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Etat des lieux des IVG en France
Plus de 65% des IVG réalisées en 
Etablissement de santé publics

Désinvestissement des Etablissements de 
santé privés

Développement de l’IVG médicamenteuse en 
cabinet de ville

Plus de 60% d’IVG par méthode 
médicamenteuse en Etablissement de santé 
(>70% en tout)

Moins de 40% d’IVG par méthode 
instrumentale en Etablissement de santé 
(<30% en tout)



Développement de la méthode médicamenteuse
Recul de la méthode instrumentale

ØDiminution des lieux de réalisation de la méthode 
instrumentale
ØDisparition de maternités de proximité
ØRegroupements d’hôpitaux et de service pour 

mutualisation des moyens
ØDifficultés d’accès aux blocs opératoires et pénurie de 

personnel

ØFacilitation de l’accès à l’IVG médicamenteuse
ØDiversification des professionnels et des lieux de réalisation
ØAugmentation des indications de la méthode (de 7 à 9 SA)

ØDéveloppement du tout médicamenteux
ØRaisons économiques et organisationnelles



Les principaux obstacles à l’accès aux différentes 
méthodes en établissements de santé

INÉGALITÉS TERRITORIALES D’ACCÈS
ØDiminution des lieux de réalisation 

des IVG
ØDélais d’attente augmentés en 

établissements de santé

Diversifier les lieux de réalisation des 
IVG: en et hors établissements de 
santé (salles « blanches » pour les 
IVG sous AL, cabinet de ville, centres 
de santé, CPEF…)



Les principaux obstacles à l’accès aux différentes 
méthodes en établissements de santé

MANQUE DE PROFESSIONNELS FORMÉS
ØFormation professionnelle initiale des médecins insuffisante
ØDéparts à la retraite d’une génération de médecins très impliquée
ØManque de professionnels réalisant des IVG instrumentales dans les 

services de gynéco-obstétrique
ØMéthode Dilatation&Extraction non enseignée

• Former les professionnels aux IVG instrumentales sous AG, AL, 
précoces et tardives par Dilatation&Extraction
• Diversifier les professionnels pratiquant toutes les méthodes 

(médecins et sages-femmes)



Les principaux obstacles à l’accès aux différentes 
méthodes en établissements de santé

DISPARITÉS DANS LES PRATIQUES
ØCertains services de gynécologie-obstétrique ne réalisent pas ou très 

peu d’IVG
ØCertains services de gynécologie-obstétrique ne proposent qu’une 

seule méthode
ØDifficultés d’organisation et de moyens dédiés aux IVG

• Favoriser les unités hospitalières dédiées aux IVG dans les 
établissements de santé
• Diversifier les lieux de réalisation des IVG: en et hors établissements 

de santé (cabinet de ville, centres de santé, CPEF…)



Les principaux obstacles à l’accès aux différentes 
méthodes en établissements de santé

INTERRUPTIONS DE GROSSESSE AU-DELÀ DE 16 SA SUR DÉCISION 
MÉDICALE:  « locale » et quasi exclusivement par voie basse
ØDécision dépendante du lieu de demande
ØMéthode D&E non enseignée et non pratiquée
ØInégalité socio-économique d’accès à l’IVG à l’étranger en cas de refus

• Formaliser des partenariats avec les services de DAN pour expliquer 
et orienter les demandes d’IMG pour raisons maternelles
• Former les professionnels à la méthode de Dilatation-Extraction
• Faciliter l’orientation des femmes hors délai vers les structures à 

l’étranger



Les actions de l’ANCIC pour 
favoriser améliorer l’accès à 
l’IVG
ØPublications de Référentiels
ØPublications de Recommandations
ØLobying auprès des institutions et des 

politiques
ØConventions pour la pratique des IVG 

instrumentales avec les établissements de 
santé

ØCongrès professionnels
ØFlyers
ØInterventions publiques


