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UNITE DE CHIRURGIE GYNECOLOGIQUE 
CMC BEAU SOLEIL 

Sur Rendez Vous : 04 67 75 99 59 

Urgences : 04 67 75 99 61 

@ : sec.gynecologie.beausoleil@languedoc-mutualite.fr 

PRINCIPALES CONSIGNES APRES CHIRURGIE DU PROLAPSUS 
GENITAL par COELIOSCOPIE 

 
Vous serez prochainement opérée d’un prolapsus génital. 
 

AVANT TOUTE CHOSE, vous êtes invité à créer votre Espace Santé afin d’y retrouver votre Compte rendu 
opératoire et la Lettre de Sortie. 

 
 
Le séjour peut être en ambulatoire (entrée et sortie le jour même) : 

- Si le chirurgien et l’anesthésiste, au vu de votre dossier médical, donnent leur accord 
- Si vous n’êtes pas seule à votre domicile la nuit qui suit l’intervention 

- Si une tierce personne assure votre retour au domicile  
 
Traitement de sortie : 

- Des antalgiques, adaptés à votre situation, et en l’absence d’allergie connue, vous sont prescrits pour 
traiter la douleur et sont à prendre graduellement en fonction de la douleur ressentie :  
1- paracetamol 
2- paracetamol + ketoprofène si le paracetamol n’est pas suffisamment efficace  
3- paracetamol + ketoprofène + nefopam si le ketoprofène + paracetamol ne sont pas suffisamment 

efficaces 
L’omeprazole est à prendre uniquement si vous prenez du kétoprofène, pour protéger l’estomac 

- Un traitement vaginal peut vous être prescrit, il est à appliquer tous les soirs dès le lendemain de l’intervention, lors 
de l’application, les  fils de suture du vagin peuvent être sentis, cela n’a pas  de conséquence et ne peut pas 
endommager la cicatrice. 

- Un laxatif est également prescrit sur l’ordonnance pour  éviter les efforts trop importants d’exonération des selles. 
- Une anticoagulation préventive (injections sous-cutanées) peut être prescrite, en fonction des risques personnalisés 

de phlébite. L’ordonnance pour faire faire ces injections par l’infirmière est jointe, ainsi que l’ordonnance pour la prise 
de sang qui permet de surveiller que le taux de plaquettes ne chute pas de façon brutale et importante sous ce 
traitement. 

- Cicatrices abdominales: la plupart du temps elles sont couvertes par un spray (film transparent) et aucun soin n’est 
nécessaire (les fils de suture sont sous la peau et ne nécessite pas d’être retirés (résorbables)). En cas de fils de 
sutures non résorbables ou d’agrafes, une ordonnance sera établie pour qu’un(e) infirmier(e) fasse les soins à 
domicile et retire les points et/ou agrafes. 
 

Suites habituelles : 
- Les douleurs sont modérées la plupart du temps (paracetamol suffisant) pour une durée moyenne de 15j. Elles se 

situent principalement au niveau des cicatrices abdominales, des côtes et des épaules. 



 

 

 

- Il n’est pas rare que les premières selles arrivent plusieurs jours après l’intervention. 
- Vous pouvez vous sentir ballonnée. 
- Un saignement modéré (comme des règles ou moins) par le vagin est habituel et peut durer plusieurs semaines. 

 

Ce qui doit vous alerter (appeler le secrétariat du service au 04 67 75 99 59 ou le service des urgences entre 09h 
et 19h au 04 67 75 99 61) : 

- Un saignement hémorragique 
- Des pertes nauséabondes et/ou très abondantes 
- De la fièvre (> 38°5) 
- Des douleurs violentes qui réapparaissent secondairement 
- Des vomissements 
- Des brûlures urinaires lors de la miction plusieurs jours après l’intervention. Dans ce cas nous vous 

conseillons de voir votre médecin traitant pour faire réaliser une analyse d’urine avant d’initier un 
traitement antibiotique. 

- Tout autre symptôme qui ne vous parait pas habituel 
 
Ce qui doit vous alerter (dans ce cas appeler le secrétariat du service ou directement les urgences) : 

- Un saignement hémorragique 
- Des pertes nauséabondes 
- De la fièvre (> 38°5) 
- Des douleurs violentes qui réapparaissent secondairement 
- Des vomissements 
- Des brûlures urinaires lors de la miction plusieurs jours après l’intervention. Dans ce cas nous vous conseillons de voir 

votre médecin traitant pour faire réaliser une analyse d’urine avant d’initier un traitement antibiotique. 
- Tout autre symptôme qui ne vous parait pas habituel 

 
Ce que vous pouvez faire: 

- Vous pouvez garder votre régime alimentaire habituel 
- Vous pouvez vous laver avec votre savon habituel (douche, pas de bain) 
- Vous pouvez conduire un véhicule dès que vous vous en sentez capable (ATTENTION, certains traitements altèrent la 

vigilance (nefopam) 
- Vous pouvez être passagère d’un véhicule dès le jour de l’intervention 
- Vous pouvez faire de la marche sans forcer, 5km à plat maximum 
- Vous pouvez soulever des poids légers (< 9kgs) 

 
Ce que vous ne pouvez pas faire : 

- Vous ne pouvez pas vous baigner (jusqu’à la visite de contrôle) 
- Vous ne pouvez pas faire de sport intense (jusqu’à la visite de contrôle) – un certificat d’inaptitude au sport peut être 

établi le cas échéant. 
- Vous ne pouvez pas avoir de rapports sexuels avec pénétration vaginale (jusqu’à la visite de contrôle) 
- Vous ne pouvez pas mettre de tampons vaginaux ou de cup. 

 

N’hésitez pas à noter les questions que vous voulez poser au chirurgien avant 
la sortie 
 
 

 

 

 
Retrouvez l’information de la HAS à destination des patientes, actualisée : 

https://sante.gouv.fr/IMG/pdf/fiche_patientes_prolapsus_genital_de_la_femme_des_s

olutions_pour_le_traiter.pdf 

https://sante.gouv.fr/IMG/pdf/fiche_patientes_prolapsus_genital_de_la_femme_des_solutions_pour_le_traiter.pdf
https://sante.gouv.fr/IMG/pdf/fiche_patientes_prolapsus_genital_de_la_femme_des_solutions_pour_le_traiter.pdf

