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Le cancer du col utérin s'installe généralement sur une période
de plusieurs années, et prend initialement la forme d'un état
précancéreux appelé dysplasie du col utérin ou dysplasie
cervicale. Le col de I'utérus est I'extrémité inférieure étroite de
|"utérus.

La dysplasie cervicale survient lorsque des amas de cellules
anormales forment des Iésions dans la muqueuse (paroi
humide) du col de |'utérus.

Un virus sexuellement transmissible appelé virus du papillome
humain (VPH) est a I'origine de la plupart des cas de dysplasie
cervicale et de cancer du col utérin. Il existe différents types
de VPH. Seuls certains types de VPH peuvent provoquer une
dysplasie cervicale et un cancer du col utérin.

Les examens et les tests peuvent servir a dépister et a
diagnostiquer la dysplasie cervicale et le cancer du col utérin.
Toutefois, étant donné que la dysplasie cervicale peut étre
difficile a détecter par de simples examens systématiques, il
serait judicieux d'effectuer régulierement des frottis de PAP.
Si elle est traitée a temps, il y @ moins de risques que cette
affection évolue en cancer du col utérin. Les traitements
consistent a retirer les lésions avant qu’elles ne deviennent
cancéreuses.

Le cancer du col utérin est généralement traité au moyen d’'une
radiothérapie et d'une chimiothérapie ou d'une intervention
chirurgicale : il s'agit d"éliminer le cancer, de ralentir sa
croissance ou d’empécher qu'il se propage.

La source canadienne
de renseignements sur
A le VIH et I'hépatite C
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Les personnes vivant avec le VIH sont plus
susceptibles de présenter un cancer du
col utérin. Toutefois, moyennant un suivi
et des soins gynécologiques réguliers,

le cancer du col utérin ne se déclare pas
souvent chez les personnes vivant avec le
VIH au Canada et dans les pays a revenu
élevé.

Plusieurs vaccins permettent de prévenir
la contraction des types les plus courants
de VPH susceptibles d'entrainer un cancer
du col utérin.

L'utilisation systématique et adéquate
du condom permet de réduire, mais pas
d’éliminer, le risque de contracter ou de
transmettre le VPH.

'abandon du tabagisme est un moyen de
réduire le risque de dysplasie cervicale et
de cancer du col utérin.

Vous trouverez a la fin de ce feuillet
d'information des messages clés
concernant le VPH, la dysplasie cervicale
et le cancer du col utérin a I'intention de
votre clientéle.

A propos de nos mots — CATIE s'engage a utiliser
un langage pertinent qui parle a tout le monde. Les
gens emploient des termes différents pour décrire
leurs organes génitaux. Dans ce texte, nous utilisons
des termes médicaux comme vagin et pénis

pour décrire les organes génitaux. Les personnes
cisgenres' se reconnaissent souvent dans ces
termes. Certaines personnes trans' utilisent d'autres
termes, tels que trou frontal et « strap-on » sans
ceinture. CATIE reconnait et respecte le fait que les
gens utilisent les mots avec lesquels ils sont le plus
a l'aise.

Que signifient VPH, dysplasie
cervicale et cancer du col utérin?

Le col de I"'utérus est I'extrémité inférieure étroite de
I"'utérus, qui est rattaché au vagin. On peut palper
le col de I'utérus en introduisant le bout d'un doigt
a l'intérieur du vagin. Le cancer du col utérin prend
d'abord la forme d'un état précancéreux appelé
dysplasie cervicale (anomalies des cellules) dans la
muqueuse (paroi humide) du col de I'utérus. Ces
cellules anormales se regroupent et forment des
zones de tissu anormal appelées lésions. Avec le
temps, ces lésions peuvent devenir cancéreuses.

Certaines Iésions apparaissent, puis se résorbent
ou disparaissent; d'autres réapparaissent aprés
avoir disparu; d'autres encore demeurent en place
sans évoluer ou passent d’un stade de gravité peu
élevé a élevé et peuvent alors évoluer en cancer. Le
cancer du col utérin survient lorsque les cellules du
col de I'utérus se développent et se multiplient de
maniére incontrélée, se propagent dans les tissus
environnants et les endommagent'?3.

Quelles sont les causes du VPH, de la
dysplasie cervicale et du cancer du
col utérin?

Presque tous les cas de dysplasie cervicale et de
cancer du col utérin sont causés par le VPH. Le VPH
est donc le principal facteur de risque de cancer du
col utérin.

Le VPH est un virus trés répandu. Certains types

de VPH peuvent se transmettre par voie sexuelle,
par les sécrétions corporelles telles que le sperme

et les sécrétions vaginales. Le VPH peut également
se transmettre par contact cutané (p. ex., entre les
organes génitaux), méme en |'absence de sécrétions
corporelles.

Il existe plus de 100 types différents de VPH. Seuls
certains types de ces VPH peuvent provoquer une
dysplasie cervicale et un cancer du col utérin.

Les VPH de types 16 et 18, en particulier, sont a
I'origine de la plupart des cas de cancer du col
utérin (ainsi que du cancer de I'anus). D'autres
types peuvent entrainer |'apparition de verrues sur,
dans ou autour de I'anus ou des organes génitaux
(verrues anogénitales).
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La plupart des personnes sexuellement actives
contractent le VPH a un moment ou a un autre de
leur vie. Le plus souvent, le systéme immunitaire
élimine l'infection par le VPH sans difficulté.
Toutefois, cela ne met pas la personne en question
a I'abri de futures infections par le VPH, car il existe
de nombreux types différents de ce virus.

Le VPH peut provoquer un cancer notamment en
perturbant les mécanismes par lesquels |I'organisme
prévient |'apparition de cette maladie. Le corps
humain produit des cellules qui fabriquent des
protéines qui aident a prévenir la dysplasie et le
cancer. Dans certains cas, le VPH peut bloquer la
production de ces protéines?3.

Qui est arisque?

Toute personne ayant un col de |'utérus et
sexuellement active peut contracter le VPH dans
le col de I'utérus, et étre atteinte d'une dysplasie
cervicale ou d'un cancer du col utérin. Le VPH
peut se transmettre durant les relations sexuelles
vaginales, anales et buccales (bouche sur le
pénis, bouche sur le vagin). Il peut également se
transmettre par contact entre la bouche et I'anus
(rimming) et le partage des jouets sexuels. La
multiplicité des partenaires sexuels fait augmenter
le risque.

Lorsqu’une personne est porteuse du VPH, d'autres
facteurs peuvent contribuer a I'apparition d’une
dysplasie cervicale et d'un cancer du col utérin.

Les personnes dont le systéme immunitaire est
affaibli sont plus exposées au risque de dysplasie
cervicale et de cancer du col utérin. C'est le cas
des personnes vivant avec le VIH. Il semble que
ce risque augmente a mesure que le taux de
lymphocytes CD4 diminue.

D'autres facteurs de risque importants de dysplasie
cervicale et de cancer du col utérin sont le
tabagisme et les antécédents d'autres infections
transmissibles sexuellement. L'utilisation prolongée
de contraceptifs oraux (pilules contraceptives)
accroft également le risque.

Avoir accouché de plusieurs enfants est également
un facteur de risque de cancer du col utérin; le
risque augmente a chaque naissance successive.
Les individus nés de personnes ayant pris une

hormone substitutive de |'cestrogéne appelée
diéthylstilbestrol (DES) pendant leur grossesse

sont également plus vulnérables a certains types

de cancer du col utérin. Les symptémes ou les
antécédents d'autres affections liées au VPH,
comme le cancer de I'anus, peuvent également
étre révélateurs d'un risque de cancer du col utérin,
car les types de VPH a |'origine de ces affections
peuvent aussi provoquer le cancer du col utérin.

Les personnes vivant avec le VIH sont plus
susceptibles de contracter une infection par le VPH
et de présenter des Iésions dysplasiques®”.

Symptomes

Les personnes atteintes de dysplasie cervicale ne
présentent souvent aucun symptéme apparent
avant que la dysplasie devienne avancée ou
gu’elle évolue en cancer du col utérin. Le cancer
du col utérin a un stade initial peut lui aussi ne
s'accompagner d’aucun signe ou symptéme. Dans
le cas d"un cancer du col utérin plus avancé, les
symptdmes peuvent consister en des douleurs dans
I'abdomen ou le bas du dos, des douleurs ou des
saignements durant les rapports sexuels vaginaux,
des écoulements vaginaux inhabituels ou des
saignements entre les menstruations. Certains de
ces symptomes ne sont pas propres au cancer du
col utérin et peuvent donc étre pris pour les signes
d’autres affections.

La présence de verrues anogénitales peut justifier
un dépistage de la dysplasie cervicale ou du cancer
du col utérin. Méme si les verrues anogénitales et
le cancer du col utérin sont causés par des types
différents de VPH, les personnes porteuses du ou
des types a l'origine des verrues anogénitales sont
plus susceptibles d'étre également porteuses du ou
des types a |'origine du cancer du col utérin. Les
verrues anogénitales se présentent généralement
sous la forme d’un ensemble de bosses ou
d’excroissances ressemblant a de petits choux-
fleurs. Elles peuvent étre facilement visibles si elles
sont situées dans, sur ou autour du vagin ou de
I"anus. Il se peut que la présence de verrues sur le
col de I'utérus ou dans le canal anal ne soit décelée
qu'a I'occasion d'un examen interne?3&,
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Evolution du cancer du col utérin

Les cellules anormales qui apparaissent du fait
d'une dysplasie cervicale peuvent évoluer a terme
en cancer du col utérin, en particulier si elles ne
sont pas décelées et traitées au stade initial. Si le
cancer s'est propagé en profondeur dans le col
de I'utérus ou dans les tissus adjacents, I’ablation
chirurgicale du col de I'utérus, de I'utérus ou
d’autres parties de I'appareil reproducteur peut
s'avérer nécessaire pour éliminer le cancer ou
prévenir sa propagation. Si le cancer du col utérin
n'est pas diagnostiqué et traité a au stade initial,
le cancer est plus susceptible de se propager dans
d'autres parties de I'organisme. Des traitements
plus agressifs peuvent alors s'imposer'382.

Tests de dépistage et diagnostic

Des examens pelviens réguliers comprenant des
tests de Papanicolaou (dits tests PAP) et des tests
de dépistage du VPH peuvent faciliter le diagnostic
ou le suivi d'une infection par le VPH, d’une
dysplasie du col utérin ou d'un cancer du col
utérin. Les lignes directrices nationales canadiennes
préconisent un dépistage systématique du cancer
du col utérin tous les trois ans, a partir de I'age de
25 ans, mais les recommandations varient selon les
provinces et les territoires.

Le dépistage de la dysplasie cervicale et du cancer
du col utérin se fait au moyen d‘un test PAP. Pour
effectuer ce test, un-e professionnel-le de la santé
insére une minuscule brosse et une petite spatule
en bois dans le vagin et les frotte sur le col de
I"'utérus pour en détacher et prélever des cellules.
Ces cellules sont étalées sur une lame de verre qui
est envoyée a un laboratoire a des fins d’analyse.
On examine alors les cellules pour déterminer si
elles présentent des signes de dysplasie cervicale
ou de cancer du col utérin. Les tests PAP servent
également a déterminer le « grade » des anomalies
constatées. Les lésions de faible grade peuvent
évoluer en cancer. Les lésions de grade élevé

sont plus avancées et plus susceptibles d'évoluer
en cancer.

Bien que les tests PAP soient utiles, ils peuvent
produire des résultats « faussement négatifs ».
Autrement dit, le laboratoire peut déclarer un
résultat « normal » alors que les cellules du col de

I"'utérus présentent des anomalies. C’'est pourquoi
on effectue parfois un dépistage du VPH en plus
du test PAP. Pour réaliser un test de dépistage du
VPH, les médecins prélévent une petite quantité de
liquide dans le col de I'utérus. L'objectif de ce test
est de déterminer les types de VPH présents, ce qui
permet ensuite d'utiliser les tests comme méthode
d’évaluation du risque de dysplasie cervicale ou de
cancer du col utérin. Si le frottis ne permet pas de
dépister ces affections, la présence du VPH peut
justifier des examens plus approfondis.

Suivant les résultats du test PAP ou du test de
dépistage du VPH, la personne concernée pourra
étre orientée vers un spécialiste (un-e gynécologue)
en vue d'une colposcopie. La colposcopie est un
examen effectué par un spécialiste a I'aide d'un
instrument grossissant et lumineux, le colposcope,
qui permet d'observer I'intérieur du vagin et le col
de I'utérus. Le col de I'utérus est légérement rincé
a I'aide d’une solution de vinaigre diluée avant
I'introduction du colposcope. La solution vinaigrée
fait apparaitre plus distinctement les cellules
anormales sur le fond des tissus environnants.

Au cours de la colposcopie, le spécialiste peut
procéder a une biopsie. Une biopsie consiste

a prélever un petit échantillon de tissu pour
rechercher les anomalies cellulaires qui caractérisent
la dysplasie cervicale ou le cancer du col utérin. La
biopsie sert également a déterminer le « grade »
des anomalies décelées. Le grade 1 (CIN-1)
correspond a une dysplasie cervicale légere ou
bénigne qui pourrait évoluer en cancer. Les

grades 2 et 3 (CIN-2; CIN-3) correspondent a une
dysplasie grave ou de grade élevé, plus susceptible
d’évoluer en cancer. La présence d'un carcinome
in situ signifie qu’une petite zone cancéreuse a été
décelée® ™.

Notification de Uinfection
aux partenaires

Le VPH n’est pas une infection a déclaration
obligatoire au Canada. Cela veut dire que I'infection
ne doit pas forcément étre signalée aux autorités

de la santé publique lorsqu’elle est confirmée par
une clinique, un-e professionnel-le de la santé ou

un laboratoire. La notification de I'infection aux
partenaires n'est pas une mesure de santé publique
obligatoire dans le cas du VPH, contrairement
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au diagnostic de chlamydiose, de gonorrhée, de
syphilis ou de VIH'™.

Traitement

L'infection par le VPH elle-méme n’est pas traitable,
mais le systéme immunitaire réussit a éliminer

la plus grande partie des virus. Il existe divers
traitements contre la dysplasie cervicale et le cancer
du col utérin. Les traitements varient selon la
gravité, la zone affectée, la taille des Iésions et de
I"éventuelle propagation du cancer dans d'autres
parties du corps. Le souhait de concevoir un enfant
peut également entrer en compte dans les décisions
liées au traitement. Les personnes atteintes d'un
cancer du col utérin peuvent étre orientées vers un
gynécologue-oncologue ou un oncologue, c'est-
a-dire un médecin spécialisé dans le traitement

du cancer.

La dysplasie cervicale peut étre traitée de plusieurs
facons :

e la cryothérapie consiste a détruire la Iésion
par I'application thérapeutique du froid. Cette
intervention peut étre réalisée au cabinet du
médecin. Elle peut entrainer des sensations
désagréables ou des douleurs. Aprés le
traitement, il est fréquent de voir apparaitre des
taches et des écoulements aqueux.

e Le traitement au laser consiste a détruire
la 1ésion a I'aide d'un faisceau intense de
lumiere infrarouge. Cette intervention est
souvent réalisée dans une clinique de chirurgie
ambulatoire. Elle peut étre désagréable et
provoquer |'apparition ultérieure de taches et
d'écoulements.

e |'abréviation anglaise LEEP signifie loop
electrosurgical excision procedure, qui est une
technique de résection a I'anse diathermique.
La lésion est retirée de maniere chirurgicale a
I"aide d'un courant électrique qui passe par une
anse tres fine et cautérise en méme temps le col
de I"'utérus de maniére a éviter les saignements
ultérieurs.

e La conisation consiste a prélever un échantillon
de tissu en forme de céne dans I'ouverture du
col de I'utérus; cette technique permet de retirer
les lésions ou les cancers de trés petite taille.

Elle est généralement réalisée dans un hopital a
I'aide d’'un laser ou d'un scalpel, sous anesthésie.
Ce traitement peut étre suivi de saignements, de
douleurs ou d'une sensation désagréable.

Si la présence d’'un cancer est confirmée, plusieurs
options thérapeutiques sont envisageables :

e On peut recourir a une intervention chirurgicale
pour retirer le tissu cancéreux. Si le cancer s'est
propagé, une ablation chirurgicale du col de
|"'utérus et de I'utérus, appelée hystérectomie,
peut s'avérer nécessaire. Il arrive que les
trompes de Fallope, les ovaires et les ganglions
lymphatiques du bassin soient retirés en
méme temps.

* La radiothérapie est souvent indiquée pour
traiter un cancer du col utérin qui s'est propagé
au-dela du col de I'utérus. La radiothérapie
consiste a envoyer des rayons a haute énergie
pour détruire les cellules cancéreuses.

* La chimiothérapie peut étre administrée seule
ou en plus de la radiothérapie si le cancer s'est

propage.

Les médicaments anticancéreux sont injectés
dans le sang en vue de détruire les cellules
cancéreuses>'"12,

Qu’en est-il du VIH?

Le VIH affaiblit le systéme immunitaire, ce qui
peut rendre la personne qui en est porteuse plus
vulnérable a certaines maladies, notamment le
cancer du col utérin.

Un traitement efficace du VIH (également appelé
traitement antirétroviral ou TAR) permet de réduire
la quantité de VIH dans I'organisme, d’augmenter
le compte de CD4 et de réduire considérablement
le risque de survenue de nombreuses maladies
généralement associées au VIH, comme le cancer
du col utérin. Mais méme en cas de traitement
efficace du VIH, les personnes vivant avec le VIH
sont plus exposées au risque de maladies liées au
VPH, notamment a une évolution plus rapide vers
le cancer.

Toutefois, d'aprés le résultat de certaines études,
le cancer du col utérin n’est pas fréquent chez
les personnes vivant avec le VIH dans les pays a
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revenu élevé, a condition de passer régulierement
des examens gynécologiques et des tests PAP.

Par conséquent, les personnes vivant avec le VIH
devraient bénéficier de soins périodiques, y compris
des tests de dépistage des maladies liées au VPH,
et pouvoir discuter avec un médecin ou un-e
infirmier-ére de la possibilité de se faire vacciner
contre le VPH si nécessaire'®'8,

Prévention

Les vaccins contre le VPH sont aisément accessibles
et tres efficaces dans la prévention de certains types
de VPH, notamment ceux qui sont le plus souvent

a l'origine de la dysplasie cervicale et du cancer du
col utérin.

Les vaccins n'immunisent pas contre les types de
VPH déja présents dans I'organisme, mais offrent
une excellente protection contre les types de VPH
auxguels on n’a pas encore été exposé.

Il est également important de se rappeler que
méme si on a recu un de ces vaccins, on n'est
protégé que contre les types de VPH cancérigénes
contre lesquels le vaccin en question prémunit.

Différents vaccins prémunissent contre différents
types de VPH. Bien que plusieurs vaccins soient
approuvés pour la réduction du risque d’infection
par le VPH (et de cancer apparenté) au Canada,

le vaccin le plus utilisé a I’heure actuelle réduit le
risque d'infection par neuf types de VPH. Ce vaccin
s'appelle Gardasil-9.

On estime que la vaccination contre le VPH

peut empécher I'apparition de Iésions cervicales
précancéreuses a haut risque (dysplasie cervicale de
grade élevé) a hauteur de 90 %.

Etant donné que les types de VPH a I'origine de
la dysplasie cervicale et du cancer du col utérin
se transmettent par voie sexuelle, les avantages
de la prévention sont maximaux si la personne
est vaccinée avant d’avoir eu ses premieres
relations sexuelles. Mais méme si la personne
est sexuellement active ou a déja contracté une
infection par le VPH, un vaccin peut la protéger
contre les types de VPH qu’elle n'a pas encore
contractés.

Les personnes vivant avec le VIH présentent un
risque moindre d'infection par le VPH si elles sont
vaccinées contre ce virus. Toutefois, on ne sait pas
si la vaccination contre le VPH est aussi efficace
chez les personnes vivant avec le VIH que chez les
personnes qui ne vivent pas avec le VIH.

Toutes les provinces et tous les territoires disposent
de programmes de vaccination en milieu scolaire
pour les jeunes, a partir de la quatriéme et

jusqu’a la septiéme année. Des programmes de

« rattrapage » existent également dans toutes les
provinces et tous les territoires pour les personnes
qui n'ont pas été vaccinées dans le cadre des
programmes scolaires, mais leur accessibilité varie
en fonction de I'age ou du sexe.

L'utilisation adéquate et systématique du condom
pendant les relations sexuelles permet de réduire

le risque de contracter ou de transmettre le

VPH a quelqu’un d'autre, mais pas de I'éliminer
entierement. En effet, le VPH peut passer des zones
cutanées non recouvertes par un condom a la peau
du partenaire sexuel.

Il existe deux sortes de condoms. Le condom
externe (parfois appelé condom « masculin ») est
une gaine faite de polyuréthane, de latex ou de
polyisopréne qui couvre le pénis pendant la relation
sexuelle. Le condom interne (parfois appelé condom
« féminin ») est une poche faite de polyuréthane ou
d'un genre de latex synthétique appelé nitrile que
I'on peut insérer dans le vagin ou le rectum. Il arrive
gue certains hommes trans découpent un condom
ou une digue dentaire pour I'ajuster a leurs organes
génitaux.

L'usage de condoms ou de digues dentaires peut
réduire le risque de transmission du VPH pendant
les relations sexuelles orales ou bucco-anales
(anulingus ou rimming).

Lors du partage de jouets sexuels, |'utilisation d'un
nouveau condom et le nettoyage des jouets entre
chaque utilisation peuvent réduire le risque de
transmission du VPH.

L'abandon ou la réduction du tabagisme permet de
réduire le risque de dysplasie cervicale et de cancer
du col utérin.

L'examen de dépistage systématique de la dysplasie
cervicale au moyen de tests PAP et de tests de
dépistage du VPH peut favoriser la découverte
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d'une dysplasie a son stade initial, de sorte
gu’elle puisse étre traitée avant que le cancer
n'apparaisse®17:19-22,

Notes

i Cisgenre : personne dont |'identité de genre correspond au
sexe qu’on lui a assigné a la naissance.

il Transgenre : terme général décrivant des personnes aux
identités et aux expressions de genre diverses qui ne se
conforment pas aux idées stéréotypées de ce que signifie étre
une fille/femme ou un garcon/homme dans la société.
(Définitions tirées de Creating Authentic Spaces : A gender
identity and gender expression toolkit to support the
implementation of institutional and social change, publié par
The 519, Toronto, Ontario.)

Ressources

Le condom pour la prévention de la transmission
du VIH - Feuillet d’information

Guide pour une vie sexuelle plus sécuritaire —
Ressource pour les client-e-s

Le sexe oral — Ressource pour les client-e-s

L'essentiel des ITS virales — Ressource pour
les client-e-s

Infections transmises sexuellement — Livret (Agence
de la santé publique du Canada - ASPC)
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Ce que vous devez
savolir sur le virus
du papillome
humain (VPH) et le
cancer du col uterin

Le virus du papillome humain (VPH) est un virus qui se
transmet le plus fréquemment pendant les relations sexuelles.
L'organisme élimine de lui-méme la plupart des infections par le
VPH. Toutefois, certains types de virus peuvent provoquer une
affection appelée dysplasie cervicale, qui peut ensuite évoluer
en un cancer du col utérin. Le col de I'utérus est I'extrémité
inférieure étroite de |'utérus, qui est rattaché au vagin. Certains
types de VPH peuvent provoquer d’'autres types de cancer.
D'autres types peuvent entrainer |'apparition de verrues sur les
organes génitaux ou l'anus (verrues anogénitales).

L'infection par le VPH ne peut pas étre guérie par des
médicaments, mais I'immunisation permet de prévenir
I'infection par certains types de VPH, notamment ceux qui sont
le plus souvent a |'origine du cancer du col utérin. L'utilisation
systématique et adéquate des condoms permet de réduire,
mais pas d’'éliminer, le risque de contracter ou de transmettre
le VPH durant les relations sexuelles vaginales, anales ou
buccales, et en cas de partage de jouets sexuels.

Le dépistage et le traitement d'une dysplasie cervicale a son
stade initial peuvent contribuer a prévenir |'apparition du
cancer du col utérin. Si le cancer du col utérin est décelé et
traité au stade initial, il est possible d’éviter que le cancer ne
s'aggrave ou ne se propage.
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Ce que vous devez savoir sur le virus du papillome humain (VPH) et le cancer du col utérin

A propos de nos mots — CATIE s'engage a utiliser
un langage pertinent qui parle a tout le monde. Les
gens emploient des termes différents pour décrire
leur corps. Dans ce texte, nous utilisons des termes
médicaux comme vagin et pénis pour décrire les
organes génitaux. Certaines personnes utilisent
d'autres termes, comme parties intimes, queue ou
trou frontal. CATIE reconnait et respecte le fait que
les gens utilisent les mots avec lesquels ils sont le
plus a l'aise.

Que signifient virus du papillome
humain (VPH), dysplasie cervicale et
cancer du col utérin?

Le VPH est un virus qui se transmet le plus
fréquemment pendant les relations sexuelles. |l
existe de nombreux types de VPH pouvant toucher
différentes parties du corps.

Nombre de personnes porteuses du VPH ne
présentent aucun symptéme et ne savent donc pas
gu’elles ont contracté une infection; cela ne les
empéche pas de transmettre I'infection.

Certains types de VPH peuvent provoquer des
cancers, notamment le cancer du col utérin. Le
col de "'utérus est I'extrémité inférieure étroite de
I"'utérus, qui est rattaché au vagin.

Le cancer du col utérin prend d'abord la forme
d’'une affection appelée dysplasie cervicale. La
dysplasie cervicale se produit lorsque des cellules
anormales s’assemblent pour former ce qu’on
appelle des /ésions (zones de tissu anormal).

Si elle nest pas diagnostiquée et traitée
rapidement, la dysplasie cervicale peut parfois
évoluer en cancer du col utérin.

La dysplasie cervicale ne s'accompagne
généralement d’aucun symptome, en particulier aux
stades initiaux. De méme, le cancer du col utérin
ne se manifeste souvent par aucun symptéme
apparent, jusqu’a ce que la maladie soit avancée et
plus difficile a traiter. Les symptdmes du cancer du
col utérin peuvent consister en des douleurs dans
I'abdomen ou le bas du dos, en des douleurs ou
en des saignements pendant les relations sexuelles,
en un écoulement vaginal inhabituel ou en des
saignements vaginaux entre les menstruations.
Certains de ces symptdmes ne sont pas propres au

cancer du col utérin et peuvent donc étre pris pour
les signes d'autres affections.

Suis-je susceptible de contracter
le VPH, de présenter une dysplasie
cervicale ou d’étre atteinte d'un
cancer du col utérin?

Presque tous les cas de dysplasie cervicale et de
cancer du col utérin sont causés par le VPH, si bien
que le fait d'étre porteur-se du VPH est le facteur
de risque le plus important en ce qui concerne ces
affections.

Toutes les personnes sexuellement actives, y compris
les victimes de violence sexuelle, peuvent contracter
le VPH.

Le VPH se transmet le plus fréquemment durant les
relations sexuelles pénétrantes non protégées par
un condom. Cela comprend les relations sexuelles
vaginales et anales.

Le VPH peut également se transmettre par :

e |e sexe oral (bouche sur le pénis; bouche sur
le vagin);

e un contact bucco-anal (anulingus ou rimming);
* |e partage de jouets sexuels;

e |orsqu’une personne en masturbe une autre ou
qu’elle lui passe un doigt;

e par contact cutané entre les organes génitaux
(méme en I'absence de liquides corporels).

Chez les personnes porteuses d'un ou de plusieurs
types de VPH susceptibles de provoquer un cancer
du col utérin, certains facteurs font augmenter les
risques de survenue de ce cancer.

En voici quelques-uns :
* |e tabagisme;
e un régime alimentaire malsain;

e |a prise de contraceptifs oraux (pilules
contraceptives) a long terme.

La prévalence du cancer du col utérin est plus
élevée (autrement dit, il est plus fréquent) dans
certains groupes :
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e les personnes ayant donné naissance a plus
d'un enfant;

e les personnes nées d'une mere qui a pris
certaines hormones substitutives de |'cestrogéne
pendant sa grossesse;

¢ les personnes ayant souffert d'autres affections
liées au VPH, comme le cancer de I'anus.

VPH et VIH

Le VIH affaiblit le systéme immunitaire, ce qui

peut rendre la personne qui en est porteuse plus
vulnérable a certaines maladies, notamment le
cancer du col utérin. Un traitement efficace du VIH
réduit considérablement les risques de survenue de
maladies liées au VIH, comme certains cancers.

Le traitement du VIH ne permet pas a lui seul de
prévenir le cancer du col utérin, mais des études
ont fait apparaitre que, dans les pays a revenu élevé
comme le Canada, le cancer du col utérin n’est pas
fréquent chez les personnes vivant avec le VIH, a
condition que des examens et des tests PAP soient
effectués régulierement.

Que puis-je faire?

Réduisez vos risques de contracter le VPH

Faites-vous vacciner contre le VPH. Les vaccins
contre le VPH sont aisément disponibles et tres
efficaces. Demandez a votre professionnel-le de la
santé quelles sont vos options.

Utilisez un condom pendant les relations sexuelles
vaginales et anales.

Utilisez un condom ou une digue dentaire pendant
le sexe oral.

Si vous utilisez un jouet sexuel, placez un nouveau
condom et lavez le jouet entre chaque utilisation.

Passez des tests de dépistage

Si vous présentez des symptomes de cancer
du col utérin, consultez immédiatement un-e
professionnel-le de la santé.

Si vous ne présentez aucun symptéme, demandez a
votre prestataire de soins de santé a quel moment

vous devriez commencer le dépistage systématique
de la dysplasie cervicale et du cancer du col utérin.

Pour dépister la dysplasie cervicale et le cancer du
col utérin, un-e professionnel-le de la santé effectue
un test PAP cervical. Ce test consiste a insérer une
minuscule brosse et une petite spatule dans le vagin
pour prélever des cellules dans le col de I'utérus.
Ces cellules sont analysées en laboratoire pour
déterminer si elles sont anormales. D'autres tests
permettent aussi de vérifier la présence d'un type
de VPH susceptible de provoquer un cancer du

col utérin.

Si des cellules anormales ou un type de VPH
cancérigene ont été décelés, un spécialiste peut
procéder a un examen (colposcopie) de suivi a |'aide
d’'un appareil grossissant spécial. Le spécialiste peut
ainsi examiner le col de |'utérus de prés. Il pourra
prélever un petit échantillon de tissu (biopsie) afin
de déterminer s'il y a des signes de dysplasie ou

de cancer.

Faites-vous traiter

Les médicaments ne peuvent pas éliminer le VPH de
I'organisme.

Dans le cas de la dysplasie cervicale, plusieurs
traitements permettent de retirer ou d'éliminer les
lésions avant qu’elles deviennent cancéreuses. Il
s'agit notamment de |'application thérapeutique

de froid (cryothérapie), du traitement au laser et
d’'une intervention chirurgicale. Certains de ces
traitements peuvent étre trés efficaces si la dysplasie
est traitée au stade initial.

Les traitements du cancer du col utérin visent a
éliminer les tissus cancéreux, a ralentir la croissance
du cancer ou a I'empécher de se propager dans
d’autres parties du corps. Le traitement peut
consister en une intervention chirurgicale, en une
radiothérapie, en une chimiothérapie ou en une
combinaison de ces méthodes et d'autres encore.
Les traitements sont plus efficaces si le cancer est
diagnostiqué et soigné au stade initial.

Ce feuillet d'information a été créé en partenariat avec

le Conseil d'information et d’éducation sexuelles du
Canada (CIESCAN).
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