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Aperçu de la présentation

❑ Critères d'éligibilité médicale (CEM) pour 
l'utilisation des contraceptifs 5e éd.

❑ Disque CEM



33 Twitter @HRPresearch

Critères d'éligibilité 

médicale

Sélection de 

recommandations pratiques

Outil d'aide à la 

décision

(à mettre à jour)

Manuel mondial

édition de 2018

Directives et outils de planification 

familiale : mises à jour constantes, 

demande constante

Le disque des 

critères d'éligibilité 

médicale (CEM) 

(nouveau)

Choix 

reproductifs et 

planification 

familiale pour les 

personnes vivant 

avec le VIH (à 

mettre à jour)

Guide de 

planification 

familiale pour les 

prestataires de 

soins de santé 

communautaires 

et leurs clientes

(à mettre à jour)

5e édition

3e édition en 2016



44

Critères d'éligibilité médicale pour l'utilisation 
des contraceptifs (CEM)

Objectif :  Qui peut utiliser des 
méthodes contraceptives en 
toute sécurité ?

❑ Offre ≈ 2 000 recommandations sur 
25 méthodes
– problèmes médicaux préexistants
– caractéristiques personnelles
– certains problèmes de santé

❑ Développé selon un processus 
consensuel lors de 3 consultations
– Examen systématique des données 

scientifiques 
– A adhéré aux procédures de l'OMS pour 

l'élaboration des directives 

Éditions précédentes 
1996, 2000, 2004, 2009
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Critères d'éligibilité médicale pour l'utilisation 
des contraceptifs 5e éd. 

❑ Résumé analytique 

(p. 5)

❑ Première partie –
Élaboration (p. 13)

❑ Deuxième partie –
Utiliser les 
recommandations (p. 
97)

❑ https://www.who.int/publica
tions/i/item/9789241549158
(Français)

Nom du fichier

https://www.who.int/publications/i/item/9789241549158
https://www.who.int/fr/publications/i/item/9789241549158
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Critères d'éligibilité médicale pour l'utilisation 
des contraceptifs 5e éd. – Utiliser les 
recommandations (p. 99)
❑ Les soins de santé reproductive et sexuelle en tant que 

droit de l'Homme
– La prestation de soins conformément aux droits humains et 

reproductifs du client est fondamentale pour la qualité des soins. 
– Ce document ne fournit pas de recommandations sur le produit 

ou la marque spécifique à utiliser une fois qu'un type particulier 
de méthode contraceptive a été sélectionné. 

– Au lieu de cela, il fournit des indications pour déterminer si les 
femmes ayant des problèmes médicaux spécifiques ou des 
caractéristiques physiologiques ou personnelles médicalement 
pertinentes sont éligibles à l'utilisation de diverses méthodes 
contraceptives. 

– Les décisions concernant les méthodes à utiliser doivent 
également tenir compte du jugement clinique et des préférences 
des utilisatrices.

Nom du fichier
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Critères d'éligibilité médicale pour l'utilisation 
des contraceptifs 5e éd. – Utiliser les 
recommandations (p. 100)
❑ Problèmes de qualité de service et d'accès qui affectent 

l'utilisation et le choix des méthodes
– Les clientes doivent recevoir des informations adéquates pour 

les aider à faire un choix éclairé et volontaire d'une méthode 
contraceptive. 

– Ces informations devraient au moins inclure : 
• l'efficacité relative de la méthode ; 
• l'utilisation correcte de la méthode ; 
• son mode de fonctionnement ; 
• les effets secondaires courants ; 
• les risques pour la santé et les avantages de la méthode ; 
• les signes et symptômes qui nécessiteraient un retour à la clinique ; 
• des informations sur le retour à la fertilité après l'arrêt de l'utilisation 

de la méthode ; et 
• des informations sur la protection contre les IST 

Nom du fichier
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Critères d'éligibilité médicale pour l'utilisation 
des contraceptifs 5e éd. – Utiliser les 
recommandations 

❑ Problèmes de qualité de service et d'accès qui 
affectent l'utilisation et le choix des méthodes

– Efficacité de la méthode

– Problèmes médicaux qui exposent une femme à un risque 
accru en raison d'une grossesse non désirée

– Retour à la fertilité

– IST et contraception : double protection

❑ Comment utiliser ce document

Nom du fichier
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Critères d'éligibilité médicale pour l'utilisation des 
contraceptifs 5e éd. – Utiliser les recommandations 

Efficacité de la méthode (p. 102)

Nom du fichier
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Critères d'éligibilité médicale pour l'utilisation 
des contraceptifs 5e éd. – Utiliser les 
recommandations 

Problèmes médicaux qui exposent une femme à un risque accru 
en raison d'une grossesse non désirée (p. 101)

Nom du fichier
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Critères d'éligibilité médicale pour l'utilisation 
des contraceptifs 5e éd. – Utiliser les 
recommandations (p. 105)

Nom du fichier
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Critères d'éligibilité médicale pour l'utilisation 
des contraceptifs 5e éd. – Utiliser les 
recommandations 

❑ Utiliser les recommandations dans la pratique
– Catégories 1 et 4

– La catégorie 2 indique que la méthode peut généralement être 
utilisée, mais qu'un suivi attentif peut être nécessaire.

– La catégorie 3 nécessite un jugement clinique minutieux et un 
accès aux services cliniques. Pour une telle femme, la gravité 
du problème médical et la disponibilité, l'aspect pratique et 
l'acceptabilité de méthodes alternatives devraient être prises 
en compte. 

❑ Lorsque les ressources pour établir le jugement clinique 
sont limitées, comme dans les services communautaires, 
le cadre de classification en quatre catégories peut être 
simplifié en deux catégories

Nom du fichier
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Catégories de CEM

Lorsque cela est justifié, les recommandations diffèrent si une femme 
commence à utiliser une méthode (I = initiation) ou 
continue à utiliser une méthode (C = continuation)
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Critères d'éligibilité médicale pour l'utilisation 
des contraceptifs 5e éd. – Utiliser les 
recommandations 

❑ Implications programmatiques
– choix éclairé 

– éléments de qualité des soins 

– procédures de dépistage essentielles pour l'administration 
des méthodes 

– prestataire de formation et de compétences 

– orientation et suivi pour l'utilisation de la contraception, 
le cas échéant

❑ Clientes ayant des besoins spéciaux
– Personnes handicapées

– Adolescentes

Nom du fichier
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Critères d'éligibilité médicale (CEM) pour 
l'utilisation des contraceptifs 5e éd. – Résumé 
des changements (p. 108)
❑ Les recommandations de la 5e édition des CEM 

permettent aux programmes d'élargir davantage le 
choix des contraceptifs

– Un choix de contraceptifs plus large est offert aux 
femmes qui allaitent pendant la période post-partum

– Un choix de contraceptifs plus large est offert aux femmes 
vivant avec le VIH, y compris celles sous TAR

– Quatre nouvelles méthodes de contraception ont été 
ajoutées à la 5e édition

– Les adolescentes peuvent utiliser toutes les méthodes de 
contraception, y compris les DIU et les implants
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Allaitement et post-partum

Période Pilule progestative DMPA/NET-EN 
injectable

Implants de 
lévonorgestrel/
d'étonogestrel

< 6 semaines post-
partum 2 3 2

≥ 6 semaines post-
partum

1 1 1

Période DIU-LNG

<48 heures, y compris 
l'insertion immédiatement 
après une césarienne

non allaitante = 1
allaitante = 2

≥ 48 heures à < 4 semaines 3

≥ 4 semaines 1

• Les données indiquant que les contraceptifs progestatifs ne compromettent pas la capacité d’une femme à allaiter sont rassurantes. 
• Il existe des données rassurantes indiquant que les contraceptifs progestatifs n'affectent pas négativement la santé, la croissance ou le 

développement du nourrisson au cours de la première année du post-partum.
• Les effets, ou l'absence d'effets, au-delà de la première année post-partum ne sont pas établis. 
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Allaitement et post-partum
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Allaitement et post-partum
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Allaitement et post-partum
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Allaitement et post-partum (p. 28)

❑ Première partie
– Explication du développement
– Question 1 : Chez les femmes qui allaitent, l'initiation de 

contraceptifs hormonaux combinés (CHC) à moins de 
6 semaines après l'accouchement a-t-elle des effets négatifs sur 
les résultats de l'allaitement ou sur le nourrisson, par rapport à 
l'absence de contraception ou à la contraception non 
hormonale ? (Données scientifiques directes)

– PICO et bases de données recherchées
– Recommandations
– Remarques
– Résumé des données scientifiques
– Qualité des données scientifiques
– Tableaux et bibliographie
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Critères d'éligibilité médicale (CEM) pour 
l'utilisation des contraceptifs 5e éd. – Résumé 
des changements
❑ Les recommandations de la 5e édition des CEM 

permettent aux programmes d'élargir davantage le 
choix des contraceptifs

– Un choix de contraceptifs plus large est offert aux femmes 
qui allaitent pendant la période post-partum

– Un choix de contraceptifs plus large est offert aux 
femmes vivant avec le VIH, y compris celles sous TAR

– Quatre nouvelles méthodes de contraception ont été 
ajoutées à la 5e édition

– Les adolescentes peuvent utiliser toutes les méthodes de 
contraception, y compris les DIU et les implants
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Femmes vivant avec le VIH, sous TAR et 
à haut risque d'infection par le VIH

❑ Pour les femmes à haut risque de VIH ou vivant avec le VIH, 
l'OMS ne recommande aucune restriction pour :

– Les contraceptifs hormonaux combinés ou contraceptifs progestatifs

– Les DIU au LNG peuvent généralement être utilisés. Cependant, 
l'initiation doit généralement être évitée si la femme vit avec une 
maladie à un stade avancé/grave 

❑ Pour les femmes sous TAR, l'OMS recommande qu'elles soient 
généralement éligibles pour utiliser la contraception 
hormonale

❑ L'utilisation cohérente et correcte des préservatifs, masculins 
ou féminins, est essentielle pour se protéger contre les IST/le 
VIH et pour prévenir la transmission du VIH 
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Critères d'éligibilité médicale (CEM) pour 
l'utilisation des contraceptifs 5e éd. – Résumé 
des changements
❑ Les recommandations de la 5e édition des CEM 

permettent aux programmes d'élargir davantage le 
choix des contraceptifs

– Un choix de contraceptifs plus large est offert aux femmes 
qui allaitent pendant la période post-partum

– Un choix de contraceptifs plus large est offert aux femmes 
vivant avec le VIH, y compris celles sous TAR

– Quatre nouvelles méthodes de contraception ont été 
ajoutées à la 5e édition

– Les adolescentes peuvent utiliser toutes les méthodes de 
contraception, y compris les DIU et les implants
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Méthodes de contraception

❑ Contraceptifs oraux combinés

❑ Contraceptifs hormonaux combinés 
(injectables de 1 mois, patch, anneau 
vaginal)

❑ Contraceptifs progestatifs 
(pilules, implants, injectables de 2 à 3 
mois)

– DMPA sous-cutané (NOUVELLE méthode)

– Sino-implant (II) (NOUVELLE méthode)

❑ Pilules contraceptives d'urgence

– Acétate d'ulipristal (NOUVELLE méthode) 

❑ DIU (au cuivre et au lévonorgestrel)

❑ DIU d'urgence

❑ Méthodes barrières (préservatifs, 
spermicides 
et diaphragme)

❑ Méthodes basées sur la 
connaissance de la fertilité

❑ Méthode de l'allaitement 
maternel et de l'aménorrhée 
(MAMA)

❑ Anneau vaginal libérant de la 
progestérone (NOUVELLE 
méthode)

❑ Coït interrompu

❑ Stérilisation (masculine et 
féminine)
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DMPA-injectable sous-cutané (DMPA SC)

❑ L'acétate de médroxyprogestérone 
à libération retardée est administré 
par voie sous-cutanée (DMPA SC) à 
une dose de 104 mg/0,65 mL

– Peut également être auto-administré  

❑ Le groupe chargé des 
recommandations a établi que 
toutes les recommandations pour le 
DMPA SC devraient suivre les 
recommandations portant sur 
l'injection intramusculaire du DMPA 
existantes
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Sino-implant (II)

❑ Implant de LNG à 2 bâtonnets 
150 mg fabriqué en Chine

❑ Le groupe de recommandations 
a établi que toutes les 
recommandations portant sur 
le Sino-implant (II) devraient 
suivre les recommandations 
d'implants de LNG existantes
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Acétate d'ulipristal (UPA)

❑ Retarde l'ovulation 

❑ Dose unique et efficace jusqu'à 120 heures

❑ Toutes les femmes peuvent utiliser l'UPA pour la 

contraception d'urgence 

– Par exemple, les femmes présentant les problèmes médicaux et/ou 

caractéristiques suivantes peuvent utiliser l'UPA : migraine, 

allaitement, obésité, grossesse extra-utérine antérieure, prise de 

certains médicaments, antécédents de maladie cardiovasculaire grave, 

viol, utilisation répétée de la CU 
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Anneau vaginal libérant de la progestérone (AVP)

• Spécialement conçu pour les femmes qui 
allaitent activement (au moins 
4 tétées/jour)

• Fournit une faible dose quotidienne de 
progestérone naturelle 

• Actuellement enregistré dans au moins 
9 pays d'Amérique latine

• Les femmes peuvent utiliser l'AVP sans 
restriction à partir de 4 semaines après 
l'accouchement
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Critères d'éligibilité médicale (CEM) pour 
l'utilisation des contraceptifs 5e éd. – Résumé 
des changements
❑ Les recommandations de la 5e édition des CEM 

permettent aux programmes d'élargir davantage le 
choix des contraceptifs

– Un choix de contraceptifs plus large est offert aux femmes 
qui allaitent pendant la période post-partum

– Un choix de contraceptifs plus large est offert aux femmes 
vivant avec le VIH, y compris celles sous TAR

– Quatre nouvelles méthodes de contraception ont été 
ajoutées à la 5e édition

– Les adolescentes peuvent utiliser toutes les méthodes de 
contraception, y compris les DIU et les implants
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Résumé des recommandations des CEM par 
tranche d'ÂGE

Nom du fichier

COC P A CIC PP PI Implant DIU
Cu     LNG

a) Ménarche jusqu'à < 
40 ans

b) > 40 ans

1

2

1

2

1

2

1

2

a) Ménarche jusqu'à < 
18 ans

b) 18 à 45 ans

c) > 45 ans

1

1

1

2

1

2

1

1

1

a) Ménarche jusqu'à < 
20 ans

b) > 20 ans

2

1

2

1
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Les adolescentes et le DIU

DIU-Cu DIU-LNG

a) Ménarche jusqu'à < 
20 ans

b) > 20 ans

2

1

2

1

Données scientifiques : Les risques de grossesse, d'infection 
et de perforation sont faibles chez les utilisatrices de DIU de 
tout âge. Les saignements abondants ou les retraits pour 
saignement ne semblent pas être associés à l'âge. Les jeunes 
femmes utilisant des DIU-Cu peuvent présenter un risque 
d'expulsion accru par rapport aux utilisatrices de DIU-Cu plus 
âgées.
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Les adolescentes et la contraception d'urgence

❑ Les adolescentes et les femmes adultes en âge de procréer 
peuvent avoir besoin d'une contraception d'urgence à un 
moment donné pour éviter une grossesse non désirée.

❑ Toutes les femmes et filles, quel que soit leur âge, peuvent 
utiliser des pilules contraceptives d'urgence (hormonale 
combinée, à base de lévonorgestrel ou d'acétate d'ulipristal)
– Il n'y a pas de problèmes médicaux pour lesquels les risques de 

l'utilisation de la PCU l'emportent sur les avantages potentiels. 

❑ Le DIU-Cu peut être inséré dans les cinq jours suivant un 
rapport sexuel non protégé an tant que contraception 
d'urgence
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Disque CEM 

❑ Contient les 
CEM pour initier 
l'utilisation des 
méthodes 
contraceptives

Nom du fichier
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Disque CEM 
❑ Méthodes 

sélectionnées 

❑ Problèmes 
médicaux ou de 
santé 

❑ Catégorie de 
CEM

❑ Commentaires

Nom du fichier
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Allaitement et post-partum

❑ Première partie
– Explication du développement
– Question 1 : Chez les femmes qui allaitent, l'initiation de 

contraceptifs hormonaux combinés (CHC) à moins de 
6 semaines après l'accouchement a-t-elle des effets négatifs sur 
les résultats de l'allaitement ou sur le nourrisson, par rapport à 
l'absence de contraception ou à la contraception non 
hormonale ? (Données scientifiques directes)

– PICO et bases de données recherchées
– Recommandations
– Remarques
– Résumé des données scientifiques
– Qualité des données scientifiques
– Tableaux et bibliographie
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Résumé

Objectif :  Qui peut utiliser des 
méthodes contraceptives en 
toute sécurité ?

Public cible : décideurs, 
responsables de programmes 
de planification familiale et 
communauté scientifique. 

Orientation et référence :
interprétation qui reflète la 
diversité des situations et des 
contextes dans lesquels les 
contraceptifs sont fournis. 
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Résumé

Première partie : 
Élaboration des

critères d'éligibilité 
médicale pour l'utilisation 
des contraceptifs, 
cinquième édition

Deuxième partie : Utiliser 
les recommandations

Disque CEM
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Merci !
Suivez-nous sur Twitter  @HRPresearch

Consultez notre site Web, à l'adresse
https://www.who.int/teams/sexual-and-reproductive-health-and-research-(srh)/

https://www.who.int/teams/sexual-and-reproductive-health-and-research-(srh)/

