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2 stratégies de prévention complémentaires

INFECTION

PERSISTANTE

INFECTION 

à HPV

LÉSIONS DE 

HAUT GRADE
(CIN2/3 / HSIL)

CANCER 

INVASIF

PREVENTION PRIMAIRE 
Prévenir la cause du CCU, 

l’infection à HPV, pour éviter ses 

conséquences : lésions 

précancéreuses & cancer

PREVENTION SECONDAIRE
Dépister et traiter 

les lésions précancéreuses pour 

éviter leur progression vers le cancer
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Recommandations 
2020

◼ GARDASIL 9® (9HPV) Le 

vaccin Gardasil®9 protège 

contre les HPV 6, 11, 16, 18, 

31, 33, 45, 52 et 58.

◼ Vacciner les jeunes filles 

de 11 à 14 ans révolus  :

◼ 2 doses M0M2 
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Populations également proposées pour une vaccination : 

Rattrapages:
Jeunes filles entre 14 – 19 ans révolus 

M0M2M6

Garcons homosexuels jusqu’à 26 ans 
M0M2M6
Jusqu’à l’âge de 19 ans, chez les garçons et
les filles immunodéprimés, au même âge que dans la 

population générale), et dès l’âge de 9 ans, chez les 
enfants (garçons et filles) candidats à 
une transplantation d’organe solide ;Collèg
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2021 élargissement aux garçons

• L’élargissement de la vaccination anti-HPV par 
GARDASIL 9® (9HPV) pour tous les garçons de 11 à 14 
ans révolus selon un schéma à 2 doses (M0, M6).

• Un rattrapage possible pour tous les adolescents et 
jeunes adultes de 15 à 19 ans révolus selon un schéma 
à 3 doses (M0, M2, M6).

• Le maintien d’une recommandation vaccinale 
spécifique par GARDASIL 9® (9HPV) pour les hommes 
ayant des relations sexuelles avec des hommes jusqu’à 
26 ans révolus selon un schéma à 3 doses (M0, M2, 
M6).
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Un  exemple d’efficacité du  vaccin anti-papillomavirus :
Diminution en Australie des lésions de haut grade du col utérin 

dans la classe d’âge des jeunes filles vaccinées 

Patel C, et al. The impact of 10 years of human papillomavirus (HPV) vaccination in Australia.

Euro Surveil 2018
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Des vaccins HPV efficaces et sûrs
Etudes 
cliniques 

26 essais contrôlés randomisés inclus,  > 73 000 femmes 

 La vaccination HPV est sûre : Risque d’Effets Indésirables (EI) 
sévères similaire entre groupes vaccinés et contrôles 

Exemple SEP dans les 6 semaines 3/100 000 HR 0,93
 Le nombre de cas de Syndrome de Guillain-Barré attribuables à 

la vaccination serait de l’ordre de 1 à 2 cas pour 100 000 jeunes 
filles vaccinées voir 1/1M aux USA .

Réduction du risque de lésions pré-cancéreuses du col de l’utérus* 
liées aux types vaccinaux :

164 pour 10 000 vs 2 pour 10 000*CIN2+

Arbyn et al. Cochrane Database of Systematic Reviews 2018
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Couverture vaccinale française 
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Le mauvais élève 
européen même 
si amélioration   
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Eviter de la maladie !
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France : couverture vaccinale 
insuffisante et perte de chance

• Modèle de transmission dynamique adapté au contexte français.

• Estimation du nombre de maladies évitées, selon la couverture vaccinale

– CV de 17,2% (taux actuellement observée en France) 1

– CV de  70% (taux observé dans plusieurs pays européens).

12

Estimation de l’incidence des cancers du col de l’utérus liés aux HPV 16 et 18 en France selon la couverture vaccinale 

1300 cancers du col de l’utérus,

15 cancers du vagin,

20 cancers de la vulve,

415 cancers de l’anus

et 660 décès

évités en plus, chaque 

année, en France

◼ Analyse du fardeau épidémiologique supplémentaire annuel évité par une CV de 70%*

*Estimation au bout de 100 ans (équilibre épidémiologique)

D’après UHART M. & al. Estimation de la perte de chance consécutive au taux de couverture sub-optimal de la vaccination HPV en France. ADELF 2016
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A éviter!
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Aidez nous :

- Faites vacciner vos enfants et vos patients 
filles et garçons
- Dépistez par frottis ou HPV

- Soyez convaincus, vous convaincrez
- Ayez à l’esprit les données, vous 

donnerez plus confiance
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