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1— ON RETROUVE UNE INSTABILITE DETRUSORIENNE EN cAs DE POP :

= Dans 10% a 20% des cas

= Dans 20% a 30% des cas

= Dans 40% a 50% des cas
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2— LA CHIRURGIE DU PROLAPSUS EST EFFICACE SUR LES SYMPTOMES
D’ IRRITATION VESICALE 2

= Dans 86% des cas

= Dans 63% des cas

= Dans 54% des cas
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3— APRES CURE DE PROLAPSUS PAR VOIE HAUTE, LA VIE SEXUELLE EST
RAPPORTEE COMME ALTEREE POUR ¢

= Moins de 10% des patientes

= Environ 20% des patientes

m Prés du tiers des patientes
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4— LA VIE SEXUELLE APRES CURE DE PROLAPSUS EST °

= Essentiellement altérée aprés chirurgie par voir basse

= Essentiellement altérée apres chirurgie par voie haute

m Altérée de facon sensiblement comparable aprés les deux voies d‘abord
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5— LA DYSPAREUNIE APRES POSE DE PROTHESE PAR VOIE VAGINALE ¢

= Peut relever d’un raccourcissement vaginal

m Est en régle directement liée a la prothése

m Est le plus souvent d'origine infectieuse
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6— UNE DIMINUTION POST-OPERATOIRE DES SENSATIONS SEXUELLES RELEVE
D’ UNE LESION TRAUMATIQUE :

= Du nerf ilio-inguinal

= Du nerf pudendal

= Du nerf clunéal
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7— UNE DOULEUR NEUROPATHIQUE DE LA FACE ANTERO-INTERNE DE LA CUISSE
MAJOREE A LA MARCHE ET SANS DEFICIT SENSITIVO-MOTEUR, EVOQUE :

= Une neurolyse du nerf ilio-inguinal

= Une névralgie obturatrice

= Un syndrome canalaire pudendal
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a— DEUX POINTS DOULOUREUX SONT PARTICULIERS AU SYNDROME MYOFASCIAL
DU MUSCLE OBTURATEUR INTERNE, LESQUELS 2

m Fessier et pelvien

= Inguinal et pelvien.

= Inguinal et vulvaire
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9— QUELLE EST LA FREQUENCE DES TROUBLES SPHINCTERIENS ANAUX DANS LE
PROLAPSUS GENITAL ?

m 10%
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10— UN PROLAPSUS GENITAL POSTERIEUR SERA TRAITE AU MIEUX PAR 2

= Voie transanale

= Voie vaginale

= Prothése vaginale
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1 1— QUELLE EST LA CAUSE D’ UNE DIMINUTION DU SEUIL DE SENSIBILITE RECTALE
APRES PROMONTOFIXATION ?

= Verticalisation excessive de I'axe rectovaginal

m Altération tissulaire lors de la dissection latérorectale

m Excés de rigidité prothétique
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