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Conflits d’intérêts

Aucun



Pourquoi on s’intéresse au HPV ?

Liens HPV et cancer



Reco HPV 
2022

Cancers viro-induits : 

- Infections : 5ème cause de cancer évitable
- En majorité dû aux HPV

Cancers viro-induits
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Répartition des différents cancers dus au HPV selon le sexe et la localisation 
(Abramowitz et al . Colorectal Dis 2016)
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- + de 90% des cancers de l’anus sont dus au HPV

- Quasi exclusivement des carcinomes épidermoïdes

- C’est un cancer rare, 2.000 nouveaux cas /an en France

- Incidence en augmentation : + 5% par an, 

particulièrement chez les HSH VIH+

- Le cancer de l’anus concerne

pour 2/3 des femmes d’environ 60 ans (groupe à incidence faible)

pour 1/3 des HSH VIH+ vers 40 ans (groupe à incidence élevée)
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Human papillomavirus genotype distribution in anal cancer in France: The EDiTH V study, Abramowitz and al, International Journal of Cancer 2011

HPV est en cause dans 97% des cancer anaux
Dont HPV 16 qui est en cause dans 75%



HPV est en cause dans 97% des cancer anaux
Dont HPV 16 et 18 qui sont en cause dans 75%
chez les PVVIH



Epidémiologie des infections HPV 

− Infection sexuellement transmissible (IST) 

la plus FREQUENTE dans le monde

− Majorité des femmes/hommes sexuellement 

actifs seront infectés au cours de leur vie (80%)

− Mode de contamination : contact 

cutanéo-muqueux, même en l’absence

de pénétration et même si port du préservatif

- Le plus souvent lors des premiers rapports –

pic d’incidence vers 20 ans
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En vraie vie, infection HPV-HR anale Reco HPV 
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- Test HPV réalisé lors d’une coloscopie
- Population : hommes et femmes > 18 ans, ayant une coloscopie 
quelque soit l’indication dans un centre tertiaire

Prévalence HPV oncogène :



HPV anal et VIH et sexualité ? Reco HPV 
2022



HPV anal et HIV et sexualité ? Reco HPV 
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Prévalence des deux HPV à 
plus haut risque 
(HPV16 et HPV18)

Revue de la littérature
Wei et al. Lancet HIV 2021



Comment le HPV entraine t-il un cancer ?



Human Papilloma virus

− HPV = les Papillomavirus humains 

− Petit virus à ADN, très résistants dans les milieux extérieurs, infectant 
exclusivement les épithéliums cutanés et muqueux

− Plus de 120, distinguer en fonction :

 de leur tropisme (cutané ou muqueux)  40 capables d’infecter les 
épithéliums muqueux

 de leur propriété biologique 

 de leur potentiel oncogénique 
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Quelle cible au niveau anal ? Reco HPV 
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− Cible du virus = cellule basale -

Canal anal
Entre 3 et 4 cm

Rectum



Une infection qui peut persister

− Persistance de l’infection indispensable au développement des lésions 
précancéreuses et cancéreuses *
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*Hoots BE, Palefsky JM, Pimenta JM, Smith JS. Human papillomavirus type distribution in anal cancer and 
anal intraepithelial lesions. Int J Cancer 2009
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Dysplasie = Cellules anormales (≠ cancer) 

Lésion pré-cancéreuse = Dysplasie pouvant évoluer en cancer

Dysplasie anale ou lésions précancéreuses : 

• Classification LAST (Lower Anogenital Squamous Terminology)

- LOW GRADE SQAMOUS INTRAEPITHELIAL LESION (LSIL) 

- HIGH GRADE SQAMOUS INTRAEPITHELIAL LESION (HSIL)

Dysplasie, lésion précancéreuse ? 



Histoire naturelle du cancer anal
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Ancienne 
classification

normal AIN 1
& AIN 2 P16-

AIN 2 P16+
& AIN3
(carcinome 
intraépithélial)

Classification 
LAST

normal LSIL anale HSIL anale

Ce qui donne en pratique quotidienne :

Pour un frottis
(cytologie)

normal cLSIL cHSIL ASCUS

Pour une biopsie normal hLSIL hHSIL cancer

Note : AIN = lésion anale, CIN = lésion col, VIN = lésion vulve
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HSIL = Lésion/Dysplasie pré-cancéreuse de l’anus

- Evolution  potentielle en carcinome épidermoïde

- Non univoque

LSIL = Lésion/Dysplasie bénigne 

- Peuvent évoluer en HSIL ou régresser

De la dysplasie au cancer



Infection HPV => Cancer ?

Différents type de HPV…



40 types différents

12 à haut risque 
oncogène (dont 

HPV16 et 18)

Bas risque oncogène 
ou non oncogène
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Capacité d’entrainer des perturbations 
du fonctionnement des cellules 

Etat précancéreux possible

120 types HPV 

Tropisme muqueux 

Les différents HPV



Bas risque oncogène 
ou non oncogène
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HPV 6, 11…  LSIL

Les condylomes ou crêtes de coq ou papillomes

Asymptomatiques, prurit, inconfort, saignement…

Sur la marge anale ou dans le canal anal

Augmente le risque de transmission du virus au 

partenaire / portage sans lésion



40 types différents

12 à haut risque 
oncogène (dont 

HPV16 et 18)

Bas risque oncogène 
ou non oncogène
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Capacité d’entrainer des perturbations 
du fonctionnement des cellules 

Etat précancéreux possible

120 types HPV 

Tropisme muqueux 

Les différents HPV
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(dont HPV16 et 18)

HSIL = Lésions dysplasiques de haut grade – Formes et aspects multiples
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Cancer de l’anus/carcinome épidermoïde – dur, infiltrant, saignotant, permanent

12 à haut risque oncogène 
(dont HPV16 et 18)



Qui est infecté par les HPV ?

Est-on infecté à vie ?



HPV HR => risque lésion précancéreuse

oui, mais avec…

Quelle fréquence ?
Combien de temps ?
Combien évoluent vers un cancer ?



Prévalence HSIL anal Reco HPV 
2022

VIH + VIH -

Hommes SH 24,4 – 42,9% 1 11,5 – 24,7% 1

Hommes hétéros. 4-18% 1%

Femmes 3-17% 2 2,5 à 8,6% 2

Femmes
Atcd HSIL génitale

Risque augmenté 

Transplantés 5%

1 Anal human papillomavirus infection and associated neoplastic lesions in men who have sex with

men: a systematic review and meta-analysis, Machalek and al. Lancet Oncol. 2012
2 Prevalence of anal human papillomavirus infection and anal HPV-related disorders in women: a 
systematic review Stier A. and al, Am J Obstet Gynecol. 2015



Clairance virale anale Reco HPV 
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-

High risk human papillomavirus viral load and persistence among heterosexual HIV-negative and 
HIV-positive men. Mary K. Grabowski et al. Sex Trans Infect 2014

Facteurs négatifs pour la clairance virale : 
- Statut VIH +
- Charge virale élevée d’HPV-HR
- Type HPV (HPV 16 plus persistant**)
- Sexe (H>F)***

Selon 2 méta-analyses récentes* :

- HPV 16 est encore présent chez la moitié
des PVVIH deux ans après l’identification initiale  
- La clairance virale d’HPV 16 chez les HSH vivant 
avec le VIH est de 32,4 % à deux ans, et 37,5 % à 3 ans

*Wei F and al. Incidence and clearance of anal human papillomavirus infection in 16 164 
individuals, according to HIV status, gender, and male sexuality: an international 
pooled analysis of 34 longitudinal studies. Clin Infect Dis. 2022. 
*Alberts CJ and al. Incidence and clearance of anal human papillomavirus (HPV)-16 and 
HPV-18 infection, and their determinants, Among human immunodeficiency virus-infected
men who have sex with men in France. J Infect Dis. 2020



Régression des lésions HSIL anales Reco HPV 
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25% de régression 
spontanée HSIL 



Progression HSIL vers le cancer anal Reco HPV 
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En France : 
Cohorte AIN 3
Incidence cumulée à 36 mois
= 3,6%

Sans traitement
Incidence cumulée à 48 mois  

= 1,8% 
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Facteurs de risques d’avoir un cancer anal Reco HPV 
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× 4 chez les fumeurs

× 5 à 10 en cas de partenaires multiples

× 10 chez les femmes avec ATCD de dysplasie génitale sévère (40 atcd k vulve) 

× 13 chez les personnes transplantés 

× 19 chez les hommes pratiquant le sexe anal (HSH VIH-)

× 30 chez les personnes vivant avec le VIH (PVVIH+)

× 85 chez HSH VIH+
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Histoire naturelle HPV anal
Inspirée de celle du col utérin

2000 nvx cas/an

Facteurs de risques : 
- HPV 16
- VIH, immunodépression
- Age 
- Tabac 
- Sexe anal, multiples partenaires
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- L’infection à HPV est l’infection sexuellement transmissible la plus 
fréquente

- La persistance de l’infection est nécessaire au développement des 
lésions viro-induites

- Le plus souvent sans conséquence, elle peut induire des lésions 
potentiellement graves

- Dont le cancer de l’anus (>95% dus au HPV), son incidence est en 
augmentation constante, particulièrement dans certains groupes « à 
risque »

- L’HPV 16 (et 18) est en cause dans la majorité des cas de cancer anal

- Son histoire naturelle est assez bien connue maintenant, permettant 
l’élaboration de recommandations 
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