Type @EHEECKIEleJad =~ 30 € (remboursé) EEREEIR IR lelsl ~ 100 € (remboursé) = 106 € (remboursé a 65%) @XFLUIEAERCLITI)E remboursées

Durée 5 ans 3 ans (Jaydess®) 5 ans (Mirena®- Kyleena®)

e Epaississement des secrétions du col
empéchant le passage des spermato

e Action sur la muqueuse

e Inhibition de l'ovulation possible

Action Action spermicide du cuivre

Efficacité 99,2% des la pose 99,8 % dés la pose en début de cycle
e +/- antalgique e +/- antalgique
® Faire PV avant la pause si: ® Faire PV avant la pause si :
Pose 0 < 25ans o< 25ans
o antécédent d'IST o antécédent d'IST
partenaires multiples. partenaires multiples.

Suivi (LN G X 1M apreés la pose puis 1/AN (el XK1 M apres la pose puis 1/AN

3ans 2anssiIMC>30

e |Inhibition ovulation
® Modification de glaire

99,9% dés |7

e Patch lidocaine avant pose
e Bras non dominant
e Aumoment des regles

1 controle/AN

e |nhibition ovulation
® Modification de glaire

92 % en pratique courante des |7

1 cp en continu
Tolérance a lI'oubli :

e 12h pour le désogestrel
e 3 h Microval® « /I faut éviter : trop d’échec »

1 controle/AN

PARTGITETP RTINS remboursées 19 et 2¢m génération  (GELGBVIEIERNCE ) Anneau : voie vaginal

e |nhibition ovulation

92 % en pratique courante dés |7

Si 21 jours : 1 cp /jour pendant 21 jours

puis arrét 7 jours - Si 28 jours : 1 cp en continu

e Bilan sanguin : EAL + GAJ +/- IST avant la prise
si FDR et/ou a 3 mois puis /5 ans

e Tolérance a l'oubli: 12h

® Accompagnement pour arrét du tabac

1 controle/AN

e Inhibition ovulation

92 % en pratique courante deés J7

Patch : 1 par semaine pendant 3 semaines
puis arrét 1 semaine

Anneau : 1 pour 3 semaines puis arrét 1 semaine

e Bilan sanguin : EAL + GAJ +/- IST avant la prise
si FDR et/ou a 3 mois puis /5 ans
e Accompagnement pour arrét du tabac

1 controdle/AN
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DE LA MEDECINE

MEILLEURE SANTE

contre-
indications

effets
indésirables

e Siinfection puerpérale

e Immédiatement aprés un avortement
septique

e Saignements vaginaux inexpliqués

e Maladie trophoblastique gestationnelle

e Maladie Inflammatoire Pelvienne en
cours

e Tuberculose genito-urinaire avérée

e Malformation déformant la cavité
utérine

e Cancer du col utérin avant traitement

e Cancer endométre et ovaire

e Allergie au cuivre
e Thrombopénie grave

Douleur a la pose (pas obligatoirement)
= expulsion = perforation utérine
méno-métrorragie - dysménorrhée

Idem celles du DIU au cuivre

+ ® TVP aigue, EP en cours

e Anticorps anti phospholipides positifs ® Tumeur hormono-sensible

ou inconnus dans le LED ® Maladie grave du foie
® TVP aigue, EP en cours ® Saignements inexpliqués
e Migraine avec signes neuro ® Hypersensibilité a I'Etonogestrel
e Cancer du sein
e Cirrhose du foie grave
e Tumeur du foie

Retrait si aggravation céphalées Local : hématome = prurit
HTA/AVC - AIT/IDM = ictére - suspicion de suppuration voire infection
tumeur hormono-sensible - infection génitale aménorrhées - spotting
haute - accident thromboembolique aigu méno-métrorragies

® TVP aigue

® Tumeur hormonosensible

® Tumeur hépatique

® Saignements inexpliqués

® Hypersensibilité au Désogestrel ou LNG
e Traitement par millepertuis

Aménorrhées - spotting
méno-métrorragies = HTA

® Migraines avec aura

o Alitement

o Affection hépatique sévere, pancréatite,
insuffisance rénale sévere ou aigue, lupus

e Tumeur hormono-dépendant, hépatique,
hypophysaire

e Hypersensibilité aux substances actives

® <6 semaines post-partum

e Saignements inexpliqués

e Antécédents personnels ou familiaux de maladie
thromboembolique ou thrombophilie

e Risque cardio-vasculaire sévere ou multiples
(dyslipidémie, diabéte, HTA, valvulopathie, tabac si
>35 ans ou troubles du rythme thrombogénes)

e Traitement anticonvulsivant - Rifampicine/Rifabutine

Thromboembolique - HTA - migraine
augmentation du risque de cancer
hormonodépendant

® Migraines avec aura

o Alitement

o Affection hépatique sévere, pancréatite,
insuffisance rénale sévere ou aigue, lupus

e Tumeur hormono-dépendant, hépatique,
hypophysaire

e Hypersensibilité aux substances actives

® <6 semaines post-partum

e Saignements inexpliqués

e Antécédents personnels ou familiaux de
maladie thromboembolique ou thrombophilie

e Risque cardio-vasculaire sévere ou multiples
(dyslipidémie, diabéte, HTA, valvulopathie, tabac
si >35 ans ou troubles du rythme thrombogenes)

e Traitement anticonvulsivant - Rifampicine/Rifabutine

Thromboembolique - HTA - migraine
augmentation du risque de cancer
hormonodépendant



