Recommandations pour la mise a jour de certaines pratiques d'utilisation des contraceptifs

Tableau des méthodes de planification familiale et
leur protection contre les MST

L es effets des contraceptifs sur les maladies sexuellement transmissibles bactériennes et virales
(MST) comparés al’ utilisation d’ aucune méthode contraceptive:

Méthode MST virales (dont le
contraceptive MST bactériennes VIH)
Condoms (masculin et | Protegent Protegent
féminin)
Spermicides Protégent dans une certaine mesure Pas de preuve de
contenant du contre la gonorrhée et I'infection protection in vivo; preuve
nonoxynol-9 chlamydienne cervicaes in vitro d'effet antiviral

Diaphragmes (et
probablement capes

Protégent dans une certaine mesure
contre Il'infection cervicale

Protégent contre le cancer
du col/le virus du

cervicales) papillome humain (VPH);
sinon, non déterminé
Méthodes Peuvent accroitre le risque d'infection Ne protégent pas
contraceptives cervicale a chlamydia
hormonales Protegent contre les maladies
inflammatoires pelviennes
symptomatiques (MIP); risque accru
possible d'endométrite non reconnue
Dispositifs intra- Liés au risque accru de MIP pour les Ne protégent pas
utérins (DIU) femmes courant un risque accru de
contracter des M ST, surtout au cours
du premier mois apres I'insertion (le
DIU LNg pourrait protéger contre les
MIP, voir Question 4 DIU LNQ)
Planification familiale | Ne protegent pas Ne protégent pas
naturelle (PEN)
Retrait Ne protégent pas Ne protégent pas
Méthode MAMA Ne protégent pas Ne protégent pas
Stérilisation féminine | Ne protégent pas Ne protégent pas

et vasectomie
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