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Introduction : La contraception est utilisée par la plupart de femmes
en age reproductif. Néanmoins, la mesure de I'utilisation de contra-
ceptifs est réduite car elle repose sur les enquétes en population
générale d'effectifs limités et qui sont conduites a plusieurs années
d’intervalle. Les données administratives de santé fournissent des
informations exhaustives et continues dans le temps pour chaque
contraceptif remboursé. Méme si ces données administratives ne
sont pas recueillies initialement dans un but de recherche, elles pour-
raient étre une source prometteuse pour mesurer I'usage des contra-
ceptifs médicalisés. L'objectif était d'évaluer la pertinence des
données administratives pour mesurer I'utilisation de contraceptifs
en comparant les résultats de ces données a celles de la derniere
enquéte en population générale.

Meéthodes : Les données administratives de santé contiennent les rem-
boursements de I'’Assurance maladie en France. Nous avons sélectionné
les femmes agées de 15 a 49 ans vivant en France métropolitaine, cor-
respondant a la population étudiée dans I'enquéte du Barométre santé
(n=4508). La prévalence de l'usage des contraceptifs a été estimée et
comparée a celle observée dans le Barometre santé.

Résultats : En 2019, 14,7 millions de femmes agées de 15-49 ans
vivant en France métropolitaine étaient présentes dans la base de
remboursement de I’Assurance maladie. Parmi ces femmes, 25,8 %
utilisaient la pilule, 17,2 % utilisaient un DIU (7,5 % DIU hormonal ; 9,7
un DIU au cuivre), et 3,0 % un implant contraceptif. Les prévalences
étaient tres proches de celles observées dans le Barometre santé.
L'utilisation de contraceptif varie largement avec I'age de la femme.
Les femmes de 20 a 24 ans comparées a celles ayant entre 30 et
34 ans, utilisaient plus souvent la pilule (respectivement 43,6 %,
21,3 %) et moins souvent le DIU (respectivement 24,3 %, 7,5 %).
Discussion/Conclusion : Ces données administratives permettent une
mesure de l'utilisation de contraceptif cohérente avec les données
d’enquétes, permettant une exploration détaillée des différents types
de contraceptifs. Avec ces données administratives, il sera possible de
suivre l'utilisation de chaque contraceptif médicalisé a travers le
temps dans la population francaise.
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Introduction : Des difficultés d’acces aux services de santé sexuelle ont
été rapportées dans le monde entier pendant I’épidémie de COVID-
19. En France, les trois confinements ainsi que les couvre-feux ont pu
modifier I'acces aux contraceptifs et leur utilisation.

Meéthodes : Nous avons mené une étude observationnelle nationale
grace aux données de remboursement du Systéme national des
données de santé (SNDS), qui couvre 99,5 % de la population
frangaise. Nous avons extrait le nombre de délivrances de contracep-
tion orale (CO, progestatifs et contraception oestroprogestative
remboursée), de contraception d'urgence (CU), de dispositifs intra-
utérins en cuivre (DIU-C) et hormonaux (DIU-H) et d’implants contra-
ceptifs en 2018, 2019, 2020 et au premier quadrimestre de 2021.
Nous avons calculé les nombres attendus de consommation de cha-
cune de ces contraceptions en 2020 et 2021, en se basant sur les utili-
sations de 2018 et 2019, et en tenant compte des jours fériés et des
tendances annuelles de consommations. Nous avons comparé les
chiffres observés et attendus par contraceptif et par age d’utilisatrices
(age < 25 ans, entre 25 et 35 ans, > a 35 ans).

Résultats : L'usage des contraceptifs a diminué de facon globale par
rapport a I'attendu apres 15 mois de pandémie : -2,0 % pour la CO,
-5,0 % pour la CU, -9,5 % pour les DIU-H, -8,6 % pour les DIU-C, et
-16,4 % pour I'implant. La baisse d’utilisation a concerné majoritaire-
ment les femmes agées de moins de 25 ans. Un phénomene de stoc-
kage de la CO a été observé au début des deux premiers
confinements.

Discussion/Conclusion : 1l existe une différence d'impact selon les
contraceptifs, les degrés de restriction et les dges des consommatri-
ces. La baisse d'utilisation des contraceptifs peut étre expliquée par-
tiellement par la baisse des interactions sociales notamment chez les
plus jeunes. Méme si les chiffres d'interruption volontaire de gros-
sesse sont stables en 2020, I'acces a la contraception doit étre une
priorité de santé publique pour limiter I'impact de la pandémie sur le
taux de grossesses non désirées
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Introduction : Depuis la « crise de la pilule » en 2012, le nombre d’utili-
satrices de contraception intra-utérine en France ne fait qu'augmen-
ter. Mais les usages des dispositifs intra-utérins en Cuivre (DIU-C) et
hormonaux (DIU-H) n’ont jamais été étudiés séparément et dans des
conditions réelles d’utilisation en France. Nous avons étudié I'associa-
tion entre le choix du DIU et les caractéristiques des utilisatrices, et
les déterminants de I'utilisation des DIU un an apres leur délivrance.

Meéthodes : Nous avons extrait toutes les délivrances de DIU-C et DIU-
H chez les femmes de 13 a 49 ans dans le Systéme national des
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