Le vaccin

: Depuis 2006, il existe deux vaccins protégeant contre
les HPV les plus virulents et les plus fréquents en France
(HPV16 et HPV18). L'un des vaccins protege en plus
contre 2 autres HPV moins virulents qui entrainent des
verrues génitales parfois génantes et difficiles a traiter.
L'efficacité de ces deux vaccins, maximale s’ils sont réa-
lisés avant les premiers rapports sexuels, a été large-
ment prouvée dans des études impliquant des milliers
de femmes. On sait maintenant, aprés des millions de
vaccinations dans le monde, que ces vaccins sont s(rs
et efficaces.

Et le préservatif ?

L'usage du préservatif divise par deux le risque de trans-
mission des HPV. Toutefois, son utilisation n’élimine pas
le risque entierement et vous pouvez contacter une
infection HPV méme si vous utilisez des préservatifs.
L'utilisation du préservatif est recommandée car,
méme s'il est d’'une efficacité limitée pour HPV, il em-
péche la transmission d’infections sexuellement trans-
missibles plus virulente telles que le virus du SIDA.

: Que dire au partenaire masculin ?

Chez les jeunes hommes, le portage des HPV est moins
bien connu que chez les jeunes femmes mais le schéma
est le méme : le portage est tres fréquent, sans aucun
signe et dans la majorité des cas les jeunes hommes
guérissent tous seuls en quelques mois. Les cas de can-
cers (du pénis par exemple) sont extrémement rares,
quel que soit I'age.

Chez 'lhomme, la détection d’'un HPV génital a peu
d’intérét et ne nécessite aucun traitement ni suivi par-
ticulier.

. En résumé

e Le portage d'un HPV génital est ex-
trémement fréquent en particulier
chez les jeunes, hommes et femmes

7 personnes sur 10 environ seront porteuses de
ce virus au cours de leur vie. Ce portage passe
le plus souvent inapercu.

e Les personnes porteuses d’un HPV guérissent
spontanément dans plus de 90% des cas en 12
a 24 mois.

e La persistance du portage d’'un HPV peut
induire chez les femmes des Iésions du col de
I'utérus. Ces lésions peuvent évoluer lente-
ment (entre 5 a 15 ans) en cancer si elles ne
sont pas détectées et prises en charge.

e Un suivi régulier par frottis cervico-vaginal
(tous les 3 ans aprés 25 ans) permet un dépis-
tage des lésions pré-cancéreuses du col de
I'utérus.

® En cas de Iésion pré-cancéreuse, il existe des
traitements simples et efficaces pour guérir la
|ésion et éviter une évolution future vers un
cancer du col utérin.

e Le préservatif ne protege pas entierement de
la transmission des HPV mais son usage est re-
commandé car il protege d’infections sexuelle-
ment transmissibles beaucoup plus graves que
celles dues aux HPV.

e La vaccination avant les premiers rapports
sexuels permet de protéger efficacement
contre les types d’HPV les plus virulents.
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Que sont les papillomavirus humains (HPV) ?  Quels sont les symptdmes du portage d’un HPV Le frottis, lorsqu’il est réalisé régulierement, per-

: génital ? ' met de prévenir 70 % des cancers du col.

¢ La majorité du temps, les HPV ne causent aucun symp- :  En France, le dépistage, réalisé & partir de I'dge de
tome. Certains causent des symptomes bénins comme des 25 ans, repose sur 2 frottis normaux a un an d’in-
verrues génitales (ou condylome). D’autres, les HPV dits a tervalle, puis d’un frottis tous les 3 ans.
« haut risque », peuvent induire un portage chronique, qui
apres plusieurs années (plus de 10 ans en moyenne, mais
parfois moins) peut conduire a des lésions précancéreuses.
Celles-ci, si elles ne sont pas dépistées et traitées, peuvent
se transformer en cancer.

Ce sont des virus, c’est-a-dire des microorganismes, qui
s’introduisent dans nos cellules et les utilisent pour les
forcer a produire de nouveaux virus.
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Pourquoi I’age affecte-t-il le suivi du portage

Le portage d’'un HPV génital survient dés les premiers
rapports sexuels et est donc tres fréquent chez les
jeunes (femmes et hommes). Ainsi, si on détecte un
portage HPV au niveau génital chez une jeune femme, il
s’agit dans plus de 9 cas sur 10 d’un portage transitoire
et le virus sera éliminé spontanément par le systéme
immunitaire, en général en moins de 12 mois. En re-
vanche, si on détecte un HPV chez une femme au-dela
de 30 ans, il y a plus de chance qu’il sagisse d’un cas ou
le virus n’a pas été éliminé et ol le portage risque de
persister. C’est pour cela que le test de détection des
HPV sur les cellules du col utérin n’est recommandé
gu’apres I'age de 30 ans dans la majorité des pays.

: Quels cancers les HPV causent-ils ?

Ou les trouve-t-on ?

. : La quasi-totalité des can-
Les HPV ciblent les cellules de la peau et des muqueuses, : Trompe q o
- , . : NN cers du col de l'utérus sont
en particulier les muqueuses génitales. Notre peau par

exemple est couverte d’"HPV inoffensifs. CUSE) U portage'HPV, qui
est devenu persistant et

a ensuite dégénéré en
cancer. Les HPV causant
ces cancers sont appelés
« HPV a haut risque ».
p—— Ces HPV a haut risque
du col peuvent aussi étre a |'ori-
gine d’autres cancers tou-
chant les muqueuses.

: Combien de personnes sont porteuses ?

Orifice interne

On estime qu’au moins 25 % des jeunes adultes (18 a 25 du col

ans) sont porteurs (soit un sur quatre). Parmi ceux qui ne
sont pas porteurs, beaucoup l'ont déja été et ont guéri.

Col de I'utéru;

: Pourquoi suis-je porteuse ?

Chez les jeunes femmes (moins de 25 ans) ayant une ac-
tivité sexuelle, le portage d’un virus HPV est quasiment
« normal ». Les HPV génitaux représentent I'infection
sexuellement transmissible (IST) la plus fréquente. On
estime que 7 personnes sur 10 seront porteuses d’un
HPV au cours de leur vie.

Schéma de coupe du vagin et de 'utérus - © Catmas )
: Que se passe-t-il en cas de frottis anormal ?

: Comment peut-on savoir si le portage d’un HPV
: est « dangereux » ?

Si des anomalies sont détectées sur le frottis, une prise
en charge complémentaire peut étre réalisée par un
spécialiste : examen du col utérin a l'aide d’une loupe

Le portage d’'un HPV devient « dangereux » lorsqu’il . )
(colposcopie). Chez les trés jeunes femmes, les Iésions

devient persistant et chronique. Un portage chronique

: Comment suis-je devenue porteuse ?

Les HPV génitaux sont le plus souvent transmis par voie
sexuelle mais il existe d’autres modes de transmission
(par simple contact cutané) car ces virus sont extré-
mement contagieux. Ainsi, des HPV génitaux ont été
détectés chez des femmes avant les premiers rapports
sexuels.

Combien de temps dure le portage ?

Environ 90 % des personnes guérissent toutes seules en
12 a 24 mois.

d’un HPV a haut risque peut en effet entrainer au bout
d’un certain temps des lésions du col utérin qui prédis-
posent au cancer (attention : ce ne sont pas des lésions
cancéreuses; elles sont dites « pré-cancéreuses »).

Un moyen efficace de prévenir le cancer du col utérin
est de détecter ces lésions pré-cancéreuses en réali-
sant un frottis cervico-vaginal qui consiste a analyser
les cellules du col, pour voir si celles-ci sont normales.
Cet examen est réalisé au cours d’un examen gynécolo-
gique et n’est pas douloureux.

des cellules cervicales peuvent régresser spontané-
ment et les cancers du col utérin sont rares a cet age ;
c’'est pour cela que le frottis n‘est pas recommandé
avant I'age de 25 ans. En fonction des résultats de la
colposcopie, le suivi pourra consister en une simple
surveillance ou aboutir a des traitements locaux.



