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METHODOLOGIE 

• 650 adhérentes au 31.12.16 

• 650 QCM envoyés par mail 

• 601 retours soit 92% de participation 

• Date d’envoi le 05.01.17 

• Date limite de retour le 12.01.17 

• Questionnaires arrivés à date limite : 227 

• Questionnaires non valides : 19 

 



METHODOLOGIE 

 

• Questionnaires traités depuis le 19.01.17 : 374 

• Dont 38 non valides 

• Soit un total de 544 questionnaires 
correspondant à 90% de participation 



IDENTITE 



Antécédents gynécologiques 



Antécédents liés aux contraceptifs 



PROPOSITION DE LA METHODE 
ESSURE 



INFORMATIONS SUR LES IMPLANTS 



Antécédents de pathologies 
gynécologiques  
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POSE DES IMPLANTS 
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AG, douleurs et absence de CR 

• Le premier argument opposé par les gynécologues est 
le non-recours à l’anesthésie générale pour les 
patientes porteuses d’Essure. Il n’est pas recevable :  

• 59 % d’entre elles ont subi une AG 

• Le deuxième argument est le non-recours à la chirurgie 
par coelioscopie ce qui diminuerait les douleurs 
abdominales et les saignements : là encore les 
douleurs sont présentes dans 76% des cas et les 
saignements dans 68% 

• On peut noter que seulement 39% des patientes 
obtiennent un compte-rendu opératoire ! 



CONTRÔLE POST POSE 



EFFETS INDESIRABLES 



PNEUMOLOGIE 



GYNECOLOGIE 



ENDOCRINOLOGIE 



CARDIOLOGIE 



RHUMATOLOGIE 



NEUROLOGIE 



DERMATOLOGIE 



OPHTALMOGIE 



GASTRO-ENTEROLOGIE 



PERFORATIONS 



LA VIGILANCE RENFORCEE 

• Les implants Essure ont été placés en vigilance 
renforcée pour des problèmes de pose qui 
sont bien infimes comparés aux effets 
secondaires présentés par les patientes. 

• Aussi dommageables soient-ils, les 
professionnels de la gynécologie et de 
l’obstétrique doivent prendre conscience de la 
dangerosité des implants… 



CLASSEMENT DES 10 PRINCIPAUX 
EFFETS INDESIRABLES 



EFFETS INDESIRABLES entre 40 et 70% 



COMMENT FAIRE LE LIEN ? 

• Compte-tenu du fait que les signes 
gynécologiques n’arrivent qu’en 8ème position 
après l’extrême fatigue et les douleurs 
musculaires et articulaires, il est impossible 
pour les patientes de faire le lien entre la 
dégradation de leur état de santé et la 
responsabilité des implants et pourtant, 
lorsque tout a été exploré sans étiologie 
repérée, la conclusion s’impose d’elle-même ! 



REPERCUSSIONS SUR LE 
QUOTIDIEN 



EXAMENS COMPLEMENTAIRES 



HAS et ANSM 
• Le coût humain pour les patientes et le coût 

financier pour l’assurance maladie doivent 
nous amener à réfléchir en termes de 
conséquences en matières de santé publique. 

• On peut également soulever le non 
signalement des médecins vers l’ANSM 
puisqu’ils sont centrés sur leur spécialité et 
qu’aucune publication scientifique n’a fait la 
preuve d’un lien quelconque entre les 
implants Essure et leurs effets secondaires  ! 



EST-CE DANS NOTRE TETE ? 



RETRAIT DES IMPLANTS et 
AMELIORATION DE L’ETAT DE 

SANTE 



CONCLUSION 

• La réponse du corps médical à l’interrogation 
des patientes face à la dégradation de leur 
état de santé et la perte de leur autonomie au 
quotidien ne peut se limiter à la sphère 
psychologique ! 

• La fréquence et l’incidence à travers le monde 
sont telles qu’il ne peut être question de 
« désordre psy » 



La preuve du retrait 

• Après le retrait des implants, les effets indésirables ont cessé 
totalement ou en partie pour 99.5% des patientes ! 

• Avec le recul, nous sommes en mesure d’expliquer le 0.5 % 
restant : malheureusement, les chirurgiens ne sont pas 
formés au retrait des implants et parfois, ils tirent, coupent ou 
cassent l’implant, laissant des fragments dans le corps des 
patientes, ce qui a pour conséquence de maintenir les effets 
secondaires… 

• L’augmentation des retraits aura certainement une incidence 
sur ce chiffre de 0.5 % en le majorant… 

 



CONTINUER OU ARRETER ? 

 
• Le dispositif Essure est un DM de classe 3 

• Le laboratoire Bayer n’a pas prévu de protocole de suivi des 
poses, ni de protocole de retrait en cas de problèmes 

• Les implants sont composés de produits toxiques pour la 
santé (métaux lourds, polymères) 

• Les patientes n’ont pas reçu de consentement éclairé. Elles 
ont fait confiance à leur gynécologue 

• Il est urgent de stopper les implantations en attendant 
d’avoir tous les éléments en main pour prendre une décision 
respectueuse de la santé des femmes. 

 



CONCLUSION 

• Le laboratoire Bayer commercialisant ce 
dispositif, mais également les instances de 
validation médicales, les prescripteurs comme 
les chirurgiens poseurs du dispositif doivent 
immédiatement se questionner sur leurs 
responsabilités dans la diffusion d’un dispositif 
médical dont les conséquences sur la santé 
des femmes sont particulièrement délétères. 


