
INITIATION A L’IVG MEDICAMENTEUSE 

 

1. OBJECTIFS 

 

 

 

Cette formation doit permettre aux médecins participants de : 

 

A. Appréhender le contexte réglementaire de l’IVG médicamenteuse  
 

B. Apporter écoute et information à la patiente qui demande une IVG  
 

C. Prendre en charge la patiente pour son IVG : choix de la méthode, orientation selon son âge et 
l’âge gestationnel 

 

D. Identifier les suites de l’IVG médicamenteuse normales et pathologiques pour éviter des bilans 
inutiles et coûteux 

 

 

 

A l’issue de la formation, les participants seront capables de : 

 
1. Mettre en œuvre l’éligibilité pour l’IVG médicamenteuse à domicile  
 
2. Orienter les patientes vers les  professionnels qui peuvent  les  prendre en charge 

 
3. Reconnaître les contre-indications de la méthode médicamenteuse 

 
4. Citer les effets secondaires et les échecs de l’IVG médicamenteuse 

 
5. Identifier les suites pathologiques d’une IVG médicamenteuse  

 
6. Prendre en charge la contraception des patientes pour éviter la récidive des IVG 

 

 

 



PROGRAMME DE LA JOURNEE 

 
MATINEE 

Objectifs : A  B 1 2 3 
 

9 h 00 : Présentation de l’équipe d’intervenants, qui introduit ensuite la formation, son 
programme et ses objectifs 
 
9 h 15 : Tour de table dirigé par l’animateur : les participants se présentent à leur tour, 
expriment leurs attentes et leurs motivations à cette formation et leurs difficultés à orienter les 
femmes qui souhaitent interrompre leur grossesses 
 
9 h 45 :  L’IVG en France : exposé de l’expert en plénière 
 Epidémiologie  
 Législation  
 Stratégies de prise en charge : aspect médico-économique 
 
10 h 00 : Jeux de rôle : patiente ambivalente sur décision à prendre et sur le mode d’IVG 

Méthode pédagogique : 

 Attribution par l’animateur des rôles sur la base du volontariat 

 Déroulement des saynètes 

 Débat 

 Synthèse par les experts 
Suivi d’un débat sur les avantages et les inconvénients des différentes méthodes 
 
11 h 00 : Pause 
 
11 h 15 : Explication de la technique de l’IVG médicamenteuse et modalités pratiques pour faire 
l’IVG en ville : exposé de l’expert en plénière 
 
11 h 35 : Indications et contre-indications techniques et psychologiques de la méthode en 
particulier en ville : exposé de l’expert en plénière 
 
11 h 55 : Critères d’évaluation de l’efficacité de la méthode : atelier 

Méthodes pédagogiques : 

 Travail en sous groupes 

 Présentation par les rapporteurs 

 Synthèse de l’expert 
 

12 h 45 : Déjeuner  
 

MESSAGES PRINCIPAUX 

 Pour une grossesse de moins de 7 SA, l’efficacité des doses réduites du mifepristone à 200 mg 
(associée à  1mg de gemeprost délivré uniquement à l’hôpital) est identique à celle des plus fortes 
doses de 600mg (associée à 400 mg de misoprostol ou à 1 mg de géméprost) 

 La méthode la plus fiable pour s’assurer que l’IVG médicamenteuse a été efficace est un contrôle 
biologique et clinique, 2 à 3 semaines suivant la prise médicamenteuse  

 Le médecin doit s’assurer qu’en cas d’effets secondaires la patiente puisse se rendre dans un 
délai de l’ordre d’une heure dans l’établissement signataire de la convention 



APRES-MIDI 
Objectifs C D 1 4 5 6 

 

14 h 00 : Travail en atelier sur des 2 cas cliniques : 

Méthodes pédagogiques : 

 Exposé des cas cliniques par l’animateur 

 Travail en sous groupes 

 Présentation par les rapporteurs 

 Synthèse de l’expert 
 

15 h 00 : Suivi des IVG médicamenteuses : exposé de l’expert en plénière 

Clinique, écho, BHCG, éventuelles complications 

 

15 h 30 : Spécificité de l’IVG médicamenteuse en ville : exposé de l’expert en plénière 

Quand adresser les patientes à un praticien et avec quels documents ? À qui ? 

Comment choisir plutôt ville qu’hôpital ou CPEF ? 

 

16 h 00 : Pause  

 

16 h 15 : Contraception post IVG : tour de table mené par l’animateur de l’expérience des 

participants et synthèse de l’expert 

 

16 h 45 : Synthèse des apports et modifications pour la pratique : Intervenants et participants 
 

17 h 30 : Remise des divers documents prévus par le cahier des charges de l’OGC 

 

 

 

MESSAGES PRINCIPAUX 

 L’absence de saignement est le signe probable d’un échec (grossesse évolutive ou grossesse 
arrêtée non expulsée) ; la présence d’un saignement même abondant n’affirme pas le succès de 
la méthode 

 Signes devant faire consulter en urgence : imprégner plus de 2 serviettes hygiéniques maxi en 
une heure et ceci durant plus de 2 heures - fièvre supérieure à 38°C persistante ou apparaissant 
plus de 6 à 8 heures après la prise du misoprostol - reprise d’un saignement abondant, même à 
distance de la prise des médicaments 

 Une aspiration chirurgicale sera réalisée à tout moment de la procédure en cas de complications 
ou à la demande de la patiente 

 




