● 5e étape : le développement 
embryonnaire
Le lendemain de la ponction, les ovocytes
fécondés (ou zygotes) sont identifiables
par la présence de deux noyaux, appelés
pronuclei : l’un provient de l’ovocyte,
l’autre du spermatozoïde. Tous les ovo-
cytes ne sont pas forcément fécondés. 
Les zygotes deviennent des embryons de
deux à quatre cellules en 24 heures, puis
de six à huit cellules 24 heures plus tard. 
Dans la majorité des cas, les embryons
sont transférés dans l’utérus deux à trois
jours après la ponction. Dans certaines
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● 3e étape : la préparation des gamètes
au laboratoire
• La préparation des ovocytes
Après la ponction, les liquides folliculaires
contenant les ovocytes sont transmis au
laboratoire. Leur nombre et leur aspect
sont évalués en vue de leur mise en fécon-
dation. Tous les follicules ne contiennent
pas forcément un ovocyte, et tous les 
ovocytes ne sont pas fécondables.

• La préparation des spermatozoïdes
Le sperme est recueilli et préparé au
laboratoire le jour de la ponction ova-
rienne. Il peut être nécessaire de deman-
der un second recueil. Dans des situations 

particulières, des spermatozoïdes préala-
blement congelés sont utilisés. Les paillet-
tes sont décongelées le jour de la ponction 
folliculaire afin de récupérer des sperma-
tozoïdes mobiles.

● 4e étape : la mise en fécondation 
• La fécondation in vitro classique
Les spermatozoïdes préparés sont simple-
ment déposés au contact des ovocytes
dans une boîte de culture contenant un
milieu liquide nutritif et placés dans un
incubateur à 37°C. Les spermatozoïdes
mobiles viennent spontanément, sans
aide extérieure, au contact de l’ovocyte.
Mais un seul spermatozoïde fécondera
celui-ci. Le processus de fécondation se
déroule donc comme dans la fécondation
naturelle mais elle se fait « in vitro ».
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Le prélèvement chirurgical 
des spermatozoïdes
Si le sperme ne contient pas de sperma-
tozoïdes (azoospermie) et selon la cause 
de l'azoospermie, des spermatozoïdes
peuvent être prélevés chirurgicalement
dans les voies génitales masculines ou
dans le testicule. Le prélèvement chirur-
gical peut avoir lieu le jour de la ponction
(ICSI synchrone) ou préalablement à la
ponction, les spermatozoïdes sont alors
congelés (ICSI asynchrone).
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■ Ponction folliculaire 
sous échographie vaginale

■ Mise en fécondation 
lors d’une FIV classique

■ Fécondation avec micro-injection (ICSI)

■ Embryon «4 cellules», 
48 heures après la mise en fécondation
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