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Politique de l'offre d’IVG quel impact sur le choix des femmes

Sophie Gaudu
5 Réseau REVHO - Le Kremlin Bicétre APHP

www.revho.fr Absence de conflit d’intérét



Choix de la méthode

Choix du parcours
° Lieu
o Etapes
o Soighant.e.s




Loi 2001 : une revolution pour le choix

Disparition de I'obligation de |'autorisation parentale
Disparition de I'obligation d’entretien pour les femmes majeures

IVG hors établissement de santé
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Développement de
I"IVG hors ES :
impact des réseau
de santé ?



Présentateur
Commentaires de présentation
France métro 2010 : 5 %
France metro 2016: 18%

taux de recours à l’IVG les plus élevé à l’exception de la corse :

Île-de-France 18,6 /18,8/ 16,4   - revho fin 2004
PACA 21,7 /22,3 /20,1   - IVGEV 13 crée en 2009
Midi-Pyrénées 14,4 / 15,0   REIVMP crée en 2009,  maintenant regroupé avec Languedoc-Roussillon 18,7/ 18,7  
Aquitaine 14,1/  15,1    - reseau bordeaux en 2008/2009
Bourgogne et franche conte entre 12 et 13

 Corse 19,4 /18,4/ 17,0

Pleiraa : 2016 


En lle de France une progression reguliere des IVG hors ES

Nombre d’IVG par an % D’IVG en ville
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Sources: Etudes et résultats - DREES




2014 : Loi pour I'égalité réelle entre les femmes et les hommes (modification du CSP) :

« Que son état place la femme en position de détresse » remplacé par « qui ne veut pas
poursuivre une grossesse »

Suppression de la notion de détresse

Conséquence indirecte : fin de la discussion sur le « droit » des femmes a
demander une IVG apres |I'écho de 12 sa

2016 : Loi de modernisation du systéme de santé

Suppression du délai de réflexion de 7 jours



Présentateur
Commentaires de présentation
Suppression du délai minimal de 7 jours entre 2 consultations
Maintien d’un délai de 48h entre un entretien social et l’IVG
	 Persiste donc pour les mineures et les majeures ayant souhaité un entretien 



IVG réalisées a ou avant 35 jours d’aménorrhée

Au sein du réseau REVHO Conséquences ! N
immédiates de Ia

1600 - reduction délai réflexion
22%
1400 -
1200 17% IVG sur Grossesse de Localisation
Indéterminée — GLI
1000 -
800 - 16%
600 | 16% Exemple au sein du réseau REVHO
400 -
200 -
0 T T T T T T 1
2008 2010 2011 2012 2013 2015 2016

Sources: REVHO rapports d’activité 2008/2016



L'effet des politiques publiques (programme national d’action
pour améliorer 'acces a I'IVG janvier2015): une dynamique

- Plan d’action régional pour faciliter I'acces a I'lVG
o Harmonisation des missions des RSP (Instruction DGOS, juillet 2015)

améliorer l'acces a I'lVG une des 3 priorités nationales d’action des RSP

o Circulaire ministérielle juillet 2016 : « Un pan régional doit étre élaboré par chaque ARS .... Dans l'objectif
d’améliorer I'accés a I'IVG... assurer la coordination des différents acteurs, en veillant a la complémentarité de
I'offre en ES et hors ES, avec accées aux différentes méthodes. »

LU'engagement de I’ARS lle de France
o Groupe IVG

o Frida 2014

o Questionnaire parcours IVG

o audit des parcours IVG pour les CPOM des établissements de santé

o Plan régional d’acces a I'lVG mars 2017



Présentateur
Commentaires de présentation
l’engagement de l’ARS d’Ile de France
Fluidification des parcours
Meilleurs accès à l’IVG dans la région
La circ juillet 2015 IVG 


Mais ...lois et décrets ne sont pas toujours suivi d’effet

ICou ICS Consultation recueil de consentement 25,00 €

FPB |II‘.IVEStIgatI.0nS biologiques préalables a 6912 €
I'intervention

IPE Vérification échographique pré IVG 35,65 €

FHV Forfait honoraires de ville 50,00

FMV Forfait médicaments de ville 87,92€

FUB Controles biologiques ultérieurs 17,28€

IC ou ICS Consultation de controle :

ou IVE - sans échographie de controle ultérieure 25,00 €
- avec échographie de contréle ultérieure 30,24 €

2016 loi santé : remboursement a 100% des consultations et des actes afférents (biologie, échographie) -


Présentateur
Commentaires de présentation
Non application des nouvelles cotations qui permettent la dispense d’avance de frais
Absence d’offre hospitalière sur un territoire masquée par l’offre GHT



Uoffre en établissement : maintien laborieux

o Continuelle diminution des IVG dans le secteur privé

o Défaut d’offre hospitaliere
o Dans certain territoire
Majorée par I'excuse GHT
Report sur la ville, vers Paris ou les départements limitrophes

(¢]

(¢]

(¢]

Principalement au dépends de la méthode chirurgicale

(¢]

Particulierement préjudiciable aux femmes les plus précaires et les plus démunies

(¢]

Absence de politique directorial des établissements

(¢]

Les évolutions reposent sur des initiatives individuelles




Une modification a double tranchant

Autorisation pour les sages femmes de pratiquer des IVG médicamenteuse
Apport d’un savoir de prise en charge globale
Hors ES :

beaucoup de sages-femmes formées (hospitalieres et libérales)

a ce jour peu de conventions signées

En établissement de santé :
Légalisation d’une pratique existante
risque de voir disparaitre les IVG instrumentales

Extension indispensable du droit a la pratique des d’IVG par aspiration




Lavenir grace a l'élargissement des autorisations pour
la réalisation des IVG hors ES (Loi sante 2016)

IVG instrumentale sous anesthésie locale en centre de santé
5 centres préts dans le 93

conventions, protocoles, matériels, formations en collaboration avec REVHO

attente des arrétés de tarification
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