
                                   
 

Périodes fenêtre des ISTs 
 
Définition	:	
	

Une période fenêtre correspond au délai	 entre	 la	 contamination	 d'un individu par un organisme pathogène et	 la	
détection	biologique	de celui-ci (par culture, recherche de conversion sérologique ou amplification génique, selon le type 
d'agent). A ne pas confondre avec la période d'incubation définie comme le délai entre la contamination d'un individu et 
l'apparition des premiers symptômes. 
Dans le cadre des ISTs, la période fenêtre peut être définie comme le	délai	entre	le	rapport	à	risque	et	la	détection	
biologique	de	l'infection. Cette période fenêtre est variable d'une IST à l'autre. 

 
Tableau	récapitulatif	produit	pas	l’asbl	Ex‐aequo		

	
En	pratique	:	

	
Un dépistage complet peut être proposé six semaines après un rapport à risque. Une sérologie pour les hépatites B et C 
peut être renouvelée six semaines plus tard (3 mois après le rapport à risque) chez les patient∙es non immunisé∙es contre 
l'hépatite B et/ou ayant des comportements à risque de transmission de l'hépatite C (HSH, rapports anaux, consommation 
cocaïne ou drogue injectable, rapports pendant les menstruations, …). 
En cas de symptômes évocateurs d'infection à chlamydia ou gonorrhée (urétrite avec écoulement, proctite, cervicite muco- 
purulente, dyspareunie, ...), il est bien entendu recommandé de réaliser un test PCR et d'instaurer le traitement adéquat 
sans attendre. 
Pour approfondir la question, suivez notre Digital Learning : De	la	prévention	à	la	prise	en	charge	des	IST 
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