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LE CANCER DU COL DE L’UTÉRUS
STOP au Papillomavirus !!

cancer

lésion
précancéreuse

Le cancer du col de l’utérus, est un cancer
gynécologique fréquent. 

C’est le deuxième cancer génital de la femme 
jeune. Le pic d’incidence se situe autour de 
l’âge de 42 ans.

Il est relativement simple de l’éviter et 
pourtant, on détecte encore en France, 
plus de 3000 nouveaux cas chaque année 
et environ 1000 femmes, dépistées trop 
tardivement, en meurent.

Quelques notions importantes :

Le cancer du col de l’utérus (di�érent de celui du corps de l’utérus qui 
touche les femmes plus âgées) a un pic d’incidence en France à l’âge de 
42 ans.
C’est un cancer d’origine infectieuse, dû au papillomavirus ou HPV 
(HumanPapillomaVirus). 
Il passe par des stades précancéreux avant de devenir un cancer et ceci 
pendant dix à quinze ans après la contamination.

Beaucoup de personnes ont entendu parler du papillomavirus, mais 
ne savent souvent pas exactement ce que c’est ni quels sont les risques 
qu’il fait encourir.
En fait, il existe de nombreux types de papillomavirus (on en a 
répertorié plus de 150).

Dans 90 % des cas, ils n’entraînent pas de troubles car ils sont éliminés 
par les défenses naturelles dans les 2 à 3 années qui suivent l’infection.
Cependant parmi eux, certains types, une quinzaine, sont plus 
dangereux (notamment les types 16 et 18, mais également d’autres 
types) et sont responsables de la grande majorité des états précancéreux 
et des cancers du col de l’utérus chez la femme.

lésion pouvant 
régresser
spontanément

tardivement, en meurent.
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Ce sont des virus extrêmement répandus dans le monde entier et on 
estime qu’environ 80 % des femmes et des hommes ont le risque d’être 
infectés au cours de leur vie.
Le papillomavirus infecte plus particulièrement la peau et les muqueuses 
(tissu qui recouvre l’intérieur des organes) avec une prédilection pour 
les zones intimes du corps (col de l’utérus, vulve, vagin mais aussi anus 
et pénis), parfois également la bouche, la gorge...
Il est contagieux et se transmet essentiellement par voie sexuelle, même 
par de simples contacts ou caresses intimes.

Les garçons sont donc également concernés par cette infection mais chez eux, les manifestations sont 
plus rares, souvent à type de verrues génitales; ils constituent ce qu’on appelle des « porteurs sains » (ou 
«réservoirs») car ils transmettent ce virus.

Il n’ existe pas de traitement pour éliminer le virus, par contre il est tout à fait possible de lui barrer 
la route :
• Tout d’abord par la vaccination systématique de toutes les jeunes �lles (entre 11 et 14 ans) : de 

manière générale, c’est la vaccination de masse qui permet l’éradication des maladies. Par exemple, 
certains pays d’Europe qui pratiquent de façon systématique la vaccination contre le HPV, ont 
constaté une nette diminution des lésions précancéreuses.

• Ensuite, il est nécessaire que chaque femme à partir de l’âge de 25 ans (même si elle a été vaccinée 
auparavant), soit suivie au moyen d’un frottis cervico-utérin (prélèvement indolore réalisé au 
niveau du col de l’utérus par le gynécologue, le médecin traitant ou une sage-femme).

• Ce frottis s’il est négatif est répété un an après puis tous les 3 ans; s’il est positif, la surveillance est 
renforcée et une stratégie de prise en charge en fonction de la lésion est mise en place.

Le but de ce document en bandes dessinées 
est de répondre aux questions que se posent 
les jeunes �lles en âge d’être vaccinées et 
leurs parents (les vaccins ayant souvent 
« mauvaise presse ») et de sensibiliser et 
motiver toutes les femmes à se faire suivre 
régulièrement.

On peut tout à fait prévenir le cancer du col de l’utérus et si ça n’a pas été le cas, en guérir complètement 
à condition qu’un diagnostic précoce soit réalisé.

S P
 E

 C
I M

 E
 N



4

S P
 E

 C
I M

 E
 N



5

S P
 E

 C
I M

 E
 N



6

S P
 E

 C
I M

 E
 N



7

S P
 E

 C
I M

 E
 N



8

S P
 E

 C
I M

 E
 N



9

S P
 E

 C
I M

 E
 N



10

S P
 E

 C
I M

 E
 N



11

S P
 E

 C
I M

 E
 N



12

S P
 E

 C
I M

 E
 N



13

S P
 E

 C
I M

 E
 N



14

S P
 E

 C
I M

 E
 N



15

S P
 E

 C
I M

 E
 N



16

S P
 E

 C
I M

 E
 N



La question de la vaccination des garçons est importante et rencontre des échos très positifs auprès de 
bon nombre de médecins. Il s’agirait de recommander la vaccination non seulement des jeunes hommes 
homosexuels plus particulièrement à risque (comme c’est actuellement le cas), mais aussi de tous les 
jeunes garçons.

Comme pour bien d’autres maladies, La vaccination est une action de santé publique : elle protège non 
seulement individuellement les personnes vaccinées mais aussi toutes les autres personnes avec qui on 
sera en contact, en évitant ainsi de leur transmettre le virus dont on peut être porteur « sain », c’est-à-dire 
sans en avoir soi-même les inconvénients.
Recommander de vacciner contre le HPV aussi bien les jeunes garçons que les jeunes �lles pourrait 
permettre de banaliser cette vaccination, de la « dédramatiser » en lui enlevant le caractère trop « sexuel » 
que parfois redoutent les parents ; comme dans plusieurs pays, il pourrait également être plus simple de 
l’instaurer en milieu scolaire.
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