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INTERET
BESOINS REELS DE REGULATION DE LA FERTILITE DANS BESOINS REELS DE REGULATION DE LA FERTILITE DANS 
LE MONDE: Les chiffres annuelsLE MONDE: Les chiffres annuels

Nombre de grossessesNombre de grossesses--------------------------------------210 millions210 millions
Naissances vivantesNaissances vivantes------------------------------------132 millions132 millions
Avortements provoquAvortements provoquééss----------------------------46 millions46 millions
ISG et mortISG et mort--nnééss------------------------------------------------31 millions31 millions

Grossesses indGrossesses indéésirsirééeses------------------------------------------80 millions80 millions
DDééccèès des complications de grossesses des complications de grossesse------600 000600 000
DDééccèès par avortements par avortement--------------------------------------------80 00080 000
Femmes sans accFemmes sans accèès aux ms aux mééthodesthodes----------------150 millions150 millions

–– Source:FNUAP OMS 2000Source:FNUAP OMS 2000
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Définition

CC’’est lest l’’administration dadministration d’’une mune mééthode thode 
contraceptive aprcontraceptive aprèès un rapport sexuel s un rapport sexuel 
vaginal supposvaginal supposéé fféécondantcondant
(Consensus de (Consensus de BellagioBellagio 1995)1995)
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LES INDICATIONS

Rupture ou oubli de prRupture ou oubli de prééservatifservatif
Oubli des COC au delOubli des COC au delàà du ddu déélai maximal lai maximal 
acceptableacceptable
Expulsion dExpulsion d’’un DIUun DIU
ÉÉchec dchec d’’un coun coïït interromput interrompu
ViolViol
etc.etc.
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Les différentes méthodes

Les COC(mLes COC(mééthode de Yuzpe)thode de Yuzpe)
Les COPLes COP
Le stLe stéériletrilet
Le RU 486Le RU 486
Le NORLEVOLe NORLEVO®®
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Les COC(méthode de Yuzpe)

PrincipePrincipe: Dans les 72 heures suivants le rapport : Dans les 72 heures suivants le rapport 
sexuel, prendre 2 comprimsexuel, prendre 2 compriméés au ds au déépart et  2 part et  2 
comprimcompriméés 12 heures aprs 12 heures aprèèss
EfficacitEfficacitéé: taux d: taux d’é’échec 43 %chec 43 %
Effets secondairesEffets secondaires: Naus: Nauséées, vomissements, es, vomissements, 
vertiges, asthvertiges, asthéénie, cnie, cééphalphaléées, tension es, tension 
mammaire, mmammaire, méétrorragies, pelvialgiestrorragies, pelvialgies



DR E.T MBOUDOU 7

Les COP

PrincipePrincipe: 20 comprim: 20 compriméés au ds au déépart puis 20 part puis 20 
comprimcompriméés 12 plus tard.s 12 plus tard.
EfficacitEfficacitéé: taux d: taux d’é’échec 40 chec 40 àà 15%15%
InconvInconvéénientsnients: le nombre de comprim: le nombre de compriméés, s, 
quelques troubles digestifs, lquelques troubles digestifs, l’’asthasthéénie, les nie, les 
spottingsspottings
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Le DIU (Stérilet)

PrincipePrincipe: Insertion dans l: Insertion dans l’’ututéérus dans les 5 rus dans les 5 
jours suivants le rapport sexuel ou dans les 5 jours suivants le rapport sexuel ou dans les 5 
jours suivants la date prjours suivants la date préévue de lvue de l’’ovulation.ovulation.
EfficacitEfficacitéé: 99 %: 99 %
InconvInconvéénientsnients: N: Néécessitcessitéé dd’’un personnel de un personnel de 
santsantéé formforméé, risques infectieux, risque de , risques infectieux, risque de 
perforation, les crampesperforation, les crampes
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Le RU 486

LE RU 486 (MifLE RU 486 (Miféépristone)pristone)
PrincipePrincipe: 600mg en une prise dans les 72 : 600mg en une prise dans les 72 
heures qui suivent le heures qui suivent le R.S.R.S.

Il y a des protocoles de 10 et 50mgIl y a des protocoles de 10 et 50mg
EfficacitEfficacitéé: 85%: 85%
InconvInconvéénientnient: substance abortive, indisponible : substance abortive, indisponible 
au Camerounau Cameroun
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NORLEVO®

Quoi de neuf?Quoi de neuf?
Principe actif?Principe actif?
Posologie?Posologie?
Conditionnement?Conditionnement?
EfficacitEfficacitéé??
Conditions de dConditions de déélivrance?livrance?
ToxicitToxicitéé
Effets secondairesEffets secondaires
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NORLEVO®

Composition: 750 micro grammes ou 1.5 mg Composition: 750 micro grammes ou 1.5 mg 
LEVONORGESTRELLEVONORGESTREL
Classe thClasse théérapeutique: progestatif de synthrapeutique: progestatif de synthèèsese

Voie dVoie d’’administration: oraleadministration: orale

Conditions de dConditions de déélivrance: sans prescription dans livrance: sans prescription dans 
certains pays europcertains pays europééens; France, Norvens; France, Norvèège, ge, 
Portugal, SuPortugal, Suèède, Danemark, Belgiquede, Danemark, Belgique
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NORLEVO® : Indications

Rupture ou oubli de prRupture ou oubli de prééservatifservatif
Oubli des COC au delOubli des COC au delàà du ddu déélai maximal lai maximal 
acceptableacceptable
Expulsion dExpulsion d’’un DIUun DIU
ÉÉchec dchec d’’un coun coïït interromput interrompu
ViolViol
etc.etc.
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NORLEVO® : Posologie 

Dans les 72 heures suivants un rapport Dans les 72 heures suivants un rapport 
suppossupposéé fféécondant, prendre 1 comprimcondant, prendre 1 compriméé au au 
ddéépart et 1 comprimpart et 1 compriméé 12 heures plus tard. 12 heures plus tard. 
Ou 1 comprimOu 1 compriméé de 1.5 mgde 1.5 mg

NB. Le reste du mois utiliser une mNB. Le reste du mois utiliser une mééthode thode 
dd’’appointappoint
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NORLEVO® : Mécanisme 
d’action

Blocage de lBlocage de l’’ovulationovulation
InhibitionInhibition
PostPost--pauspausééee

InterfInterféérence avec la frence avec la féécondation?condation?
Inhibition du transport de lInhibition du transport de l’œ’œuf ou du uf ou du 
sperme?sperme?
DDéésynchronisation de lsynchronisation de l’’endomendomèètre?tre?
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NORLEVO®
:Pharmacocinétique

BiodisponibilitBiodisponibilitéé de 100%de 100%
ÉÉliminationlimination

HHéépatique 40 patique 40 àà 50%50%
RRéénale 60 nale 60 àà 80 %80 %

DemiDemi--vie plasmatique 9 vie plasmatique 9 àà 15 heures15 heures
Concentration plasmatique maximale en 2 Concentration plasmatique maximale en 2 
heuresheures
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NORLEVO® : Toxicité

ToxicitToxicitéé aiguaiguëë
DL 50 > 5 g/kgDL 50 > 5 g/kg

ToxicitToxicitéé àà doses rdoses rééppééttéées: > 25mg/kg/jes: > 25mg/kg/j
Taux de fertilitTaux de fertilitéé: pas d: pas d’’effeteffet
Absence dAbsence d’’embryotoxicitembryotoxicitéé et de et de 
ttéératogratogéénicitnicitéé
Pas dPas d’’effet mutageffet mutagèène ou carcinogne ou carcinogèène ne 
observobservéé
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Études cliniques

.ff.E ets secondairesEffets secondaires HO et coll.HO et coll. ÉÉtude internationaletude internationale

LNGLNG EE+LNGEE+LNG LNGLNG EE+LNGEE+LNG

NausNausééeses
VomissementsVomissements
VertigesVertiges
FatigueFatigue
CCééphalphalééeses
Tension mammaireTension mammaire
MMéétrorragiestrorragies
pelvialgiespelvialgies

16.116.1
2.72.7
18.518.5
23.923.9
NRNR
NRNR
15.915.9
3.43.4

46.546.5
22.422.4
23.123.1
36.136.1
NRNR
NRNR
20.820.8
4.24.2

23.123.1
5.65.6
11.211.2
16.916.9
16.816.8
10.810.8
--
17.617.6

50.550.5
18.818.8
16.716.7
28.528.5
20.220.2
12.112.1
--
20.920.9
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Comparaison LNG et RU 486
EFFET EFFET 
SECONDAIRESECONDAIRE

RU 486RU 486 LNG 1.5 X 1LNG 1.5 X 1 LNG 0.75X 2LNG 0.75X 2 VALEUR PVALEUR P

NAUSEESNAUSEES 14.4%14.4% 13.9%13.9% 14.6%14.6% NSNS

VOMISSEMENTSVOMISSEMENTS 0.9%0.9% 1.4%1.4% 1.4%1.4% NSNS

CEPHALEESCEPHALEES 10.3%10.3% 10.4%10.4% 9.6%9.6% NSNS

SAIGNEMENTSAIGNEMENT 18.9%18.9% 31.3%31.3% 31.3%31.3% <0.0001<0.0001

RETARD > 7 JOURSRETARD > 7 JOURS 8.9%8.9% 4.6%4.6% 4.7%4.7% <0.0001<0.0001
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Comparaison Méthode de YUZPE et 
RU 486

EFFET SECONDAIREEFFET SECONDAIRE RU 486RU 486 YUZPEYUZPE

NOMBRE  DE FEMMES TRAITEESNOMBRE  DE FEMMES TRAITEES 597597 589589

NOMBRE  DE GROSSESSES ATTENDUESNOMBRE  DE GROSSESSES ATTENDUES 3434 3535

NOMBRE  DE GROSSESSES OBSERVEESNOMBRE  DE GROSSESSES OBSERVEES 00 99
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COMPARAISON DES # METHODES
..

DIUDIU COCCOC RU 486RU 486 NORLEVONORLEVO®®

EfficacitEfficacitéé 99%99% 57%57% 85%85% 95%95%

AccessibilitAccessibilitéé et et 
autonomieautonomie

++ ++ 00 ++++++

Effets secondairesEffets secondaires ++++ ++++ ++ ++

ContreContre--indicationsindications ouioui ouioui ?? nonnon

ConsidConsidéérations rations 
religieusesreligieuses

++ 00 ++++ 00
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CONCLUSION

EfficacitEfficacitéé éélevlevééee
TolToléérance significativement meilleurerance significativement meilleure
Absences des contreAbsences des contre--indications liindications liéées aux es aux 
oestrogoestrogèènesnes
Administration plus simpleAdministration plus simple
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