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Demande de Sponsoring 

                               Casablanca, 2019

A l’attention de Monsieur Le Directeur du Laboratoire

Objet : demande de sponsoring 

Madame, Monsieur,

 je porte a votre connaissance que la société Marocaine de Médecine de la 
Reproduction et de la Médecine Fœtale  organise son 4ème congrès les  
13, 14 et 15 juin 2019 à Hyatt Regency Casablanca.

Aussi et dans le cadre de notre partenariat que nous espérons permanent et 
dans la durée, votre soutien est plus que souhaitable. 

Dans ce cadre nous vous sollicitons pour un sponsoring afin de mener à bien et 
réussir cette grande manifestation.

Il va sans dire que dans ce partenariat nous pourrons discuter les di�érents 
moyens .de  mettre en avant votre entreprise sur tous nos supports de 
communication.

Dans l’attente de votre réponse que nous espérons plus que favorable,nous 
vous prions de recevoir l’assurance de note considération distinguée. 

  Président de la SMMR
Pr Omar SEFRIOUI



Présentation  de la SMMR

Rôle : 
Créée en 2014, la Société marocaine de médecine de la reproduction (SMMR) 
est une société médicale d’utilité publique à but non lucratif. Elle intervient dans 
les domaines de la gynécologie obstétrique, de la médecine et de la chirurgie de 
la reproduction avec pour mission principale de sensibiliser le public aux 
problématiques de l’infertilité et de rendre accessible les dernières avancées 
scientifiques. Ses ressources se composent essentiellement des cotisations de 
ses membres et des subventions que l’association perçoit au plan national et 
international.

Objectifs : 
La SMMR poursuit six objectifs clés : soutenir la formation médicale continue 
dans les domaines de la gynécologie et la médecine de la reproduction ; 
l’organisation de manifestations scientifiques au niveau national et international 
; le développement de partenariats avec les sociétés savantes nationales et 
internationales ; l’information dans les domaines de la gynécologie obstétrique 
et la stérilité ; la participation à des travaux de recherche et de développement 
dans les domaines sus cités ; la collaboration avec des associations de soutien 
et de défense des intérêts des couples infertiles. 

Composition :
La SMMR regroupe des professionnels marocains spécialisés dans les domaines 
de l’infertilité et de la reproduction. Elle est administrée par un comité directeur 
constitué de 17 membres. Chacun est élu pour trois ans. L’actuel président de la 
SMMR est le professeur Omar Sefrioui.



Membres de la SMMR

MEMBRES DE LA SMMR



L’infertilité Généralités

Définition :
D’après la définition de l’Organisation mondiale de la santé (OMS), on parle 
d’infertilité lorsqu’un couple désireux d’avoir un enfant ne parvient pas à obtenir 
une grossesse après un an de rapports sexuels réguliers non protégé. Deux types 
d’infertilité existent : l’infertilité primaire,relative à l’incapacité définitive d’avoir un 
enfant, de devenir enceinte ou d’amener une grossesse jusqu’à une naissance 
vivante ; l’infertilité secondaire, relative à l’incapacité d’avoir un second enfant. 
L’OMS considère l’infertilité comme une maladie.

Aperçu dans le monde :
L’infertilité touche un nombre grandissant de couples à travers le monde. Les 
chi�res varient suivant les études et les territoires mais la moyenne mondiale situe 
aux alentours de 17%* les couples qui consultent pour des problèmes d’infertilité 
dans les pays industrialisés. On constate par ailleurs que le nombre des couples 
infertiles a augmenté depuis quelques années, notamment en raison du fait qu’une 
majorité de couples remet à plus tard la planification d’une grossesse, pour des 
raisons professionnelles ou personnelles. Or, plus la femme avance en âge plus 
elle risque d’avoir été exposée à une infection susceptible d’endommager ses 
trompes ou de développer de l’endométriose, une maladie gynécologique assez 
fréquente puisqu’elle concerne une femme sur dix. La fertilité chez la femme 
diminue en outre significativement avec l’âge en raison de la diminution du 
nombre d’ovules dans les ovaires. 

Aperçu au Maroc :
Les chi�res de l’OMS et les recoupements établis par les cliniques marocaines 
spécialisées dans la médecine de la reproduction indiquent que 15% des couples 
en âge de procréer au Maroc sont touchés par l’infertilité, soit environ 825 000 
personnes. Sujet tabou, perçu comme une malédiction ou une honte, l’infertilité 
est dans le Royaume un phénomène peu connu alors qu’il constitue un véritable 
problème de santé publique. Cette situation a pour conséquence de rendre 
incomplète l’information disponible sur l’infertilité. En outre, l’infertilité n’étant pas 
reconnue comme une maladie, elle n’est pas prise en charge par les pouvoirs 
publics et assurances privées.

•Bhattacharya S, Johnson N, Tijani hA, Hart R, Pandey S, Gibreeal AF, Female Infertility, BMJ Clinical Evidence, 2010. 



L’infertilité Moyens d’agir

1. Les signes d’alerte : 
De nombreux obstacles, liés à la complexité du phénomène de fécondation, 
peuvent mener à l’infertilité. Les causes sont nombreuses et rarement le fait exclusif 
de l’homme ou de la femme. Pour établir un diagnostic d’infertilité, il est donc 
impératif d’étudier les symptômes d’infertilité et de réaliser des examens multiples 
afin d’élucider l’origine du problème.

Chez la femme, les anomalies de l’ovulation constituent la cause la plus fréquente 
de l’infertilité. Quand l’ovulation est inexistante, on parle d’anovulation. Si elle existe 
mais de mauvaise de qualité, on parle de dysovulation. Les ovocytes sont dans ce 
cas peu ou non fécondables. Au Maroc, les anomalies les plus fréquentes sont les 
ovaires polykystiques ou les dystrophies ovariennes. Les anomalies des trompes 
sont quant à elles responsables d’environ 30% des infertilités féminines et sont liées 
à des causes souvent infectieuses qui peuvent être à l’origine de grossesses extra 
utérines. Les autres causes peuvent être l’endométriose, des facteurs immunitaires 
ou encore des anomalies sur le col de l’utérus.

Chez l’homme, les oligospermies (baisse du volume, du nombre ou des formes 
normales des spermatozoïdes) et l’azoospermie (l’absence de spermatozoïdes dans 
l’éjaculât) sont parmi les principales causes de l’infertilité.
Les anomalies des spermatozoïdes, des    troubles   de   l’éjaculation   ou   une   mauvaise  
du liquide spermatique peuventégalement entrer en jeu. Enfin, les facteurs 
environnementaux (stress, alcool, tabac, médicaments) peuvent altérer la qualité du 
sperme.

2. Les recommandations :
La prise en charge d’un couple infertile peut être mal vécue par l’homme et la 
femme, l’infertilité étant la cause d’un grand stress pour le couple. Des tests sont 
néanmoins nécessaires pour établir avec certitude les causes de l’infertilité : ils se 
composent d’un questionnaire et d’un examen physique pour l’homme et la femme.

L’homme partage aujourd’hui la même part de responsabilité que la femme dans les 
causes de l’infertilité. Dans tous les cas, quel que soit le « responsable », le rôle des 
deux partenaires est impératif si le couple souhaite procréer avec succès.  



L’infertilité Moyens d’agir

3. Les traitements disponibles :
Il existe une batterie de traitements de l’infertilité, des plus simples ( antibiotiques 
simples, inducteurs de l’ovulation ) aux plus complexes, notamment les chirurgies 
(levée d’obstacles au niveau des trompes ou des utérus, le plus souvent par voie 
endoscopiques, et techniques d’assistance médicale à la procréation). 

3.1. Insémination artificielle ( IAC) : 

C’est la méthode la plus ancienne. Elle bénéficie de progrès récent grâce à la 
recherche en fécondation in vitro. Elle consiste à déposer des spermatozoïdes à 
l’intérieur des voies génitales féminines à condition que l’une des deux trompes, au 
moins, soit perméable.
 

3.2. Fécondation in vitro (FIV) 

Cette technique, pratiquée depuis 1982, consiste à mettre en présence des 
spermatozoïdes et des ovocytes,non pas dans la trompe qui ne peut pas assumer sa 
fécondation, mais en dehors des génitales féminines,dans un milieu de culture 
favorable à leurs survie. Cette méthode se réalise dans un tube à essai dans une 
éprouvette, d’où le non de « bébé éprouvette ». 

3.3. Fécondation in vitro avec micromanipulation (FIV-ICSI) 

L’ICSI est la méthode la plus récente, mise au point en 1991. Elle représente une 
révolution majeure dans le traitement de la stérilité masculine qui, jusque-là, n’avait 
d’autres recours que le don de sperme. Elle o�re une solution lorsqu’il n’existe qu’un 
trop petit nombre de spermatozoïdes dans le sperme, voire pas du tout. C’est lorsque 
l’homme présente une azoospermie, c’est-à-dire une absence de spermatozoïdes 
dans l’éjaculât. Ce qui ne signifie pas qu’ils sont inexistants ailleurs. On peut alors les 
prélever directement dans les canaux génitaux masculins et les testicules.

Ces techniques donnent des résultats variables en fonction de plusieurs paramètres, 
que sont l’âge, la cause de l’infertilité, le capital des ovules, etc. Il ressort que ces 
couples doivent intégrer un projet de prise en charge où les maîtres-mots sont : 
patience et persévérance. 



L’étude sur les problèmes d’infertilité au Maroc 

Présentation de l’étude :

Objectifs :

• Déterminer la portion de la population qui sou�re des problèmes d’infertilité; 

• Etudier la perception et niveau de connaissance des marocains par rapport aux
problèmes d’infertilité en ce qui concerne leurs raisons, les types de traitement,
leurs existence au Maroc, leurs coût, procédures et chance de réussite… etc.

• Etudier le retour d’expérience des personnes atteintes des problèmes d’infertilité
quant à la durée moyenne de traitement, leur vécu en termes de pression sociale et
conséquences de ce problème sur leur vie quotidienne. 

Méthodologie :

• Type d’enquête : Sondage aléatoire réalisé par internet auprès du panel Averty. 

• Taille de l’échantillon : 1034 couples de 25 à 45 ans. Soit un intervalle de

confiance de ±3% et un niveau de confiance de 95%. 

• Couverture :  40 villes couvrant les 16 régions administratives du Maroc. 

• Calendrier de réalisation :  Du 6 au 18 Juin 2016. 



L’étude sur les problèmes d’infertilité au Maroc 

Résultats 

• Au Maroc : 12 % des couples sou�rent d’infertilité 

• L’âge moyen du premier enfant pour la femme est 32 ans 

• Près de 35 % des personnes infertiles attendent un enfant depuis plus de 3 ans 

• Près de 40 % ont dans leur entourage un ou plusieurs couples sou�rant d’infertilité 

• Les connaissances liées à l’infertilité sont faibles 
( la part de l’homme et de la  femme, les causes, les traitements…) 

• Seules 25 % des couples infertiles consultent leur médecin au bon moment 

• La fécondation in vitro reste ignorée par près de 80 % des couples

• Près de la moitié des personnes consultés ne connaissent pas la position 
de l’Islam vis-à-vis des traitements proposés 

• Près de la moitié des personnes consultés ne connaissent pas la position 
de l’Islam vis-à-vis des traitements proposés 

• Ces résultats témoignent de l’importance de la pérennisation des actions 
informatives et de la nécessité de considérer l’infertilité comme un véritable 
problème de santé public 



La Semaine Nationale de l’Infertilité 

POURQUOI COMMUNIQUER SUR L’INFERTILITÉ ? 

sous le thème : je veux un enfant

Il s’agit de promouvoir un changement 
comportemental positif en mettant à la 
disposition du grand public et des 
professionnels de santé des outils de 
communications homogènes ainsi qu’un 
langage commun en vue d’améliorer les 
conversations autour de l’infertilité. En 
rappelant la réalité des faits et en 
informant le public sur les causes de 
l’infertilité et les solutions médicales 
disponibles, la Semaine Nationale de 
l’Infertilité permettra de combattre les 
idées reçues sur un phénomène qui 
concerne de plus en plus de monde. 

La SMMR a organisé du 25 au 27 juin 2015 la première édition de la Semaine 
Nationale de l’Infertilité. L’événement, qui s’est déroulé dans les villes de 
Casablanca, Rabat et Marrakech, a permis de sensibiliser du grand public et de la 
presse autour de ce qui représente un enjeu majeur de santé publique.

A cette occasion, la SMMR a ainsi publié la première enquête nationale sur l’infertilité 
au Maroc. Ce sondage inédit montre que plus d’un couple marocain sur dix sou�re 
d’infertilité et que plus du tiers des couples infertiles attendent un enfant depuis plus 
de trois ans. Au Maroc, on estime que 825.000 personnes sont touchés par 
l’infertilité.

« Organisée chaque année, la Semaine Nationale de l’Infertilité entend devenir un
rendez-vous de référence au Maroc et une plate-forme d’éducation sur l’infertilité.
E n m o b i l i s a n t l e s professionnels et organismes concernés, ainsi que les couples 
ayant eu recours à la procréation assistée, la manifestation vise à une véritable prise de 
conscience collective. » 



La Semaine Nationale de l’Infertilité 

La semaine de l’infertilité en chi�res :

• Trois jours de rencontres et de sensibilisation 

•  Une conférence de presse 
   avec 20 journalistes 

•  Une table-ronde avec 20 journalistes

•  Une enquête nationale sur l’infertilité 

•   7 partenariats médias 

•  Un dossier de presse 

•   4 communiqués de presse 

•   22 a�chages à Casablanca, Rabat et Fès 

•   3 stands d’information à Casablanca 
     et Marrakech 

•   3 rencontres à Casablanca, Marrakech 
     et Rabat 



Galerie photos  

2015 - 2018



La Semaine Nationale de l’Infertilité 

Couverture presse

libe.ma

devanture.net 

Lallafatima.ma 
Maghreb Al Yaoum 

infomediaire.ma  

casaoui.ma  kifach.com  

ihata.ma   

Al Massa   

aujourdhui.ma  

maghress.com 

Al Bayane 

yabiladi.com 

maghress.com 

map.ma 

Rissalat Al Ouma  

Al Ittihad Al Ichtiraki   

Al Mounaataf 



La Semaine Nationale de l’Infertilité 

Couverture presse
pharmapresse.net 

Le Matin  

Assahrae Al Maghribia 

Citadine   

Al Alam

infomédiaire.ma medias24.ma  

Assabah   
lematin.ma 

infomaroc.net 

Al Nahar
 Al Maghribia

Le Reporter 

Al Massae

Libération

hu�postmaghreb.com    
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Le congrès en bref

Date : du 13 au 15 Juin 2019
Sous le thème ” INDIVIDUALIZATION IS KEY ”

Lieu Hotel Hyatt Regency Casablanca.

Pré-programme

Ateliers
Update in IVF concept

Polycystic Ovary Syndrome

New concept in ART

Andrology

Reproductive surgery

Premature ovarian failure

Session expert

3 Key note

IVF laboratory

Embryology

Vitrifcation and fertility preservation 

Genetics and perspectives

Endometriose

Médecine Foetale

Andrologie

Symposiums
Symposium Merck 

Symposium Ferring

Symposium MSD

Symposium biologie AMP



Packages sponsoring 

Choisissez votre formule. Chacune d’elle vous apportera une visibilité

opportune auprès des participants au congrès 

• Priorité 
   du choix du 
   stand
 
• Superficie du 
   stand : 30 m²
 
• Lanières 

• Cartables
 
• 5 insertions 
   publicitaires
 
• Annonce du 
   sponsor sur la 
   1ère page du 
   livre du congrès
 
• Visibilité 
  maximale   
  lors du congrès 

• Choix du
   créneau 
   du symposium
 
• Tarifs 
   d’inscription 
   négociés. 

• Stand 
   de 24 m² 
 
• Choix 
   prioritaire de
   l’emplacement 
 
• 3 insertions 
   publicitaires 

• Annonce du 
   sponsor sur la 
   1ère page du 
   livre du 
   congrès
 
• Bonne 
   visibilité 
   lors du 
   congrès

• Symposium 
 
• Tarifs
   préférentiels.

• Stand 
   de 18 m²
 
• Visibilité
  
• 2 insertions 
   publicitaires
 
• Annonce du 
   sponsor en 
   page intérieur.
 
 

• Stand 
   de 9 m² 
 
• Annonce des 
  partenaires. 

Platinium

200 000,00 DH

Gold

180 000,00 DH

Silver

120 000,00 DH

Partenaires

50 000,00 DH




