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Traitement de seconde intention de l’endométriose

Endovela Gé

Prendre le dessus  
sur l’endométriose

Cette spécialité est un générique de Visanne®. 

Pour une information complète, consultez le Résumé des Caractéristiques du Produit sur la base de données publique du 
médicament en flashant ce QR Code ou directement sur le site internet : http://base-donnees-publique.medicaments.gouv.fr 

Déclarez immédiatement tout effet indésirable suspecté d’être dû à un médicament à votre Centre régional de pharmacovigilance 
(CRPV) ou sur www.signalement-sante.gouv.fr 

Médicament soumis à prescription médicale. Liste I. Médicament remboursable. Taux de remboursement 65 %. 
Médicament inscrit au répertoire des génériques. Lors de la substitution, consultez la liste des excipients à effet notoire figurant sur 
l’emballage ainsi que le répertoire des génériques pour prendre connaissance des mises en garde éventuelles y figurant.

Résumé des Caractéristiques du Produit (RCP) ENDOVELA® 2 mg, comprimé Gé.

Exeltis France - 15 rue de Vanves 92100 Boulogne-Billancourt, France
Vigilance-Information médicale : medical.france@exeltis.com
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08h00 Accueil des participants

08h15 Introduction,  Pr Pierre Collinet

HÔPITAL PRIVÉ LE BOIS 
LILLE

HÔPITAL JEANNE DE FLANDRE 
LILLE

CLINIQUE TIVOLI 
BORDEAUX

HÔPITAL PRIVÉ DE PROVENCE  
AIX-EN-PROVENCE

    

   

   

   

08h30
10h00

—
SLOT 1

CAS 1 
Hystérectomie V-notes 

pour adénomyose
Dr Géraldine Giraudet

CAS 1 
Endométrioses digestives

Pr Chrystèle Rubod 
& Dr Anne Gandon

CAS 1 
Exérèse robotique de l’endométriose 

du nerf sciatique 
Pr Horace Roman

CAS 1
Robot – Chirurgie ultra conserva-

trice d’endométriose profonde
Dr Jean-Philippe Estrade

Modérateurs : Pierre Collinet & Stéphane Ploteau

10h00 Pause café et visite des stands

10h30
12h30

—
SLOT 2

CAS 2 
Endométriose pelvienne profonde 

+ résection digestive
Pr Pierre Collinet & Dr Nicolas Briez

CAS 1 
suite

Pr Chrystèle Rubod 
& Dr Anne Gandon

CAS 1 
suite

Pr Horace Roman

CAS 2 
Hystérectomie subtotale 

sur adénomyose
Dr Jean-Philippe Estrade

Modérateur : Benjamin Merlot & Stéphane Ploteau 

12h30 Pause déjeuner et visite des stands

JEUDI 29 JUIN 2023 Journée dédié à la chirurgie en bloc opératoire. 
Standardisation de la chirurgie de l’endométriose complexe.



13h45
14h15

-
ATRIUM

Symposium 

Actualités dans la prise en charge médicale de l’endométriose 
Modérateur : Pierre Collinet | Orateur : Stéphane Ploteau

HÔPITAL PRIVÉ LE BOIS 
LILLE

HÔPITAL JEANNE DE FLANDRE 
LILLE

CLINIQUE TIVOLI 
BORDEAUX

ATRIUM

    

   

   

   

14h15
16h00

—
SLOT 3

CAS 3 
Drainage endométriome 

+ vaporisation
Pr Pierre Collinet

CAS 2 
Endométrioses digestives et 

vésicales
Pr Chrystèle Rubod & Dr Anne Gandon

CAS 2 
Endométriose digestive / 

vaporisation endométriomes
Dr Thomas Dennis 

& Dr Marc-Olivier François

Vidéo différée commentée :
HIFU

 Pr Gil Dubernard, Lyon 

Modérateurs : Dr Maxime Fastrez & Dr Benjamin Merlot

16h00 Pause café et visite des stands

16h30
18h30

—
SLOT 4

CAS 4 
Endométriose profonde 

recto-vaginale / Chirurgie complète 
avant 3e FIV :Reverse or not reverse ?

VIDÉO : Hystérectomie elargie pour 
endométriose profonde : 

Standardisation en 10 étapes

Pr Pierre Collinet & Dr Margherita Renso

Cas 2 
suite et fin

Dr Anne Gandon

CAS 3 
Endométriose du compartiment posté-

rieur / vaporisation endométriomes 
Dr Thomas Dennis 

& Dr Marc-Olivier François

Endométriose profonde sévère 
avec atteinte digestive 

multi-focale sub-occlusive et 
mésentère commun, 

Dr Bonnot Pierre-Emmanuel
& Dr Watrelot Antoine, Lyon 

Modérateurs : Pierre Collinet & Chrystèle Rubod

20h00 Dîner du congrès : Brasserie Le COKE - 30 Rue Thiers, 59800 Lille
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93 %
des utilisateurs  

recommanderaient  
ce produit.
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APCapplicator –  
Ergonomie et manipulation
Toutes les fonctions des instruments APCapplicator peuvent être 
commandées directement à partir des touches. Le manche est à 
la fois léger, ergonomique et pratique. « Plug and operate » :  
il suffit de brancher l’instrument et l’opération peut démarrer.

01 TIGE
Avec électrode réglable, spatule ou aiguille selon modèle 

02 MOLETTE
Permet de régler la longueur de l’électrode (0 à 14 mm) 

03 TOUCHES COUPE/COAG

04 TOUCHE REMODE®

Permet d’alterner entre différents réglages et modes  
individuels

05 RECONNAISSANCE DES INSTRUMENTS
Raccordez l’instrument APCapplicator et activez ;  
les paramètres préréglés peuvent être modifiés aisément

06 FILTRE À MEMBRANE INTÉGRÉ
Dispositif breveté5

07 CÂBLE DE RACCORDEMENT FLEXIBLE
Manipulation optimisée grâce à sa légèreté

Les avantages de la  
coagulation par plasma 
d’argon avec forcedAPC

Mode forcedAPC : permet une coagulation efficace associée 
à une dessiccation du tissu. L’effet en profondeur est atténué 
par la dessiccation rapide du tissu.

Coagulation homogène sans contact et efficace

Profondeur de pénétration limitée

Coagulation superficielle rapide

Pour la laparoscopie :
APCapplicator, longueur 350 mm, électrode spatule, no 20132-254
APCapplicator, longueur 350 mm, électrode aiguille, no 20132-255

Références�:�

1-4  Working group of ESGE, ESHRE and WES: Saridogan E, Becker CM, Feki A et al. Recommendations for 
the surgical treatment of endometriosis-part 1: ovarian endometrioma. Gynecol Surg 2017; 14: 27

5 Brevets actuels : https://www.erbe-med.com/ip

“The conjunction of deep lesion excision and APC for super-
ficial ablation is a crucial way to completion of endometriosis 
conservative surgery. Instead of ovarian cystectomy, opening 
plus APC superficial ablation of cyst wall is pivotal to preserve 
ovarian function in small ovarian endometriotic cyst.”
Assoc. Prof. Dr. Amphan Chalermchockcharoenkit

“A challenge in ovarian surgery, especially in endometriomas, 
is the risk of compromising the ovarian reserve. In compari-
son to the CO2-Laser Argon-Plasma-Coagulation (APC) to me 
represents a promising alternative. With APC it is possible to 
ablate the inner lining with a penetration depth of < 1 mm 
without compromising healthy ovarian tissue.”
Prof. Dr. mult. h.c. Hans-Rudolf Tinneberg

“APC technology achieves clinically acceptable hemostasis in ovarian 
endometrioma with minimal damage to ovarian tissue.”
�Hospital�BP�–�A�Beneficiencia�Portuguesa�de�Sao�Paulo�–�Gynecology�Team
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02

03

Configuration�idéale� 
pour�la�gynécologie

Poste de travail équipé d’un dispositif 
d’électrochirurgie 01  VIO® 3,  

de chirurgie par plasma d’argon 
 02  APC 3 et  

d’un dispositif d’aspiration des 
fumées 03  IES 3

Chirurgie par plasma d’argon avec 
VIO® 3/APC 3 et APCapplicator
dans la résection de l’endométriose ovarienne

La coagulation par plasma d’argon (APC) convient à l’ablation superficielle de 
la couche interne d’un endométriome ovarien.1

L’APC doit être appliquée jusqu’à ce que la surface de la couleur de 
l’hémosidérine au niveau de la périphérie interne du kyste ne soit plus visible, 
ce qui se traduit par un changement de couleur de rougeâtre à blanc jaunâtre.4 
L’effet sur les tissus dépend alors de la distance du faisceau de plasma par 
rapport aux tissus3, de la durée d’application et du réglage de l’effet.

En présence d’endométriomes de plus grande envergure, l’APC peut servir 
à réséquer les restes de tissus endométriotiques suite à la kystectomie 
conventionnelle.2

GYNÉCOLOGIE

Coagulation par plasma d’argon sans contact 
avec l’APCapplicator : 

Coagulation efficace et homogène avec une 
profondeur de pénétration limitée



08h30  Accueil des participants

 Modérateurs : Pr Pierre Collinet, 
Dr Benjamin Merlot & Pr Stéphane Ploteau

09h00 Place du digital dans le parcours de soins, 
Dr Jean Philippe Estrade

09h20 Imagerie de l’endométriose profonde :  
quel bilan ?  Quelle classification ?  
Pr Isabelle Thomassin

09h40 Place de la robotique en chirurgie  
de l’endométriose, Pr Gaby Moawad

10h00 Prévention et Management des complications 
digestives, Pr Quentin Denost 

10h20 PAUSE & VISITE DES STANDS 

10h50 Prise en charge des endométriomes 
volumineux : controverses

 Modérateurs : Pr Chrystèle Rubod, 
Dr Jean-Philippe Estrade & Dr Maxime Fastrez

• Introduction, Pr Patrick Madelenat

• Vaporisation au Plasmajet, Pr Horace Roman 
• Drainage seul, Pr Chrystèle Rubod
• Sclérothérapie, Dr Chadi Yazbeck

11h45 Quelle surveillance standardisée  
en postopératoire ? Dr Benjamin Merlot

12h05 Quelle prise en charge sexologique en postopéra-
toire en cas  de dyspareunie résiduelle ?  
Chloé Loiacono

12h25  Quelle prise en charge algologique en cas 
de douleurs résiduelles en post opératoire ?   
Pr Stéphane Ploteau

12h45 Questions réponses 
Conclusion
Pr Pierre Collinet

VENDREDI 30 JUIN 2023 Session « Prévention et prise en charge des 
complications  post-opératoire» 
Standardisation de la chirurgie de l’endométriose complexe.
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ET LA VIE REPREND 
DES COULEURS

Traitement de 2e intention de l’endométriose douloureuse (1,2)

(1) RCP Sawis® Gé. (2) HAS-CNGOF Prise en charge de l’endométriose :  
démarche diagnostique et traitement médical - Décembre 2017.
GEDEON RICHTER France s’engage à respecter la Charte et le Référentiel de l’information 
par démarchage ou prospection visant à la promotion des médicaments.
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Cette spécialité est un médicament de seconde intention après la contraception par œstroprogestatifs ou le Système Intra-Utérin au 
lévonorgestrel à 52 mg (2). Cette spécialité est un générique de Visanne® 2 mg, comprimé. Médicament inscrit au répertoire des génériques. 
Lors de la substitution, consultez la liste des excipients à effet notoire figurant sur l’emballage ainsi que le répertoire des génériques pour 
prendre connaissance des mises en garde éventuelles y figurant.
Le médicament Sawis® Gé (boîtes de 28 et 84 comprimés) est remboursé à hauteur de 65% (remboursement Sec. Soc. et agrément collectivités). 

Pour une information complète, consultez le Résumé des Caractéristiques du Produit  
sur la base de données publique du médicament : http://base-donnees-publique.medicaments.gouv.fr 
ou en flashant le QR code ci-contre.


