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ITEM 26 : ANOMALIES DU CYCLE MENSTRUEL – METRORRAGIES. 

 
DEMARCHE DIAGNOSTIQUE 

 
Interrogatoire - ATCD personnel de pathologie utérine – Endoc – Hémostase 

- ATCD familiaux de troubles de l’hémostase 
- TTT en cours : Anticoagulant – Antiagrégant – Contraception 

Caractérisation des 
saignements 

- DDR : 
Arrivée à la date prévue ? – Identique à d’habitude ? 
Si ≠ : Evoquer des métrorragies de début de grossesse 
- Position dans le cycle 
- Abondance – Durée 
- Facteur déclenchant : Après des rapports ? (Cancer du col – Ectropion) 
- Signes associés : Leucorrhées – Douleurs pelviennes – Fièvre  

Examen physique - Signes d’anémie – Signes de choc hémorragique 
- Palpation abdominale : Irritation péritonéale ? 
- Examen gynécologique complet 
- Signes de grossesse : Nausées – Tension mammaire 

Paraclinique - βhCG 
- NFSpq +/- TP – TCA – Gpe Rh RAI 
- Echographie pelvienne 
- Hystéroscopie +/- biopsie d’endomètre  
Si > 45 ans ou FdR de cancer de l’endomètre 

 
ETIOLOGIE : METRORRAGIES 

 
Fonctionnelle Absence de pic de LH mais sécrétion basale conservée (anovulation) 

- Si désir de grossesse : Progestatifs J15-25 
- Si désir de contraception : Progestatifs J5-25 ou DIU avec progestatifs 

Organique Bénin 
- Grossesse 
- Post-ménopausique (Hypooestrogénie) 
- Fibrome – Polype - Adénomyose 
- Hyperplasie endométriale (Hyperoestrogénie vraie ou relative) 
- Trouble de l’hémostase (rechercher une lésion sous-jacente) 
Maligne : 
- Cancer de l’endomètre (péri-ménopausique) 
- Cancer du col 
- Tumeur sécrétant des oestrogènes (ovaire ou surrénale) 

 
ETIOLOGIE : MENORRAGIES 

= Hémorragie utérine coincidant avec les règles 
= Règles plus abondantes (> 80ml) ou plus prolongées (> 7jours) 
 
/!\ Si 1er épisode : Eliminer un accident de grossesse débutante 
 
Fonctionnelle Organique 
- Diagnostic d’élimination 
- Hyperoestrogénie 
- TTT médical 
DIU aux progestatifs 
Progestatifs de synthèse 21 j 
Acide tranexanique si CI aux TTT hormonaux 
- TTT chirurgical : 
Thermodestruction de l’endomètre 

- Trouble de l’hémostase 
- Stérilet en cuivre 
- Polype – Fibrome – Adénomyose 
- Hyperplasie endométriale  
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Hystérectomie en derniers recours 
 
 
 


