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Endometriose : les patientes

prises en charge au CHU

La prise en charge de I’endometriose, dans les cas complexes, necessite |’ex-
pertise de plusieurs specialistes. Entretien avec le Pr Fritel du CHU de Poitiers.

Professeur Fritel, qu’est-ce
que I’'endométriose ?

« C’est une maladie silencieuse.
Pour faire simple, c’est I'endo-
metre, le revétement de l'inté-
rieur de I'utérus, que les femmes
perdent au moment de leurs
regles, qui se retrouve localisé a
d’autres endroits de 'organisme
probablement amené par les
trompes. Il est capable de sur-
vivre en plusieurs endroits dans
'organisme mais il est toujours
sous influence hormonale donc
il va saigner pendant les régles ;
avoir du sang dans l'organisme,
en dehors de l'utérus, ca peut
faire mal, ca peut créer de l'in-
flammation, des adhérences sur
d’autres organes, sur les nerfs.
C’est ce que 'on appelle 'endo-
métriose profonde. »

“On peut avoir
des enfants
et souffrir

d’une
endometriose ”

Quelle est la prévalence de
cette maladie ?

« On en a une idée trés gros-
siere, on parle de 10 % c’est sou-
vent le chiffre qu’on trouve dans
la littérature ; mais en vérité, on
ne sait pas tres bien. Parce que
qu’est-ce que la maladie ? Est-ce
avoir des cellules utérines en
dehors, de 'utérus, c’est en souf-
frir ? C’est avoir mal ? On peut
avoir mal sans endomeétriose.
On peut avoir une endomeétriose
sans avoir mal. Cela dépend de
'approche. Si c’est la douleur,
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Le Pr Fritel, responsable du centre regional pluridisciplinaire de I'endometriose.

plus de la moitié des femmes en
age d’avoir leurs régles ont des
douleurs significatives au mo-
ment de leur cycle menstruels.
Dans cette prévalence, il faut
identifier celles qui ont une en-
dométriose et qui peuvent béné-
ficier de traitements spécifiques
et les autres qui souffrent de
douleurs de causes inconnues. »

En connait-on l'origine ?

« Non. On comprend comment
ca se passe, mais on ne com-
prend pas pourquoi. On sait

qu’il v a une composante fami-
liale. »

A quel moment s’est on
intéeresse a I'endometriose ?
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« Cette maladie est connue de-
puis une centaine d’année. L'im-
portance de la maladie a été dé-
couverte au fur et a mesure de
'amélioration des moyens dia-
gnostics (endoscopie, coeliosco-
pie, IRM) Ils ont permis de faire
un diagnostic de plus en plus
précoce et précis de la maladie.
(NDLR : mais il est encore tar-
dif, avec un retard moyen de
sept ans). Ce sont les progres
médicaux comme la chirurgie
ceelioscopique, qui font que
cette maladie - qui a toujours
existée - a été plus facile a iden-
tifier et a traiter. »

Quelles sont les

conséquences de
I’endomeétriose ?

« Il v a des femmes qui n’en au-
ront aucune. C'est pour cela
qu’il est toujours difficile de par-
ler de la maladie. Ce qui définit
la maladie, ce sont les symp-
tomes. »

Les deux principaux
symptomes de
I’endométriose sont la
douleur et I'infertilité. Mais
on peut avoir une
endomeétriose sans étre
infertile ou sans ressentir
des douleurs. Est-ce qu’on
parle de maladie a ce
moment-la?

« Je ne sais pas. Ce qui aide au
diagnostic, ce sont, pendant les
regles, des douleurs intenses et
localisées en dehors de 'utérus.
Des douleurs invalidantes, loca-
lisatrices. On a mal dans le sa-
crum, dans les cuisses, dans les
épaules. Il peut y avoir des
troubles digestifs, la personne
peut avoir du mal a uriner. Des

douleurs au moment des rap-
ports sexuels. Et avec I'évolu-
tion de 'endométriose on peut
retrouver des douleurs plus
complexes, plus permanentes,
plus ditficiles a identifier. C’est
une maladie qui si, elle ne me-
nace pas la vie, peut altérer,
dans des cas exceptionnels, la
fonction de certains organes li-
mitrophes. Et il y a I'impact sur
la fonction de reproduction.
C’est fréquent de trouver une
endomeétriose chez une femme
qui a des difficultés a étre en-
ceinte, de 'ordre de 40 %. Mais
endométriose ne veut pas dire
infertilité et inversement. »

Quels sont les traitements ?

« Ca va du simple au plus com-
pliqué. Ca va des antalgiques,
des anti-inflammatoires, contra-
ception et si besoin, interven-
tions, (une cinquantaine par an).
Et nous avons une file active de
200 patientes. Dans une majo-
rité de cas, Il s’agit d’'une chirur-
gie conservatrice sur les lésions
des organes. Dans quelques cas
d’endométrioses multi-opérées,
récidivantes. On pratique des
chirurgies plus mutilantes
comme |'ablation des ovaires et
de I'utérus. »

Sylvaine Hausseguy

Le CHU a ouvert un centre regional
pluridisciplinaire de
I'’endometriose. Il regroupe de
nombreux specialistes, chirurgiens
gynecologiques, radiologues,
praticiens de 'unité de
procreation medicalement
assistee), gastro-enterologues,
chirurgiens urologues et visceraux.
Reunis regulierement, ces
medecins abordent les cas
complexes.

Contact consultation :
05.49.44.44.56




