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Introduction 

Le point de départ de notre réflexion repose sur une prise de conscience concernant l’impact 

environnemental et social des protections menstruelles. En tant que professionnelles de la 

santé issue de différents domaines et en tant que personnes menstruées de surcroit, nous 

avons ressenti le besoin de nous pencher sur la problématique des produits d’hygiène 

menstruelle pour en comprendre les enjeux environnementaux et envisager des solutions 

durables.  

La plupart des personnes menstruées auront leurs règles pendant environ 40 ans, à raison 

d’environ cinq jours par mois, ce qui représente un total de 2 400 jours, soit près de six ans et 
demi de leur vie consacrées à la gestion de leurs menstruations (Blair et al., 2022; Borunda, 

2019).  Au Royaume-Uni, avec 15 millions de personnes menstruées, on estime l’utilisation de 

3,3 milliards de protections hygiéniques jetables par an, générant 28 114 tonnes de déchets 

(Blair et al., 2022).  

Une personne menstruée utilise en moyenne 192 à 240 protections hygiéniques jetables par 

an (Blair et al., 2022; Hait & Powers, 2019). Selon les données de STATISTA (2020), il y a 

environ 10 631 000 utilisatrices de serviettes hygiéniques au Royaume-Uni, ce qui représente 

21 049 tonnes de déchets par an et 6 124 000 utilisatrices de tampons, générant 5 584 tonnes 

de déchets (Blair et al., 2022). Sur une vie entière, l’usage de serviettes hygiéniques peut 
produire jusqu’à 74 kilos de déchets par personne, tandis que celui des tampons représente 

environ 36 kilos (Blair et al., 2022). Le passage à des solutions comme les coupes 

menstruelles et les sous-vêtements réutilisables pourrait réduire les déchets de 22 092 tonnes 

par an, soit une diminution d’environ 79 % (Blair et al., 2022). 

Ces chiffres importants nous ont conduites à nous interroger : comment en sommes-nous 

arrivées à cette situation, et comment promouvoir une santé menstruelle plus durable ? Pour 

répondre à ces questions, nous avons d'abord exploré les pratiques menstruelles antérieures 

à l'apparition des protections modernes, ainsi que les solutions adoptées aujourd'hui par les 

personnes menstruées vivant dans des régions où les produits d'hygiène sont difficilement 

accessibles. Ce questionnement constitue le fil conducteur du chapitre suivant, dédié à cette 
thématique. Il nous est apparu évident qu’il est impossible de dissocier nos préoccupations 

environnementales des contextes historiques et sociaux qui les ont façonnées. 



MScSa Durabilité en santé  Groupe Just’EcoGirls 

Janvier 2025  HES-SO 3 

Historiques et perspectives sociales des menstruations  

Les menstruations  

Les menstruations, ou règles, constituent une étape clé dans la vie des personnes 

menstruées. Elles sont associées à la capacité reproductive et symbolisent dans de 

nombreuses cultures, le passage à l’âge adulte (Bereni et al., 2020). Plus qu’un phénomène 

biologique, les menstruations touchent à la dignité humaine ainsi qu’au droit de la personne : 

elles influencent la santé globale des femmes durant une grande partie de leur vie et impactent 

leur bien-être physique, psychique et social (Critchley et al., 2020; UNFPA, 2022). Bien 

qu’encore stigmatisées aujourd’hui, des attitudes négatives et négligentes sur les 
menstruations étaient encore plus marquées par le passé (Bobel et al., 2020; Bushak, 2016; 

Hennegan et al., 2021; Marshall & Norman, 2022; UNFPA, 2022).  

Les bases physiologiques  

Sur le plan physiologique, les menstruations surviennent à chaque cycle non fécondé, lorsque 

la diminution du taux de progestérone entraîne la desquamation de l’endomètre (Critchley et 

al., 2020; Gomez et al., 2012; Jarrell, 2018). Phénomène aussi ancien que l’humanité, les 

règles ont longtemps été mal comprises, alimentant de nombreuses superstitions. En raison 

de sa périodicité, le cycle menstruel était parfois associé au cycle lunaire et perçu comme 

mystique (Bobel et al., 2020; Bushak, 2016; Célérier, 2005; Gomez et al., 2012). Ce n’est qu’au 
19ème siècle que le lien entre ovulation et menstruations a été scientifiquement établi (Le Naour 

& Valenti, 2001). 

Les menstruations selon la religion  

Dans la Bible, les douleurs liées à l’accouchement et aux menstruations sont présentées 

comme une punition divine infligée à Ève en réponse à la consommation du fruit défendu, 

contribuant à instaurer une vision de malédiction entourant les règles (Bobel et al., 2020). Dans 

l’Antiquité, des médecins comme Galien et Hippocrate considéraient les menstruations comme 

un moyen d’évacuer un « trop-plein » perçu comme toxique, reliant ainsi ce processus à une 

purification du corps (Le Naour & Valenti, 2001). Ces interprétations médicales, combinées 

aux croyances sociales et religieuses, ont donné lieu à des injonctions strictes concernant 
l’hygiène menstruelle. Bien que certaines croyances sur les menstruations aient été positives, 

les femmes étaient - et le sont parfois encore - contraintes de s’isoler ou de suivre des rites 

purificateurs en regard du sang menstruel considéré comme « impur » (Bobel et al., 2020; 

Borunda, 2019; Bushak, 2016; Célérier, 2005; Gomez et al., 2012; Le Naour & Valenti, 2001; 

Marshall & Norman, 2022).  
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Souvent perçues comme une faiblesse féminine associée à la honte et à la saleté, les 

menstruations sont entourées d’un secret qui s’est infiltré dans divers aspects de la société, 

alimentant des superstitions et des tabous transmis de génération en génération (The Lancet, 

2018).  

L’histoire marquée par les tabous  

Historiquement, les femmes ont fait preuve de créativité pour gérer leurs menstruations. 

Cependant, les sources écrites sur le sujet demeurent rares puisque les documents ont 

majoritairement été rédigés par des hommes (Bushak, 2016). Nous savons que les 

Égyptiennes auraient utilisé du papyrus, les Grecques des lentilles de coton et les Romaines 
de la laine. Ces solutions artisanales étaient souvent inconfortables, lourdes, et nécessitaient 

un entretien difficile à assurer dans un contexte de forte stigmatisation des règles, puisque le 

lavage et le séchage était visible de tous (Borunda, 2019; Bushak, 2016; Ganguly et al., 2022). 

Au cours des années 1800, des ceintures hygiéniques ont été introduites et permettaient 

d’attacher des protections pour éviter les taches sur les vêtements (Bushak, 2016). La 

première serviette jetable est apparue en 1888. En 1933, le tampon fût popularisé grâce à un 

applicateur mais a été adopté plus tardivement pour éviter l’auto-toucher qui était 

mal perçu (Blair et al., 2022; Bushak, 2016; Hait & Powers, 2019). A cette époque, les femmes 

devaient acheter leurs protections de manière anonyme en déposant de l’argent dans une 
boîte au magasin (Bushak, 2016). Dès les années 1960, l’usage des protections hygiéniques 

jetables s’est largement répandu permettant de répondre à un besoin de discrétion et d’intimité 

qui renforça également le silence autour des menstruations. Celui-ci englobe également les 

impacts environnementaux des produits jetables, souvent toxiques pour les personnes 

menstruées et pour l’environnement et non biodégradables (Borunda, 2019; Hait & Powers, 

2019). Bien que la coupe menstruelle existe depuis les années 1860, elle n’a été 

commercialisée qu’au 21ème siècle, notamment à cause de la pénurie de caoutchouc 

survenues pendant la Seconde Guerre mondiale (Hait & Powers, 2019). Les années 1970 et 

1980 ont été marquées par une « révolution menstruelle » étroitement liée aux mouvements 

féministes (Bereni et al., 2020; Bobel et al., 2020). Cette période a également vu l’émergence 
d’inquiétudes liées au syndrome de choc toxique (SCT) ainsi qu’au sujet des substances 

utilisées dans les protections menstruelles, notamment les agents blanchissants, soupçonnés 

d’être toxiques et potentiellement cancérigènes. Ces éléments seront approfondis dans le 

chapitre suivant.  
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La précarité et l’accessibilité  

Si l’accessibilité physique et le coût abordable de ces produits sont des indicateurs essentiels 

pour lutter contre la précarité menstruelle, la stigmatisation qui entoure les menstruations 

demeure un obstacle tout aussi important à surmonter (Marshall & Norman, 2022; The Lancet, 

2018). En Inde, les adolescentes utilisent souvent des morceaux de tissus pour gérer leurs 

flux menstruels tandis qu’en Afrique subsaharienne, certaines jeunes filles cessent d’aller à 

l’école dès leur ménarche faute de protections adaptées. Elles recourent à des matériaux 

inadaptés tels que de la boue, des feuilles ou des morceaux de matelas, ce qui pose de graves 

problèmes sanitaires.  

Ceux-ci sont aggravés dans certaines régions du monde par les mutilations génitales 

féminines (Dioguardi et al., 2020; Marshall & Norman, 2022; The Lancet, 2018). Dans des 

pays industrialisés comme l’Australie, les États-Unis et le Royaume-Uni, un quart des jeunes 

menstruées n’a pas accès à des protections hygiéniques et doit recourir à des solutions telles 

que l’usage de chaussettes ou de papier toilette. Par ailleurs, il est presque universel de 

considérer les dysménorrhées (douleurs lors des règles) comme étant normales, malgré leurs 

impacts invalidants sur la vie quotidienne (Marshall & Norman, 2022; The Lancet, 2018). En 

Asie, par manque d’éducation sur le fonctionnement du corps féminin, près de la moitié des 

jeunes filles considèrent les menstruations comme étant une maladie (The Lancet, 2018). 
Dans ce contexte, le concept de « santé menstruelle » a été développé. Celui-ci se définit 

comme étant « (…) un état de bien-être physique, mental et social complet, et pas seulement 

l'absence de maladie ou d'infirmité, en relation avec le cycle menstruel » (Hennegan et al., 

2021, p.32). La santé menstruelle vise à garantir un accès universel non genré à des 

protections hygiéniques abordables, à des soins médicaux adaptés, et à un environnement 

sans stigmatisation, tout en permettant une pleine participation sociale (Hennegan et al., 2021; 

Marshall & Norman, 2022). La Journée mondiale de l’hygiène menstruelle, célébrée le 28 mai, 

vise à briser les tabous et à promouvoir des politiques inclusives et durables, essentielles pour 

garantir une pleine égalité menstruelle (WASH United, 2024).  

L’inégalité menstruelle  

Actuellement, près de 500 millions de personnes menstruées dans le monde n’ont pas accès 

à des protections hygiéniques sûres et doivent gérer leurs menstruations dans des conditions 

précaires. Ces difficultés sont aggravées par des croyances discriminantes qui les qualifient 

de « sales » ou « impures », portant gravement atteinte à leur dignité humaine (Bobel et al., 

2020; Bushak, 2016; Marshall & Norman, 2022; The Lancet, 2018; UNFPA, 2022). Cela 

représente plus d’une personne menstruée sur quatre et cela n’épargne pas les pays 

industrialisée (United Nations Children’s Fund [UNICEF] & World Health Organization [WHO], 
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2023). En Suisse, un rapport conjoint du Département de la Jeunesse, de l’Environnement et 

de la Sécurité (DJES) et du Département de l’Enseignement et de la Formation Professionnelle 

(DEF) du canton de Vaud confirme l’importance du phénomène au niveau cantonal (Ney et al., 

2022). Ainsi, 5% des personnes menstruées étudiantes en scolarité post-obligatoire se 

considèrent en situation de précarité menstruelle dans le canton de Vaud et ce chiffre monte 

à 9% en considérant uniquement les personnes menstruées fréquentant les écoles 

professionnelles (Ney et al., 2022). 

Au vu de ce constat, nous souhaitons adresser ce projet aux étudiant-e-s de la Haute École 

spécialisée de Suisse occidentale (HES-SO).  

Impact des protections hygiénique sur la santé  

Les protections hygiéniques et leurs risques  

Les protections hygiéniques jetables peuvent contenir des substances chimiques pouvant 

exposer les personnes menstruées à divers risques pour la santé (OSAV, 2020). Ces 

substances, comme les hydrocarbures aromatiques polycycliques (HAP) ou les dioxines, sont 

reconnues comme des perturbateurs endocriniens (Chablot, 2017; OMS, 2024). Ces 

perturbateurs sont des substances chimiques nocives pour la santé et peuvent bloquer ou 

modifier la production ou la régulation de certaines hormones (OFSP, 2024). Une récente 

étude menée par Shearston et al. (2024) a également détecté la présence de 16 métaux et 

métalloïdes dans des tampons (dont les matériaux étaient issus de culture biologiques ou 

standard), en Europe et aux Etats-Unis, dont du plomb et de l’arsenic. Bien que leurs 

concentrations soient faibles, certaines de ces substances s’accumulent dans l’organisme 

(comme le plomb), il n’existe donc pas de dose « sécure » (Shearston et al., 2024).   

Résultats d’analyses en Suisse  

En Suisse, l’Office fédéral de la sécurité alimentaire et des affaires vétérinaires (OSAV) a 

analysé 16 échantillons de protections hygiéniques (huit tampons et huit serviettes) afin 

d’évaluer la présence de certaines substances potentiellement problématiques (OSAV, 2020). 

Les principaux résultats sont les suivants :  

• Dioxines : détectées en quantités similaires dans les tampons et les serviettes, avec une 
dose journalière estimée très faible (0,0002 pg/kg de poids corporel). Cependant, 

l’insertion des tampons à l’intérieur du corps peut influencer l’exposition. 

• HAP : des concentrations plus élevées ont été détectées dans les serviettes (19 à 74 

µg/kg) que dans les tampons (8 à 9 µg/kg). Bien qu’en dessous des seuils réglementaires, 

leur potentiel cancérigène reste préoccupant. 
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• AMPA : présent dans les serviettes (32 µg/kg), avec une exposition journalière 250 000 

fois inférieure à la dose admissible. 

Malgré ces « faibles » taux qui, selon l’OSAV, sont sans risque pour la santé (OSAV, 2020), 

des questions subsistent concernant les effets d’une utilisation répétée sur le long terme, en 

raison notamment des perturbateurs endocriniens. Il est à noter que les serviettes contiennent 

souvent plus de substances toxiques que les tampons, ce qui soulève également des 

questions sur les procédés de fabrication ainsi qu’au niveau de la santé (OSAV, 2020). Des 

résultats similaires obtenus en France par l’Agence Nationale de Sécurité Sanitaire (ANSES) 

en 2019 n’ont entrainé aucune modification des procédés de fabrication en France (ANSES, 
2019). En revanche, depuis avril 2024, en France, les fabricants doivent indiquer la 

composition de leurs produits (ANSES, 2024b), ce qui n’est actuellement toujours pas le cas 

en Suisse, bien qu’une motion ai été déposée en ce sens en 2016 (Assemblée fédérale - Le 

Parlement Suisse, 2016).  

Réglementation et disparités internationales  

Le cadre réglementaire entourant les produits menstruels varie selon les régions. Par exemple, 

au Canada, les protections menstruelles sont considérées comme des dispositifs médicaux, 

tandis qu’en Europe, elles relèvent de la consommation courante (Delattre, 2023). L’ANSES 

recommande une réglementation harmonisée à l’échelle européenne pour garantir à la fois la 
sécurité des utilisatrices et une production plus durable. Ce besoin d’encadrement 

s’accompagne d’une nécessité de sensibilisation pour encourager un usage éclairé et 

responsable des protections menstruelles. En Suisse, les produits d’hygiène menstruelle sont 

considérés comme des « objets usuels » et sont de ce fait contrôlés par l’Office fédérale de la 

sécurité alimentaire et des affaires vétérinaires (OSAV, 2020).  

Syndrome du choc toxique menstruel (SCT)  

L’ANSES met l’accent sur l’importance d’une utilisation appropriée des protections 

menstruelles pour réduire les risques du SCT (ANSES, 2024c). Le SCT est une affection rare, 

grave et potentiellement létale, causée soit par le Staphylococcus aureus, soit plus rarement 

par le Streptococcus pyogenes. Il s’agit de deux agents pathogènes naturellement présents 

dans la flore vaginale. Le SCT est principalement associé à l’utilisation de dispositifs 

menstruels intravaginaux tels que les tampons ou les coupes menstruelles, puisque les agents 

pathogènes se servant du sang stagnant et/ou des composés absorbants comme milieu de 

croissance (ANSES, 2019; Bush & Vazquez-Pertejo, 2023; Jacquemond et al., 2018; Nonfoux 

et al., 2018). Son incidence serait de 3 pour 100’000 personnes menstruées (Bush & Vazquez-

Pertejo, 2023). La libération de toxines bactériennes par le staphylocoque ou le streptocoque 

peut entraîner des symptômes graves, notamment une fièvre élevée et soudaine, des 
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vomissements, des diarrhées, une éruption cutanée suivie d’une desquamation ainsi qu’une 

hypotension artérielle.  

Le choc toxique se manifeste lors de la défaillance multiviscérale ainsi que de la fasciite 

nécrosante engendrée par les toxines (Bush & Vazquez-Pertejo, 2023; Jacquemond et al., 

2018).  

Prévention  

Les recommandations de prévention concernant les dispositifs intravaginaux éditées par 

l’ANSES (2024) sont les suivantes : lavage des mains avant et après le changement de la 

protections, utiliser une protection adaptée au flux menstruel afin de ne pas prolonger son 
usage et ne l’utiliser que pendant les règles.  

Une étude nationale menée en France entre 2011 et 2017 a révélé que les personnes 

menstruées affectées un SCT adoptaient des comportements à risque (Billon et al., 2020). 

Elles avaient plus fréquemment utilisé des tampons pendant des périodes prolongées de plus 

de six heures consécutives, notamment pendant la nuit, ou sans n’avoir lu ni respecté les 

instructions d’utilisation. En effet, le risque de développer un SCT est environ deux fois plus 

élevé en cas d’utilisation prolongée (dépassant six heures) et est trois fois plus élevé lorsqu’un 

tampon est porté pendant la nuit (Billon et al., 2020).  

Point sur le DIU et l’usage de la coupe menstruelle  

L’utilisation d’une coupe menstruelle peut augmenter le risque d’expulsion du dispositif intra-

utérin (DIU), en particulier avec certains modèles de stérilets (Bowman & Thwaites, 2023; 

Brown et al., 2024; Schnyer et al., 2019). Malgré l’association entre le risque d’expulsion du 

DIU et l’usage de la coupe menstruelle, celle-ci n’est pas contre-indiquée, le rôle des 

prestataires de santé étant d’(in)former les personnes menstruées (Madar et al., 2024).  
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Impact des protections hygiénique sur l’environnement 

Évaluation du cycle de vie 

L'évaluation du cycle de vie (ECV) est un processus qui compile et évalue les impacts 

environnementaux potentiels d'un produit tout au long de son cycle de vie, depuis l'acquisition 

des matières premières jusqu'à son élimination finale. L'ECV est un outil quantitatif clé pour 

réduire les impacts environnementaux et soutenir des pratiques durables (Moutik et al., 2023). 

Matière première et production   

Les serviettes hygiéniques à usage unique ainsi que les tampons hygiéniques sont 

particulièrement polluants car ils sont constitués de multiples matières premières transformées 

et pour un usage unique. Les serviettes sont majoritairement fabriquées à partir de cellulose, 

de polyoléfines et de gel absorbant à base de pétrolatum qui sont des matériaux difficilement 

dégradables (Blair et al., 2022; Borunda, 2019; Hait & Powers, 2019). Les tampons, quant à 

eux, possèdent un noyau composé de rayonne, une fibre dérivée de la pulpe de bois, 

nécessitant un traitement intensif. Ils contiennent moins de composants que les serviettes 

hygiéniques, mais leur applicateur, lorsqu’il est en plastique, aggrave leur impact 

environnemental (Blair et al., 2022; Borunda, 2019; Hait & Powers, 2019). Les sous-vêtements 
hygiéniques réutilisables partagent certains composants avec les serviettes hygiéniques mais 

ils sont conçus pour durer plusieurs années, ce qui réduit leur impact environnemental (Blair 

et al., 2022; Hait & Powers, 2019). Les coupes menstruelles, elles, sont fabriquées avec un 

mono-produit, généralement du latex ou du silicone médical et présente une empreinte 

écologique moindre grâce à sa réutilisabilité et sa longévité.  

L’utilisation   

Les serviettes hygiéniques et les tampons, bien qu'étant des produits à usage unique, ne 

nécessitent pas d'énergie supplémentaire après leur fabrication. Ils génèrent toutefois une 

quantité importante de déchets non biodégradables, contribuant à la pollution 

environnementale (Blair et al., 2022; Hait & Powers, 2019). En revanche, les coupes 
menstruelles et les culottes menstruelles, en tant qu’alternatives réutilisables, demandent un 

entretien régulier qui implique une consommation d'eau et d'électricité pour le lavage. 

Cependant, leur impact global reste nettement inférieur à celui des protections jetables : une 

personne utilise en moyenne entre 192 et 240 protections jetables par an, contre une seule 

coupe menstruelle pour une durée de vie de 10 ans, ou une moyenne d’un peu plus de deux 

culottes menstruelles par an (Blair et al., 2022).  
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L’élimination  

En matière d'élimination, les tampons, serviettes, culottes menstruelles et coupes 

menstruelles, ainsi que leur emballage, finissent théoriquement à la poubelle pour être 

éliminés dans des décharges ou incinérés. Il n’y a à ce jour aucune filière de recyclage pour 

ces produits (Blair et al., 2022). De plus, chaque jour, au Royaume-Uni, environ 2,5 millions 

de tampons et 1,4 million de serviettes hygiéniques sont jetés dans les toilettes (Aujla et al., 

2024). Une fois dans le système des eaux usées, ces produits à usage unique, en raison de 

leurs propriétés absorbantes, obstruent les canalisations et provoquent d'importantes 

problématiques sanitaires. Ce phénomène est largement dû à l’absence de dispositifs adaptés 
dans les toilettes, tels que des poubelles spécifiques ou des systèmes de collecte dédiés, ce 

qui complique l’élimination discrète et appropriée des protections hygiéniques. Cette lacune 

infrastructurelle est particulièrement problématique dans les espaces publics et les 

établissements scolaires, où les personnes menstruées se retrouvent souvent sans solution 

pratique pour se débarrasser de ces produits. À cela s’ajoute la stigmatisation sociale qui 

entoure l’utilisation et l’élimination des protections hygiéniques, renforçant un sentiment de 

gêne ou de honte (Aujla et al., 2024). Cette stigmatisation pousse certaines personnes à jeter 

ces produits dans les toilettes, par crainte d’être jugées en les déposant dans une poubelle 

visible (Aujla et al., 2024).  

Dans leur étude, Fourcassier et al. (2022) comparent l’impact environnemental de trois 

produits d’hygiène menstruelle : la coupe menstruelle, le tampon et la serviette hygiénique, et 

ce sur différents indicateurs. Malheureusement, nous n’avons pas trouvé d’ECV chiffré des 

culottes menstruelles, cependant, nous supposons que celle-ci, de par ses composants 

proches des serviettes, a une empreinte plus grande que la coupe menstruelle sur les 

différents indicateurs, mais que cela reste in fine inférieure aux produits jetables du fait de sa 

longévité. Nous avons repris les valeurs de l’étude et créé le graphique (Figure 1) en toile 

d’araignée (ou radar) ci-dessous. Le graphique montre clairement que la coupe menstruelle 

est la solution la plus durable parmi les trois produits d’hygiène menstruelle analysés. Elle 

affiche des impacts environnementaux nettement inférieurs sur tous les critères, notamment 
les émissions de gaz à effet de serre, la pollution des eaux, et l’utilisation d’eau. En 

comparaison, les tampons et serviettes hygiéniques présentent des empreintes 

environnementales beaucoup plus élevées, en particulier en termes d’émissions de gaz à effet 

de serre (kg CO2eq) et de pollution aquatique. Globalement, la coupe menstruelle apparaît 

comme l’alternative la plus respectueuse de l’environnement, tandis que les tampons et 

serviettes se révèlent moins favorables sur presque tous les axes étudiés. 
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Figure 1: Graphique en toile d’araignée des impacts des protections menstruelles sur l'environnement (Fourcassier 
et al., 2022) 

 

1. Gaz à effet de serre (kg CO2eq) : Impact sur le réchauffement climatique, exprimé en équivalent CO2 ; 
2. Pollution des eaux (g Peq) : Contribution à l’eutrophisation des eaux, due aux rejets de nutriments ; 
3. Utilisation d’eau (m³) : Volume d’eau consommé pour produire le produit sur tout son cycle de vie ; 
4. Nuisance sur la faune et la flore (CTU) : Effet toxique sur les écosystèmes naturels et la biodiversité ; 
5. Acidification des sols (cmol H+eq) : Impact des émissions acides sur la qualité et la santé des sols ; 
6. Impact sur la santé humaine (μCTUh) : Risques pour la santé humaine liés aux substances polluantes ;  
7. Ressources fossiles (MJ 1,4-DB) : Consommation d’énergie fossile pour la fabrication et le transport. 
 

Émission de gaz à effet de serre 

Les gaz à effet de serre désignent tous les gaz qui contribuent au réchauffement climatique 

en créant un effet de serre dans l’atmosphère. Ces différents gaz (CO2, méthane…) sont 

calculé en kilo de CO2 équivalent (KgCO2e) afin de faciliter les comparaisons (Haines et al., 

2009). Les serviettes et tampons génèrent moins de gaz à effet de serre par unité que les 

coupes et les culottes menstruelles (Blair et al., 2022). Cependant, en prenant en compte leur 

usage sur une année, l’impact environnemental change. L’utilisation unique des tampons et 

serviettes entraîne une production accrue de déchets et d’émissions, tandis qu’une coupe 

menstruelle, réutilisable pendant 10 ans, réduit drastiquement les gaz à effet de serre sur une 

base annuelle, mettant en évidence son avantage écologique à long terme (Blair et al., 2022). 

Tableau 1 : Émission de gaz à effet de serre des protections menstruelles par unité et par an (KgCO2e = Kg de 
CO2 équivalent) 

 KgCO2e Par unité KgCO2e Par an 
Tampons 0,029 5,74 
Serviette 0,018 3,43 
Coupe 0,42 0,042 
Culottes 0,11 0,28 
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Coûts des protections menstruelles par an 

Selon l’étude Bull et al. (2019) portant sur 124'000 femmes, un cycle menstruel moyen dure 

29.3 ± 5.2 jours, avec une durée de menstruation de 4.0 ± 1.5 jours. Dans ce tableau 

comparatif et pour faciliter les calculs, nous comptons 12.5 cycles par an, de 4.0 ± 1.5 jours. 

Les durée d’utilisation des protections hygiéniques sont issus de la littérature (Bull et al., 2019; 

Dutrait, 2022a; Van Eijk et al., 2019, 2021) ainsi que des sites internet des marques et les 

notices des différents produits. Un relevé de prix effectué en magasin et sur internet sur des 

sites suisses ont permis de calculer un coût par an et par produit. A noter que les coûts par an 

reste des approximations qui permettent avant tout de se rendre compte d’un ordre de 
grandeur, mais qu’ils ne reflètent pas forcément la réalité de la majorité des personnes 

menstruées. En effet, de nombreuses personnes utilisent une combinaison de différents types 

de protection et les coûts varient considérablement suivant si les produits sélectionnés sont 

de marques connus ou de marques distributeurs. Globalement, il est à observer que les coûts 

pour les protections jetables sont proches de ceux des culottes menstruelles. La coupe 

menstruelle, utilisée sur une période de 10 ans, reste dans tous les cas moins chers que toutes 

les autres options.  

Les protections menstruelles réutilisables sont donc une alternative économiquement viable, 

voire intéressante par rapport aux protections jetables. Cependant, les produits réutilisables 
nécessitent un investissement conséquent à un moment T, contrairement aux produits 

jetables, qui sont des frais moindres, mais régulier. Cette « grosse » dépense peut être perçue 

comme un frein « psychologique » à l’achat des protections réutilisables, qu’il s’agira de 

considérer dans ce projet.  

Par ailleurs, il est à mentionner que l’Assemblée Fédérale a accepté une motion datant de 

2018 afin d’appliquer le taux de TVA réduit de 2.5% sur les produits d’hygiène féminine à partir 

de janvier 2025 (Assemblée fédérale, s. d.; Département fédéral des finances, 2024). Ainsi, la 

charge financière des menstruations devrait s’en trouver réduite, pour autant que les 

détaillants jouent le jeu et répercutent cette baisse. 
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Tableau 2 : coûts des protections menstruelles par an et par type 

Type Tampons 
(avec 
applicateur) 

Tampons 
(sans 
applicateur) 

Serviettes Serviettes Culottes 
menstruelles 

Culottes 
menstruelles 

Coupe 
menstruelle 

Disque 
menstruelle 

Marque Tampax 
compact 
regular * 

Molfina 
super * 

Always days 
and night * 

Molfina * THINX 
High Waist 
Super 
Absorbency 
* 

Tessa # Me Luna * PERIOD ° 

Nombre/boîte 22  32 20 32 1 1 1 1 
Prix/boîte 4.50 CHF 1.50 CHF 4.75 CHF 1.30 CHF 24.95 CHF 37 CHF 18.90 CHF 34.50 CHF 
Prix à l’unité 20 centimes 5 centimes 24 centimes 4 centimes 24.95 CHF 37 CHF 18.90 CHF 34.50 CHF 

Temps de port 4-6 heures 
= 5/jours 

4-6 heures 
= 5/jours 

4-6 heures 
= 5/jours 

4-6 heures 
= 5/jours 

8-12 heures 8-12 heures 1 1 

Usage Unique Unique Unique Unique 5 ans 
= 62.5 cycles 

5 ans 
= 62.5 cycles 

10 ans  
 = 125 cycles 

10 ans  
= 125 cycles 

Nombre par 
cycles (4 +/- 1.5J) 

20 ± 7 
tampons 

20 ± 7 
tampons 

20 ± 7 
tampons 

20 ± 7 
tampons 

3 – 5  3 – 5 1 1 

Prix par cycle 
(= nbr*prix à 
l’unité) 

4 ± 1.40 CHF 1 ± 0.35 CHF 4.80 ± 1.68 
CHF 

0.80 ± 0.28 
CHF 

1.20 – 2 CHF  1.78 – 2.96 
CHF 

0.15 
centimes 

0.276 
centimes 

Coûts par an  
= prix par cycle * 
12.5 cycles 

50 ± 17.50 
CHF 

12.50 ± 4.40 
CHF 

60 ± 21 CHF 10 ± 3.50 
CHF 

15 – 25 CHF 22.20 – 37 
CHF 

1.90 CHF 3.45 CHF 

 
* Relevé le 13 novembre à la Migros de Delémont 
# Relevé le 16 novembre sur moona-underwear.ch  
° Relevé le 16 novembre sur ranute.ch
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Le Flux Libre Instinctif 

Le flux libre instinctif (FLI) est « un moyen de gérer ses menstruations de manière consciente 

et volontaire, par la maîtrise de l’évacuation du sang menstruel, afin de le libérer directement 

aux toilettes » (Carlier, 2022, Partie 1). Cette méthode permet aux personnes la pratiquant de 

se passer, partiellement ou totalement, de protection hygiénique. Le FLI nécessite un 

apprentissage moteur et une écoute attentive de ses sensations corporelles ; plusieurs cycles 

sont généralement nécessaires pour le maîtriser (Carabalona, 2022; Carlier, 2022).  

Une pratique peu documentée  

Il existe très peu d’écrits sur ce sujet et, après une recherche documentaire sur les bases de 

données usuelles (Pubmed, Cairn, CINHAL), aucune étude scientifique solide ne permet de 

quantifier et de qualifier la pratique. Ce thème est cependant évoqué dans plusieurs 

publications sur les menstruations (Castelain-Meunier & Meunier, 2022; Dutrait, 2022b; 

Gaybor, 2019; Ruault, 2023).  

La physiologie du FLI 

La physiologie du FLI fait débat, et plusieurs articles, ainsi que certaines utilisatrices parlent 

de « muscles à contrôler » (Carabalona, 2022; Dutrait, 2022b). Pour d’autres auteur-trice-s, 

comme Carlier (2022) ainsi que la Dr De Gasquet (2022), qui signe la préface du même 

ouvrage, le périnée ne peut jouer le rôle d’un sphincter et le FLI ne demande donc pas 
d’apprendre à contracter/relâcher un muscle mais bien d’apprendre à interpréter des 

sensations corporelles. Cependant, peu importe la physiologie impliquée, les auteurs et 

autrices s’accordent pour dire que cette technique engage les personnes menstruées dans un 

processus actif vis-à-vis de leurs menstruations et qu’elle contribue en cela à élargir leur 

compréhension envers leur corps et leur féminité (Carabalona, 2022; Carlier, 2022; Dutrait, 

2022b; Gaybor, 2019). Dutrait (2022) et Gaybor (2019) vont même plus loin en parlant « des 

effets puissants [du FLI] sur la requalification de l’identité d’actrice active » (Dutrait, 2022, p. 

19), en comparaison à la « passivité » ou « quasi passivité » des femmes dans leur utilisant 

des serviettes et tampons, qui ne nécessite pas d’apprentissage (Dutrait, 2022, p. 19).  

Démarche et motivations  

Une sage-femme française, Virginie Carabalona, a réalisé son mémoire de fin d’étude sur le 

sujet (2022). Elle y a interviewé des femmes pratiquant le FLI sur leur parcours et leurs 

motivations. On retrouve un mélange de différents facteurs ayant influencé la motivation des 

femmes à utiliser la FLI.  
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Ainsi, certaines personnes parlent en premier lieu de l’aspect économique, pour d’autres c’est 

l’aspect écologique qui a primé, avec l’envie forte de réduire son empreinte écologique. Pour 

d’autres enfin, c’est l’amélioration du confort et le côté « pratique » de cette technique qui les 

a convaincu (Carabalona, 2022). 

Les bénéfices  

La plupart des femmes relève qu’elles ont augmenté leurs connaissances dans leur corps et 

leur fonctionnement, ceci en le recherchant consciemment en s’engageant dans la démarche, 

ou en le constatant au fil de leur apprentissage – leur rapport à leur corps a également évolué. 

Les femmes interrogées évoquent une méconnaissance de cette technique ; elles l’ont pour 
la plupart découvert fortuitement au travers de vidéos ou de lecture. Pour la mettre en œuvre, 

certaines ont agi en autodidactes et d’autres se sont fait accompagné lors de formation en 

ligne (Carabalona, 2022).   

En 2022, Melissa Carlier, physiothérapeute, y a consacré un livre nommé « le guide du flux 

instinctif libre » - cette ouvrage permet un tour d’horizon de ce qu’est le flux libre instinctif, de 

la physiologie des menstruations et du cycle menstruel et comporte une partie « méthode » 

permettant de s’initier à cette pratique. Elle a également ouvert une formation en ligne, 

permettant de recevoir des informations et d’échanger entre pairs sur cette pratique.  

L’empowerment  

Le FLI est ainsi une technique écologique et physiologique nécessitant un engagement actif 

de la femme. Son apprentissage favorise une connaissance de son corps et contribue à 

modifier positivement son rapport au corps ainsi qu’à ses menstruations, en augmentant son 

sentiment de contrôle (empowerment). L’engagement nécessaire de la part des personnes 

menstruées pour maîtriser cette méthode ainsi que l’acceptabilité de celle-ci fait que, bien 

qu’extrêmement durable, cette méthode n’est pas notre premier choix dans le cadre de ce 

projet. Cependant, l’information et la mise à disposition de ressources sur cette méthode reste 

bénéfique et nécessaire, car elle trouvera peut-être écho chez certaines personnes désireuses 

d’entamer cet apprentissage. 
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Présentation du projet  

Notre projet est conçu pour l’ensemble des HES-SO, touchant ainsi plus de 11'000 personnes 

menstruées (HES-SO, 2024). Il comprend plusieurs actions visant à de répondre aux besoins 

de chacun-e, ceci en fonction du stade de réflexion sur la durabilité de ses menstruations et 

de son désir de changement. Afin d’organiser nos différentes actions, nous nous sommes 

basées sur le modèle transthéorique du changement de Prochaska et Di Clemente (Prochaska 

& DiClemente, 1983).  

Phase de pré-contemplation : Prendre conscience  

Qui se trouve dans cette phase ? 

Une personne n’ayant pas encore conscience de la problématique de la durabilité des 

menstruations ou ne considérant pas ce sujet comme important. Elle n’a aucune intention de 

changer ses pratiques. 

But du projet dans cette phase 

Il s’agit de susciter une prise de conscience objective de l’impact écologique des menstruations 

afin de susciter un intérêt pour le projet et éventuellement engendrer un besoin de 

changement. 

Action proposée 

L’information sera présentée sur la porte des toilettes sous forme d’affiches. Celles-ci 

présenteront un ou deux chiffres clés et impactant, comme le nombre de kilos de déchets liés 

aux menstruations. Un code QR renverra les personnes curieuses à une capsule vidéo mêlant 

humour et informations appuyées par de la littérature scientifique, ce qui leur permettra 

d’approfondir le sujet. 

Phase de contemplation : Informer 

Qui se trouve dans cette phase ? 

Une personne consciente du problème de durabilité lié à ses menstruations et qui envisage 

un changement, mais sans plan concret ni d’échéance définie.  

But du projet dans cette phase 

Communiquer une information précise et des pistes d’actions concrètes/alternatives aux 

personnes souhaitant entamer un changement.  



MScSa Durabilité en santé  Groupe Just’EcoGirls 

Janvier 2025  HES-SO 17 

Actions proposées 

Sur les affiches apposées au WC et à la fin des capsules vidéo, un lien permettra d’accéder à 

un document présentant les options pour des menstruations plus durables, avec les avantages 

et les inconvénients de chaque alternative.  

L’infirmière scolaire et des étudiant-e-s référent-e-s, sont nommé-e-s comme personne-

ressource à la fin de la capsule vidéo et sur le document présentant les options durables.  

Phase de détermination : Donner accès  

Qui se trouve dans cette phase ? 

Une personne ayant pris la décision de modifier ses habitudes en matière de protections 

menstruelles. 

But du projet dans cette phase 

Soutenir la préparation du changement en apportant de l’information et en facilitant l’accès 

aux protections réutilisables. 

Actions proposées 

Un stand peut être proposé à chaque début de semestre au sein de la HES-SO avec une 

personne référente connaissant les différentes alternatives (par exemple une personne 

gérante d’un magasin de produits menstruelles ou des étudiant-e-s, spécialement formées, 

« leader locaux »). Une vente directe et/ou une commande pourra être proposée et la 

personne pourra fournir des informations pratiques, comme des conseils d’entretien et 

d’utilisation ainsi que des « trucs et astuces ».  

Un partenariat avec des magasins locaux proposant des protections menstruelles durables est 

envisagé, avec un rabais (par exemple, une réduction de 5 CHF sur présentation de la carte 

étudiante) et/ou un système de « culottes suspendues ». Ce système solidaire, inspiré des 

« cafés suspendus » instaurés dans des bars napolitains (« Café suspendu », 2024), permet 

aux personnes à l’aise économiquement de payer, par avance un café (ou ici, tout ou une 

partie d’une protection menstruelle durable), afin qu’une autre personne avec peu de moyens 

financiers puisse en profiter. Si nous trouvons un financement, cette source pourrait permettre 

de payer par avance un certain nombre de protections menstruelles durables que les 

personnes en situation de précarité menstruelle pourront aller chercher à prix réduit ou 

gratuitement, en conscience.  
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Phase d’action : Faciliter le quotidien 

Qui se trouve dans cette phase ? 

Une personne passant à l’action, c’est-à-dire qui utilisent nouvellement des protections 

durables. 

But du projet dans cette phase 

Soutenir le changement en proposant un environnement favorable. 

Action proposée  

L’utilisation de protections réutilisables nécessite une certaine logistique, notamment un accès 

à un point d’eau dans les toilettes. Comme les toilettes genrées ne disposent généralement 

pas de lavabo dans l’espace fermé des WC, nous proposons « d’ouvrir » les toilettes 

« handicap » à l’ensemble des étudiant-e-s. Ces toilettes, déjà disponibles, disposent d’un 

lavabo et permettent ainsi de répondre rapidement à ce besoin, facilitant ainsi l’utilisation de 

protections réutilisables.   

Phase de maintenance et potentielle rechute : Gérer l’imprévu  

Qui se trouve dans cette phase ? 

Les personnes utilisant des protections menstruelles réutilisables depuis quelque temps. Toute 

personne peut, pour une raison qui lui est propre, être amenée à utiliser à nouveau des 

protections jetables, ponctuellement ou de manière durable. 

But du projet dans cette phase 

Favoriser la pérennisation du changement et faciliter la gestion des « rechutes », 

principalement lorsque les personnes menstruées n’ont pas leurs protections réutilisables au 

moment de leur menstruation. 

Action proposée 

Certains sites de la HES-SO fournissent déjà des protections hygiéniques jetables et 
biologiques. Cette pratique devrait être généralisée à l’ensemble des HES-SO afin de 

permettre de gérer les oublis et les imprévus.  

 



MScSa Durabilité en santé  Groupe Just’EcoGirls 

Janvier 2025  HES-SO 19 

Conclusion 

A travers notre projet, nous proposons des stratégies ainsi que des actions concrètes pour 

favoriser et pérenniser le changement de comportement vers l’utilisation de protection 

menstruelle durable. 

Durant la présentation de notre projet à la classe, plusieurs questions nous ont étonné, 

notamment sur la durée d'utilisation d'un tampon ou d'une coupe menstruelle, la technique 

d'insertion de ces dispositifs, le nombre de tampons nécessaires pendant un cycle, les risques 

associés à l'utilisation d'une coupe menstruelle avec un DIU, ainsi que les dangers liés au 

SCT. Ce manque de littéracie sur la santé menstruelle ainsi que sur la santé des personnes 
de sexe féminins nous a surpris. Nous imaginions en effet que les professionnel-le-s de la 

santé étaient bien plus informés sur ce sujet, qui touche la moitié de la population mondiale. 

Cela nous a conforté dans l’idée que ce projet est pertinent et nécessaire, et nous sommes 

ainsi déterminées à le concrétiser dans les prochains mois. Nous souhaiterions également que 

le thème des menstruations ainsi que les impacts écologiques, sanitaires et sociaux des 

protections hygiéniques, puissent être intégrés dans le cursus des HES-SO pour toutes les 

filières. Ceci pourrait se concrétiser sous forme d’atelier d’information ou, a minima, de cours 

auprès des étudiant-e-x-s en santé qui se trouvent en première ligne pour accompagner et 

informer les personnes menstruées.  
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