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Annexe I : Modalités de prescription dans le cadre du CPC 

Misoprostol dans l’Interruption Volontaire de Grossesse (IVG) médicamenteuse à la 8ème et à la 9ème semaine 
d’aménorrhée (SA)  

Avant d’initier un CPC dans l’Interruption Volontaire de Grossesse (IVG) médicamenteuse à la 8ème et à la 9ème 
semaine d’aménorrhée (SA) :  

Le professionnel de santé (médecin ou sage-femme) prescripteur hospitalier ou conventionné :  

• Vérifie les critères de prescription. 
• Vérifie l’absence d’une contre-indication au traitement (se référer aussi au RCP). 
• Informe la patiente (et/ou son représentant légal ou la personne de confiance) de la non-conformité de la 

prescription par rapport à l’AMM, des risques encourus, des contraintes et des bénéfices susceptibles d’être 
apportés par le médicament, des traitements alternatifs autorisés et disponibles et des conditions de prise en 
charge par l’assurance maladie. Le professionnel de santé doit s’assurer de la bonne compréhension de ces 
informations. 

• Remet à la patiente la note d’information qui lui est destinée (cf. Annexe VI) ainsi qu’un numéro de téléphone 
du professionnel de santé prescripteur à joindre en cas de complications (douleur etc…). 

• Remet à la patiente une fiche de liaison contenant les éléments essentiels de son dossier médical, qu’elle 
transmettra au médecin de l’établissement de santé désigné par son professionnel de santé si besoin. Cette 
fiche de liaison est également transmise à l’établissement de santé par le professionnel de santé.  

• Informe, si possible, le médecin traitant/le gynécologue/la sage-femme de la patiente (selon le cas), 
• Rédige une ordonnance pour une prescription de mifépristone et de misoprostol incluant notamment la 

posologie, le schéma d’administration et la mention « Prescription au titre d’un accès compassionnel en dehors 
du cadre d’une autorisation de mise sur le marché ».  

• Motive sa prescription et conserve le consentement écrit de la patiente dans son dossier médical. 
• Convient d’une date pour la visite de contrôle. 
• Si nécessaire, remet à la patiente l’ordonnance pour réaliser une échographie de contrôle, un dosage du taux 

plasmatique de βhCG ou un test urinaire.  
• Si nécessaire, rédige une ordonnance pour une prescription d’antalgique incluant la posologie et le mode 

d’administration. 

 


