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QUELS
TRAITEMENTS ?

La prise en charge thérapeutique repose sur un trépied a adapter en fonction du
stade et de 'évolution de la maladie.
Cette prise en charge doit étre multidisciplinaire.
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LE TRAITEMENT
MEDICAL
ET/OU CHIRURGICAL

LE SUIVI MEDICAL LE COMPORTEMENT

LE SUIVI MEDICAL

Il doit étre systématique comme toute maladie chronique :

Tous les 6 mois au minimum

Evaluer les symptémes

Refaire certains examens spécifiques
Evaluer la qualité de vie

Adapter la prise en charge

TRAITEMENTS MEDICAMENTEUX

TRAITEMENT CHIRURGICAL
QUAND OPERER ?

La CHIRURGIE, quelle que soit sa précocité ou son étendue, ne guérit pas
définitivement 'endométriose. C'est souvent une chirurgie lourde,
tant physiguement que psychologiquement.

Aujourd’hui, on recommande d'opérer dans 3 situations :
9 Quand les douleurs deviennent permanentes et invalidantes

9 Pour « sauver » des organes nobles menacés par la maladie : reins,
intestins, poumons

== Pour rétablir les conditions normales de la fertilité

AVOIR UN ENFANT

L'endométriose est bien souvent un frein pour la survenue d'une grossesse.

Aujourd’hui, les recommandations conseillent le recours rapide
a la Fécondation In Vitro.

THERAPEUTIQUES ALTERNATIVES

¢ Adapter son comportement
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Agir sur Retrouver Prendre appui Retrouver

I'environnement I'épanouissement sur le soutien le plaisir
sexuel social d’exister dans

son corps

e L'acupuncture, le yoga, la relaxation, soutien psychologique
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Modifier son
alimentation
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PHYSIOPATHOLOGIE

Progression -
et phénomeénes

inflammatoires :
Continuum évolutif :
implants superficiels « kystes Douleurs
hémorragiques * nodules
Présence de infiltrants (organes, nerfs) +
muqueuse utérine adhérences.
fonctionnelle hors de la
cavité utérine, qui
saigne lors des regles.

EVOLUTION

L'endométriose est une maladie bénigne et n'évolue pas vers le cancer.
L'évolution se fait par une extension loco-régionale qui permet de définir les
stades de la maladie.

les différents stades :

Stade | Stadel ll EL R Stade IV
ENDOMETRIOSE ENDOMETRIOSE ENDOMETRIOSE ENDOMETRIOSE
MINIME MODEREE MOYENNE SEVERE

La douleur n'est pas en rapport avec le stade.

3 examens permettent de confirmer le diagnostic:
Dans les formes mineures l'imagerie peut étre normale

examen de principe qui
permet d'étayer la
suspicion clinique

precise l'extention de la
maladie
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Endométriose péritonéale trant
% le taurus le myometre e Fectum

et accolant 'ovaire

souvent a visée
thérapeutique

L'endométriose est encore aujourd'hui une maladie mystérieuse et aucune
hypothése étiologique ne permet de la cerner.

L'hypothése la plus reconnue est celle émise en 1927 par le Docteur John
Albertson Sampson : « ce sont les reflux de sang des régles qui seraient a son
origine, lorsque celui-ci passe par les trompes et pénétre dans I'abdomen ».

Mais cette hypothése ne permet pas de rendre compte de tous les aspects de la
maladie.

e Hypothese immunologique
Hypothese métaplasique
* Hypothese épigénétique

Forme

grave Forme

chez leS grave

plus jeunes 40 a
45 ans

Evolution plus rapide



