Chapitre 2 : La maîtrise de la procréation

II] Une sexualité sans procréation : la contraception
B) Les méthodes de contraception

1. Le préservatif (féminin ou masculin), utilisé correctement, est une méthode de contraception très efficace. De plus c’est l’unique moyen de protection contre les IST. Les IST sont les Infections sexuellement Transmissibles (ex : HIV, syphilis, chlamydiae…). 

2. Il existe de nombreuses méthodes de contraception hormonale : pilules ; implant, anneau vaginal, DIU hormonal (Dispositif Intra Utérin), patch. Ces méthodes reposent toutes sur le principe suivant : elles libèrent des hormones (synthétisées artificiellement) dans l’organisme féminin. Ces hormones de synthèse sont très proches des hormones ovariennes produites naturellement par la femme. Elles  interfèrent avec la régulation du fonctionnement de l’appareil reproducteur et évitent ainsi une grossesse non désirée.
Par exemple la pilule œstroprogestative contient deux hormones de synthèse : œstradiol (de la famille des œstrogènes) et progestérone. Ces hormones (prises quotidiennement sous la forme d’un comprimé à avaler) exercent en permanence un rétrocontrôle négatif sur l’hypophyse. La sécrétion des gonadostimulines est donc freinée. Le pic de LH ne se produit pas. Sans pic de LH, l’ovulation n’a pas lieu et une éventuelle fécondation devient donc impossible. La pilule agit également en inhibant la croissance des follicules et en rendant la muqueuse utérine impropre à l’implantation d’un embryon, ce qui augmente encore son efficacité (qui est proche de 100% lorsque la pilule est prise correctement).

C) Contraception d’urgence et contragestion
- Les pilules du lendemain sont délivrées gratuitement et anonymement aux mineur(e)s en pharmacie ou auprès de l’infirmerie scolaire. Elles doivent être prises le plus tôt possible après un rapport sexuel non ou mal protégé (maximum dans les 5 jours). Leur mode de fonctionnement est complexe mais elles agissent essentiellement en bloquant l’ovulation si elle n’a pas encore eu lieu et en empêchant l’implantation de l’embryon dans la muqueuse utérine. Leur efficacité n’est pas garantie et leur prise peut provoquer des effets secondaires. 

- L’IVG (Interruption Volontaire de Grossesse) est autorisée en France jusqu’à la 12ème semaine de grossesse (soit 14 semaines après les dernières règles). Elle se pratique en milieu hospitalier. Jusqu’à la cinquième semaine de grossesse l’IVG consiste en l’administration d’un comprimé : le RU486. Cette molécule empêche l’action de la progestérone sécrétée par le corps jaune de grossesse et indispensable au maintien de la muqueuse utérine. Ainsi la muqueuse est éliminée et avec elle l’embryon. Après la cinquième semaine de grossesse, l’IVG se pratique par aspiration de l’embryon.

