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Champ d'application et objectif 
Cette prise de position traite de l'utilisation de l’application « Natural Cycles » comme méthode de 
contraception chez les adultes en âge de procréer au Canada. 

Public cible 
Les obstétriciens et les gynécologues sont le public cible de cette prise de position, bien que les 
prestataires de soins de santé d'autres domaines d'expertise puissent trouver ces informations 
utiles dans leur propre pratique. 

Méthodes 
Les énoncés de pratique consensuels contenus dans la présente déclaration de principe ont été 
élaborés par le comité sur la santé sexuelle et reproductive (SSR) de la Société des obstétriciens et 
gynécologues du Canada (SOGC). Ce comité est composé d'obstétriciens-gynécologues qui sont 
des experts cliniques en santé sexuelle et reproductive de partout au Canada.  

Une approche consensuelle a été utilisée pour élaborer les énoncés de pratique, en s'appuyant à la 
fois sur l'expertise clinique et sur une analyse documentaire des données probantes relatives à 
l'application « Natural Cycles » (voir l'annexe A). Grâce à une discussion virtuelle sur les données 
probantes, le comité SSR est parvenu à un consensus sur les déclarations de pratique décrites 
dans le présent document. 

Déclarations de pratique fondées sur un consensus 
1. Les méthodes basées sur la connaissance de la fertilité, comme celles utilisées dans 

l'application « Natural Cycles », ne fonctionnent que dans la mesure où les données sont 
saisies. Si un rapport sexuel non protégé a lieu pendant un jour fertile, le risque de conception 
est élevé. Il est donc important d'éviter les rapports sexuels non protégés, en particulier 
lorsque les cycles initiaux sont surveillés à l'aide de ces méthodes.  

2. Les utilisatrices de méthodes basées sur la connaissance de la fertilité, comme celles 
utilisées dans l'application « Natural Cycles », devraient recevoir des informations sur la 
contraception d'urgence.  

3. L'efficacité des méthodes basées sur la connaissance de la fertilité, comme celles utilisées 
dans l'application « Natural Cycles », varie en fonction de la manière dont les informations 
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sont utilisées. Par exemple, il est préférable pour les patientes de s'abstenir de tout rapport 
sexuel pendant une période fertile plutôt que d'utiliser des méthodes de barrière ou la 
méthode de retrait. 

4. Les méthodes basées sur la connaissance de la fertilité, comme celles utilisées dans 
l'application « Natural Cycles », sont moins efficaces que les méthodes contraceptives 
modernes, telles que la contraception hormonale et les contraceptifs à longue durée 
d'action. 

5. Les méthodes basées sur la connaissance de la fertilité, comme celles utilisées dans 
l'application « Natural Cycles », peuvent être envisagées pour les patientes qui sont en 
mesure d'accepter un risque de grossesse non désirée plus élevé qu'avec d'autres 
méthodes. 

Introduction 
Tout au long de l'histoire, les femmes et les personnes ayant leurs règles ont tenté d'identifier leur 
période de fertilité dans l'espoir de mieux contrôler leur procréation. Cette méthode de 
contraception est appelée méthode fondée sur la connaissance de la fertilité et peut inclure la 
méthode du calendrier, des mesures symptothermiques (c'est-à-dire la température basale du 
corps) et des moniteurs de fertilité (c'est-à-dire la méthode Marquette). Les progrès technologiques 
récents ont permis d'ajouter des applications de suivi de la fertilité qui utilisent une variété de 
méthodes énumérées ci-dessus pour estimer la période de fertilité d'une personne afin d'éviter une 
grossesse non désirée ou d'aider une personne à concevoir un enfant. Certaines de ces applications 
ont développé leurs propres algorithmes pour personnaliser l'estimation de la fenêtre de fertilité en 
fonction des données menstruelles personnelles.  

« Natural Cycles » est une méthode de contraception basée sur la connaissance de la fertilité qui 
s'appuie sur les données relatives aux menstruations et à la température basale du corps (avec la 
possibilité d'inclure des tests de l'hormone lutéinisante) pour définir les jours fertiles du cycle 
menstruel d'une personne, à l'aide d'un algorithme personnalisé. La méthode présente 
actuellement un indice de Pearl de 7 pour une utilisation typique (représentant la façon dont la 
méthode peut être utilisée dans la vie réelle) et de 2 pour une utilisation parfaite (représentant une 
utilisation parfaite de la méthode) dans une cohorte du Royaume-Uni et des États-Unis.1, 2 Cela 
signifie que 7 femmes sur 100 sont tombées enceintes en utilisant cette application comme 
méthode de contraception au cours d'une année dans le cadre d'une utilisation typique, tandis que 
2 femmes sur 100 peuvent tomber enceintes lorsque l'application est utilisée de manière parfaite. 
« Natural Cycles » fait l'objet d'une grande attention sur les médias sociaux. En effet, il s'agit de la 
première application de ce type à être approuvée par Santé Canada en tant que méthode 
contraceptive.3 De plus, cette application a reçu l'approbation de la FDA aux États-Unis en tant que 
méthode contraceptive,4 a été certifiée comme dispositif médical de classe IIb marqué CE en tant 
que méthode de contrôle des naissances en Europe5 et est inscrit au registre australien des produits 
thérapeutiques en tant que méthode de contrôle des naissances.6 Santé Canada utilise une 
approche fondée sur le risque pour classer les dispositifs médicaux. Les preuves requises pour 
soutenir une licence de dispositif médical sont proportionnelles au risque du dispositif, où la classe 
I présente le risque le plus faible et la classe IV le risque le plus élevé. L'application « Natural Cycles » 
est classée comme dispositif médical de classe II et présente un risque faible à modéré. Ces 
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approbations pour « Natural Cycles » ont suscité de nombreuses discussions au sein de la 
communauté du planning familial en Amérique du Nord et à l'étranger.  

Cependant, les cliniciens doutent que l'utilisation de l'application dans la vie réelle soit aussi bonne 
que les chiffres suggérés par ceux trouvés dans le cadre de la recherche. En particulier, ils 
s'inquiètent de l'absence de recommandation concernant le suivi des cycles avant l'utilisation 
initiale de l'application, ce qui est souvent important pour s'assurer que l'utilisatrice est consciente 
de la durée de son cycle menstruel lorsqu'elle se fie à la méthode basée sur la connaissance de la 
fertilité. De plus, les chiffres rapportés pour l'utilisation de l'application « Natural Cycles », bien que 
basés sur des échantillons de grande taille, peuvent être biaisés car il s'agit d'un échantillon de 
commodité d'utilisateurs "typiques" qui ont des relations hétérosexuelles, ont un niveau d'éducation 
universitaire ou plus élevé, et sont des utilisatrices payantes de l'application.1, 2  Ces caractéristiques 
impliquent que l'échantillon peut ne pas être généralisable à l'ensemble de la population. De plus, 
aucune étude sur l'utilisation de l'application « Natural Cycles » n'a été réalisée au Canada. En outre, 
7 des 13 articles de la revue de littérature pour cette déclaration ont été financés par « Natural 
Cycles » ou ont été rédigés par des employés de la société « Natural Cycles », ce qui peut fausser les 
conclusions de ces articles.1, 2, 7-11  

Bien que les utilisatrices aient déclaré que la technologie les aidait à comprendre leur corps, 
l'utilisation quotidienne de l'application s'est avérée contraignante pour leur emploi du temps. 9, 12 
Parmi les autres facteurs susceptibles d'affecter la régularité du cycle menstruel et d'avoir un impact 
sur le fonctionnement optimal de l'application « Natural Cycles », on peut citer le stress, les 
problèmes médicaux (par exemple thyroïde, diabète), la prise de poids, l'insomnie, les habitudes de 
sommeil irrégulières, la consommation excessive d'alcool, le tabagisme, les drogues, les infections 
et/ou le travail de nuit, qui n'ont pas encore été étudiés avec l'algorithme de l'application « Natural 
Cycles ». Enfin, bien que l'application « Natural Cycles » puisse être utilisée comme méthode 
contraceptive dès le premier cycle, l'algorithme a encore besoin des données d'environ trois cycles 
pour être plus précis.8 

La SOGC s'aligne sur les recommandations de l'Organisation mondiale de la santé selon lesquelles 
la contraception réversible à longue durée d'action est l'option de première ligne.13, 14 Ils constituent 
l'option de première ligne, car ils sont les plus efficaces et les plus utilisés après un an. Les méthodes 
basées sur la connaissance de la fertilité sont plus efficaces lorsqu'ils sont utilisés pour renforcer 
l'efficacité d'autres méthodes contraceptives, et le comité SSR de la SOGC continue de 
recommander l'utilisation de ces méthodes chez les patientes pour lesquelles les conséquences 
d'une grossesse non désirée sont faibles (par exemple, une patiente qui accepte une grossesse ou 
qui a accès à des services d'avortement). Il est recommandé de discuter des options contraceptives 
avec un professionnel de la santé afin de trouver la meilleure option pour chaque individu en fonction 
de sa situation personnelle, de ses objectifs et de son accès aux soins. 

Les applications de suivi de la fertilité s'inscrivent dans un mouvement plus large de bien-être et de 
prise de conscience du corps et peuvent constituer de bons outils éducatifs. Cependant, comme 
qu'il s'agit de moyens de contraception basée sur la connaissance de la fertilité, elles ne sont 
probablement pas plus efficaces que les contraceptifs hormonaux pour protéger contre les 
grossesses non désirées, les avortements et les naissances non désirées.15, 16 Il n'existe aucune 
étude comparant l'application « Natural Cycles » aux contraceptifs hormonaux dans le cadre 
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d'essais cliniques scientifiquement rigoureux. En outre, les méthodes basées sur la connaissance 
de la fertilité, comme l'application « Natural Cycles », ne protègent pas contre les infections 
sexuellement transmissibles. 
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 Annexe A : Recherche documentaire et analyse de l'application « Natural 
Cycles » 
La recherche a été effectuée le 17 avril 2024 et a porté sur les articles publiés entre 2012 et le 17 
avril 2024. 

Bases de données consultées : PubMed 

Recherche : 

(("natural"[All Fields] OR "naturally"[All Fields] OR "naturals"[All Fields] OR "nature"[MeSH Terms] 
OR "nature"[All Fields] OR "nature s"[All Fields] OR "natures"[All Fields]) AND ("bicycling"[MeSH 
Terms] OR "bicycling"[All Fields] OR "cycling"[All Fields] OR "cycle"[All Fields] OR "cycle s"[All 
Fields] OR "cycled"[All Fields] OR "cycles"[All Fields] OR "cyclings"[All Fields]) AND ("australas plant 
pathol"[Journal] OR "app"[All Fields])) AND (2012:2024[pdat]) 

Résultats : 112 articles ont été trouvés, et 13 articles ont été inclus dans l'analyse. 

Les articles ont été exclus s'ils n'utilisaient pas l'application « Natural Cycles » ou s'il s'agissait de 
rapports de cas. 
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14;9(6):e026474corr1. PMID: 30904873; PMCID: PMC6475236. 
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