
○外科手術に因る方法

もし、男の人の精子の数が少なかったり、運動性が低かったりしたらパートナーの妊娠を促すために人工授精と言う方法が取られるであろう。外科手術にはいくらかの危険が伴う物の、人工授精はある程度安全であると言えるだろう。
　もし、女性の生殖機能に物理的な異常が見られ、不妊症であった場合、彼女は外科手術を受けるべきである。手術が高度になった今では、不妊症の手術は、出血や感染、臓器へのダメージ、麻酔に対する拒絶反応を含めた全ての問題点は解決され、安全になったと言える。ただ、試験管内での受精に於いて僅かな危険が伴う。いくらかの卵子を採取する際に、卵子の発生をホルモンの操作を基本とした方法が取られる。それらの方法を取ることで、卵巣が過剰に刺激され、卵巣を拡大したり、腹水がたまる恐れがあるのである。それらは、ほぼ問題ない場合であれば、女性に対して不快感が伴われるだけであるのだが、最悪の場合には、女性の生命に危険が伴うこともあり、また、腹水を吸収しなくてはならなくなることもあるのである。
　夢は叶うものの、たくさんの子供を授かることは難しい。母親は、妊娠糖尿病や高血圧を併発する可能性もあり、子宮に居座る赤ちゃんが正常に膣から出てくることは少なく、早期出産が起こることもある。早期出産した赤ちゃんは数々の困難に見舞われる可能性がある。幼児の内に死亡したり、長期間におけるハンディキャップを背負うことになったりということが多産に於いてよく見られることである。当然双子においても起こることがある。全ての胎児が元気であっても子育てに於いて何らかの特徴的な変化が引き起こされることもある。

○凍結胚には何が起きているのか？

　まだ未発達の分野でありながら、毎年何千もの人間が不妊症の治療を受けている。その人気はいくつかの道徳的な問題を浮かび上がらせた。たとえば、大量に存在すると推定される凍結胚の運命に付いての議論である、これは凍結胚の長期的な生存能力があまり解明されていないために複雑になってしまっている。科学者たちは、他のカップルにいった胚は、代理母からは断絶されること、また胚が死ぬ危険性があることを心配しているかもしれない。いくつかの宗教団体は、これらの胚の破壊や調査への使用に強く反対している。胚を作ってもらった患者は一般的に、自分たちの運命は自分たちで決める権利があると感じる。しかし、不妊治療病院は最早胚の冷凍保存にたいして補償金をもらっておらず、不妊治療を行ったカップルと会うこともできない。病院が胚達の運命を決めていいのかという問題が持ち上がっている。


○誰が治療されるべきか？

さらに、不妊症の治療が有料であるから、あきらめなくてはいけない人たちがいるというのは受け入れられるだろうか。満足できる結果が得られる見込みがほとんどないとしたら?これは配偶者が病気か女性が高齢である場合に起こりうる。医者は女性が危険にさらされるとしても治療を行うべきだろうか?治療を制限するのに賛成な人は、医者は患者の潜在的な危険に責任を持つべきだと主張している。一方、もし特定の人が医学的な理由で不妊治療を拒否されるとしたら、他の様々な理由、たとえば人種、宗教、性別、収入などでも治療を拒否されるのだろうか、という問題もある。
