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ECHOS DE FRANCE : L'IVG « médicamenteuse » et la mirise de la contraception

Par Aimée Gourdol, Membre du bureau de choisir.

Depuis le ler juillet 2004, les femmes ont la guobs de pratiquer une IVG médicamenteuse en
évitant I'hospitalisation. Mesure permettent delagar des centres surchargés, la mise en place de
I'IVG médicale en ville est plutdét une bonne nolevpbur les femmes.

En milieu hospitalier ou chez soi ?

Jusque la, les femmes qui avaient recours a I'lVé&dimamenteuse se rendaient en milieu
hospitalier 48 heures aprés la prise du RU 486 poer prise de prostaglandine et restaient sur
place jusqu’a ce que se produise I'expulsion. Lavete réglementation permet aux médecins de
ville (généralistes ou gynécologues) de délivremedicaments a leurs patientes, la premiére prise
se fait dans le cabinet du médecin, la secondemicde. Cette maniére de procéder simplifie les
choses pour certaines femmes mais elle n'est piass’len faut, généralisable. Il n’est pas évident,
en effet, de faire une «fausse couche médicamsntewn domicile quand on est déja mere de
jeunes enfants dont il faut prendre soin. A lirseeda solitude n’est pas rassurante en pareille
circonstance. Il convient toutefois de rappeler dmedurée |égale pour pouvoir pratiquer une
interruption de grossesse est de douze semainpe diVG médicamenteuse ne peut se pratiquer
gue jusqu’'a cing semaines ; cela signifie qu'a a#él'lVG médicamenteuse a domicile ou en
milieu hospitalier doit subsister la méthode plugrtle d’intervention chirurgicale.

Trois ans depuis 2001

Une pétition réclamant la parution des décretsplieation de la loi du 4 juillet 2001 a circulé sur
Internet. Des hopitaux, tel I'hdpital Bichat a Rase sont organisés pour procurer aux femmes les
comprimés de Mifégyne (I'équivalent du RU 486) abgs a I'hdpital et de Cytotec pris 48 heures
plus tard au domicile... Malgré toutes ces actioms|'an a peu entendu les syndicats de médecins
y compris de gynécologues, il aura fallu attendoéstans entre le vote de la loi et la parution du
décret d'application! Ce manque d’empressement vggmemental est d’autant plus
incompréhensible que la situation est loin d'éatsfaisante.

* Le nombre des médecins exercant dans les celilx&S est en baisse. L’acte médical n'a pas été
revalorisé pendant treize ans.

» Alors que dans certaines régions, comme en lld-rd@ce, elles assurent pres de 50 % des
interventions, de plus en plus nombreuses sontliegjues priveées qui arrétent de pratiquer des
IVG, ce qui accentue les difficultés du secteurligub

» Des délais d’attente trop longs (trois semainesr pun rendez-vous, entre quatre et cing en
périodes des congés) conduisent, soit a pratigoerintervention chirurgicale traumatisante et
onéreuse (a ou une IVG médicamenteuse aurait)ssiitt & se rendre a I'étranger (pres de 5 000
femmes chaque année).

350 000 grossesses non désirées, c’est inacceptable

350 000 grossesses non désirées qui se solderz2pa000 avortements annuels. Les chiffres,
désespérément stables depuis vingt ans, sont aseuls un aveu d’échec de la politique de
contraception. Pourtant, faire baisser le hombie glessesses non désirées, n'est pas un objectif
inatteignable a qui veut promouvoir largement telés formes de contraception et de lutter contre



les idées recues. Seulement voila en France,udgéts en médecine regoivent en tout deux heures
d’'information sur la contraception durant leursdétsi! Résultat, les préjugés sont Iégion : nombre
de médecins, et parmi eux des gynécologues, rdfligéhsation du DIU (dispositif intra-utérin)
chez les femmes sans enfants, sont réticents ada g¢'implants et demeurent prisonniers des
lobbies pharmaceutiques. Ajoutons a ce sombre gable non remboursement des pilules de
troisieme génération. Enfin, ces dernieres anrigelspensable campagne de prévention contre le
sida a, bien malgré elle, contribué a brouillemmessage de la contraception : il faut sans cesse

rappeler que le préservatif doit étre associé acon&raception efficace pour éviter les accidents.

Un combat de tous les jours

A Choisir, nous savons quels apres combats il l falener pour obtenir la légalisation de
'avortement ! Le proces de Bobigny, deux ans aVadbption de la loi Vell, fit éclater au grand
jour les souffrances gu’infligeaient aux femmestlsants (souvent des hommes) de l'interdiction
de l'avortement. Nous nous sommes récemment mébdisontre 'amendement Garraud dit
«d'interruption involontaire de grossessequi, par le biais trés détourné de la répresdmna
délinquance routiére, aurait conduit a accordestatut juridique au fceetus et donc a ouvrir une
breche dans la garantie du droit a I'avortemenfinErappelons qu’en Europe I''VG reste illégale
dans plusieurs pays : Portugal, Irlande, Pologredtevi



