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INTRODUCTION :

Le cancer du col de l'utérus est la cinquiéme cause de déces par cancer en France chez les
femmes agées de 15 a 44 ans, la totalité des cas étant imputable a une infection aux
papillomavirus humains(1). Ces virus, longtemps considérés comme des pathogenes féminins
ont également un potentiel oncogéne chez les hommes. Selon les données de ['Institut
National du Cancer, chague année en France, on enregistre 6 400 nouveaux cas de cancers
causés par les papillomavirus humains dont 25 % touchent les hommes (cancer du pénis, de

'anus et de I'oropharynx)(2,3).

L'infection par papillomavirus est l'infection sexuellement transmissible la plus fréquente(4).
On estime qu'environ 80% des hommes et femmes sexuellement actifs seront exposés aux
papillomavirus au moins une fois au cours de leur vie. Cette infection, pour laquelle le
préservatif n’offre qu’une protection partielle, est souvent asymptomatique et guérit
spontanément dans 90% des cas. Cependant, dans le reste des cas, l'infection persiste,
entrainant des lésions précancéreuses qui peuvent évoluer vers un cancer au long cours(5).

Ces données ont conduit le Haut conseil de la santé publique (HCSP) a recommander en 2007
la vaccination contre les infections a papillomavirus humains 6, 11, 16, 18 a toutes les jeunes
files de 14 ans, avec la possibilité de rattrapage a 'dge de 15 a 23 ans(6). La campagne
vaccinale mondiale a démontré une efficacité de haut niveau de preuve contre les lésions
cancéreuses et précancéreuses du col de l'utérus (CIN2, CIN3) comme lindiquent les
résultats d’'une revue systématique de la littérature de la Cochrane® sur des essais
randomisés publiée en 2018(7).

Ce n’est qu’en 2019, que les recommandations vaccinales ont été élargies aux garcons de la
méme tranche d’age(8), avec une prise en charge a 65% par ’Assurance Maladie(9). Malgré
ces mesures, la couverture vaccinale en France reste loin d’étre optimale avec en 2022,
seulement 8.5% des garcons ayant recu un schéma complet de vaccination(10,11)

Dans la littérature, de nombreuses études se sont penchées sur I'adhésion a la vaccination
contre le virus HPV chez les filles. Cette observation est peu surprenante étant donné que
durant plusieurs années, le vaccin contre le papillomavirus a été largement présenté comme
une mesure de prévention du cancer du col de l'utérus spécifiguement destinée aux filles.

En revanche, peu d’études se sont intéressées sur I'adhésion des gargons a la vaccination
contre le virus HPV. Une revue de la Littérature Américaine montre qu’environ 75% des
universitaires de sexe masculin sont disposés a se faire vacciner contre le virus HPV(12). Les
principales barriéres a la vaccination étant le manque de connaissance et les idées regues vis-
a-vis de l'efficacité et des effets indésirables du vaccin(13).

Deux études ont été menées en France auprés de lycéens de sexe masculin en 2013 et 2017,
avant I'élargissement de la couverture vaccinale aux gargons(14,15). Celles-ci ont montré que
seulement le tiers des lycéens souhaiteraient se faire vacciner ; la faible perception du risque
de linfection par le virus HPV et le faible niveau de connaissance du virus et de son vaccin
étaient les principaux facteurs limitant 'acceptation du vaccin chez les gargons.

L’objectif principal de cette étude est d’évaluer I'adhésion a la vaccination contre le
papillomavirus chez les lycéens de sexe masculin a la commune d’Evreux quelques années
apres la mise en place des nouvelles recommandations vaccinales. Les objectifs secondaires
consistent & identifier les facteurs influencant leur attitude vis-a-vis de la vaccination.

.



MATERIELS ET METHODES :

1. Type d’étude et échantillon :

Il s’agit d’'une étude quantitative transversale descriptive menée auprés des adolescents de
sexe masculin de la commune d’Evreux. La population choisie était 'ensemble des lycéens
qui sont inscrits dans les lycées d’Evreux durant 'année scolaire 2023-2024. L’échantillon final
était constitué de I'ensemble des lycéens des établissements dont les directeurs avaient émis
un avis favorable a la réalisation de I'étude.

2. Déroulement de I'étude :

Le mode de réalisation et de la date de diffusion du questionnaire ont été préalablement
communiqués aux chefs d’établissement par courrier électronique. Seulement un directeur sur
les 5 lycées retenus n’avait pas donné son accord.

Les chefs d’établissements avaient a leur tour transmis aux parents, via les plateformes de
communication habituelles(ENT), le questionnaire informatisé anonyme ainsi que la fiche
d’accord parental.

Le questionnaire a été diffusé auprés des parents d’éléves du 06 novembre 2023 au 31
décembre 2023. Suite a I'accord parental, les lycéens pouvaient accéder au questionnaire
informatisé. Le 4 décembre 2023 (soit a quatre semaines de la diffusion du questionnaire), les
lycéens ont été relancés avec a nouveau la fiche adressée aux parents associée au
guestionnaire informatisé.

3. Données recueillies :

Le guestionnaire comprenait trois parties.

La premiére partie visait a recueillir les caractéristiques socio démographiques des lycéens
('age, la classe et le type de lycée).

La seconde partie composée de 8 guestions avait pour objectif d’évaluer I'attitude des lycéens
envers le vaccin contre le papillomavirus

Enfin, la derniére partie se concentrait sur I'évaluation des connaissances du virus HPV et de
son vaccin. Cette partie comportait 4 questions, ainsi qu’un tableau avec plusieurs items basés
sur un questionnaire d’évaluations de connaissance du virus HPV validé dans la littérature(16).

4. Analyses statistiques :

Le choix d’inclure tous les lycées de la commune d’Evreux avait pour but d’obtenir le maximum
de réponses et de garantir ainsi une précision suffisante pour I'étude.

Les données ont été saisies a I'aide d’un tableur EXCEL.
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Une analyse descriptive des données recueillies a été effectuée dans un premier temps.
Le taux d’adhésion au vaccin et le taux de vaccination ont été calculés dans un second temps.

Le taux de vaccination et d’adhésion a la vaccination ont été exprimés en pourcentage.
L’adhésion était définie soit par une vaccination déja effective soit par une attitude favorable a
une éventuelle vaccination.

nombre de vaccinés+nombre de personnes favorables ala vaccination

Taux d’adhésion au vaccin= ;
nombre total de sujets

nombre de vaccinés

Taux de vaccination= -
nombre total de sujets

Des comparaisons statistiques ont été réalisées dans un troisiéme temps par un test du Chi2.
Le seuil de significativité (risque alpha) a été fixé a 5 %. Ainsi, une valeur de p < 0,05 a été
considérée comme statistiquement significative.

Dans un dernier temps, une régression logistique a été effectuée afin d’identifier les variables
d’intérét qui augmentent 'adhésion a la vaccination contre le papillomavirus.

5. Aspects éthigue et réglementaires :

Les principes d’éthique et de bonne pratique ont été respectés conformément a la Iégislation
francaise.

L’accord du délégué a la protection des données (DPO) a été obtenu afin de permettre la
diffusion du questionnaire. L’accord du rectorat, du médecin scolaire et des directeurs
d’établissements a également été préalablement obtenu.

La population cible étant mineure, une autorisation parentale était également nécessaire. Le
guestionnaire a été rempli de fagon anonyme par le lycéen aprés accord parental tacite.

RESULTATS:

1. Description de I'échantillon :

Le questionnaire a été diffusé auprés de 2207 lycéens de sexe masculin des 4 lycées dont les
chefs d’établissement ont émis un accord préalable pour la réalisation de I'enquéte.

Au total, 398 réponses ont été réceptionnées avec un taux de réponse s’élevant a 18%. Pour
les analyses statistiques, uniquement les réponses complétes ont été pris en compte (N=
213).

Les données sociodémographiques des lycéens inclus dans notre étude sont exposées dans
le tableau 1. Environ deux tiers des répondants sont agés entre 15 et 16 ans avec une
participation plus importante des éléves inscrits en lycée général et technologique par rapport
a ceux inscrits en lycée professionnel (70% de participants sont issus des lycées généraux et
technologique).




Age
14 ans 11 5.2
15 ans 82 38.5
16 ans 50 235
17 ans 42 19.7
18 ans 22 10.3
19 ans 3 1.4
> 19 ans 3 1.4
Type de Lycée
Général et technologique 150 70.4
Professionel 53 24.9
Agricole 1 0.5
Autre 9 4.2
Classe
Seconde 80 37.6
Premiere 66 31.0
Terminale 46 21.6
Autre 21 9.8

Tableau 1 : caractéristigues socio démographigues

2. Connaissance du papillomavirus et de son vaccin :

Respectivement, 86% et 76% des lycéens ont déja entendu parler du papillomavirus et de la
vaccination contre le virus HPV.

La majorité des lycéens ont répondu correctement aux différentes questions inspirées d’un
guestionnaire validé dans la littérature évaluant leurs connaissances sur le papillomavirus
(Tableau 2). La grande majorité sait que l'infection par HPV est une infection sexuellement
transmissible (94%), qu'elle concerne également les hommes (91%) et que l'utilisation du
préservatif réduit le risque (90%). De plus, deux tiers des lycéens savent que l'infection peut
étre asymptomatique (75%).

Par contre, un tiers des lycéens pensent que I'infection par le papillomavirus est rare, la moitié
des lycéens savent que le virus est responsable de verrues génitales alors que la grande
majorité connait la responsabilité du virus dans le cancer du col de 'utérus.

La principale source d’information du virus HPV citée par les lycéens était le médecin traitant
(56.8%), puis les parents (55.8%), suivis par les médias (27.2%) et l'internet (32%). Le
médecin traitant avait proposé la vaccination pour la moitié des répondants.




Connaissances du Papillomavirus

Réponses
correctes
(%)

L’infection par HPV est rare 157 (73.7)
L’infection par HPV présente toujours des symptémes 158 (74.2)
L’utilisation de préservatifs diminue le risque d’attraper le Papillomavirus 195 (91.5)
L’infection par HPV peut causer le cancer du col de I'utérus 197 (92.5)
Le HPV peut se transmettre par le contact « peau a peau » au niveau des parties 138 (64.8)
génitales

Il existe plusieurs types de virus HPV 181 (85.0)
L’infection par HPV est une IST 201 (94.4)
L’infection par HPV est responsable de verrues génitales 105 (49.3)
Le HPV ne touche pas les hommes 187 (87.8)
Le virus HPV est traite par antibiotiques 141 (66.2)
Avoir plusieurs partenaires sexuels augmente le risque d’infection par HPV 199 (93.4)
Une personne peut étre infectée par I’ HPV pendant plusieurs années sans le savoir 204 (95.8)

Tableau 2 : Connaissances du virus HPV et de son vaccin

3. Adhésion au vaccin contre le virus HPV et facteurs associés :

Les lycéens sont en majorité favorables a la vaccination contre le virus HPV. Dans I'échantillon
recueilli, le taux d’adhésion au vaccin s’éléve a 69% avec un taux de vaccination a 52%. La
vaccination contre le papillomavirus a été conseillée par la médecin traitant pour environ la
moitié des répondants (51%). Parmi ceux qui ne sont pas déja vaccinés, seulement 22% ne
sont pas en faveur de se faire vacciner (tableau 3). 68% des lycéens ont attribué leur avis non
favorable vis-a-vis de la vaccination a un manque d’information alors que 33% ont plutot peur
des effets secondaires. La grande majorité des lycéens (90%) pensent que la personne la plus

expérimentée pour leur parler du virus HPV et de son vaccin est leur médecin traitant.

Vaccination

Seriez-vous en faveur de la vaceination

NON  Oui/Vacciné

Peut étre

Je ne sais pas 4 11
NON 17 25
OUl 0 110

Tableau 3 : adhésion au vaccin




Les analyses statistiques ont montré un lien significatif entre 'adhésion a la vaccination et le
fait que les informations soient véhiculées par le médecin traitant, ou par les parents. Le fait
d’avoir des informations a propos du vaccin de la part des amis, des médias, par internet ou
de par la lecture n‘influengant pas significativement le taux d’adhésion (tableau 4).

Source d'information concernant le virus HPV  Chi carré p-value

Médecins 12.869 <0.001
Parents 26.876 <0.001
Amis 0.019 0.89
Médias 0.240 0.62
Internet 0.976 0.32
Lecture 0.085 0.77

Tableau 4 : Sources d’information concernant le papillomavirus

L’adhésion était significativement plus élevée chez les lycéens ayant entendu parlé de
'HPV et de son vaccin (p<0.0001), chez ceux qui pensent que le vaccin est efficace
(p<0.0001) et chez ceux pour lesquels le médecin traitant avait proposé la vaccination
(p<0.0001). Pas de lien significatif a été retrouvé entre le taux d’adhésion et le fait de
penser que le vaccin est sans risque (p=3.60)

Ces données ont été en grande partie confirmées par I'analyse par régression logistique.
Celle-ci a révélé plusieurs variables permettant d’augmenter le taux d’adhésion au vaccin:
le fait d’avoir entendu parler du virus, le fait de croire en l'efficacité du vaccin, le fait de
croire en la sécurité du vaccin, le fait que le vaccin avait été proposé par le médecin traitant
et le fait d’avoir eu des informations par les parents.

DISCUSSION :

1. Discussion des résultats de I'étude :

La présente étude menée aupres des lycéens d’Evreux a montré un taux d’adhésion plutét
élevé a la vaccination anti-HPV, environ 70% des répondants étant soit vaccinés soit préts a
se faire vacciner.

Similairement a d’autres études, notamment celles menée en Hongrie(17) et en Suéde(18),
les principaux freins a la vaccination contre le papillomavirus ont été principalement le manque
d’'information et la peur des effets secondaires.

Il s’agit a notre connaissance de la premiére étude frangaise a explorer I'adhésion a la
vaccination contre le papillomavirus chez 'homme, notamment chez les adolescents depuis
I'élargissement de la couverture vaccinale aux gargons en 2019. Une étude faite aupres des
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lycéens de la Lorraine en 2013(14), avait révélé que seulement un tiers des lycéens
accepterait de se faire vacciner. Une autre étude plus récente menée en 2017-2018 aupres
des collégiens et lycéens du département de la Loire Atlantique a montré un taux
d’acceptabilité similaire a 36%(15).

Le taux d’adhésion plus élevé retrouvé dans cette étude pourrait étre expliqué en grande partie
par le haut niveau de connaissance du papillomavirus. 86% des lycéens d’Evreux avaient déja
entendu parler du papillomavirus et 76% d’entre eux avaient entendu parler du vaccin.
Parallelement, la grande majorité des répondants étaient au courant que le papillomavirus est
une infection sexuellement transmissible (94%), responsable du cancer du col de l'utérus
(92%), que l'infection peut toucher les hommes (88%) et que l'utilisation de préservatifs
diminue le risque d’attraper le virus HPV (91%). Ces résultats sont en discordance avec une
méta-analyse, publiée en 2016, portant sur les connaissances et I'acceptabilité du vaccin anti-
HPV chez les adolescents Européens. Celle-ci avait retrouvé que 30% des adolescents de
sexe masculin avaient entendu parler du papillomavirus et seulement 19% avaient entendu
parlé du vaccin(19).

Les études Frangaises réalisées avant I'élargissement vaccinal ont retrouvé également un
niveau moindre de connaissance. Un peu moins de la moitié des adolescents ont entendu
parlé du virus HPV et du vaccin, 54% et 79% savent que le HPV est responsable du cancer
du col de I'utérus en en Loire Atlantique et en Lorraine respectivement.(14,15)

Ce qui laisse penser que depuis l'instauration des nouvelles recommandations vaccinales, les
campagnes d’information ont réussi a sensibiliser la population en général et les adolescents
en particulier sur le papillomavirus.

L’échantillon d’Evreux avait donc un niveau élevé de connaissance du papillomavirus
expliquant le haut taux d’adhésion, d’autant plus que I'analyse statistique avait montré un lien
significatif entre I'acceptabilité du vaccin et les connaissances du virus HPV et de son vaccin.

Le taux d’adhésion plus élevé par rapport aux études de Lorraine et de la Loire Atlantique faite
avant I'élargissement de la couverture vaccinale aux gargons, pourrait étre également expliqué
par le simple fait que les individus ont plutdt tendance a adhérer aux vaccins inclus dans les
recommandations nationales et qui sont remboursés par la sécurité sociale.

De plus, comme démontré dans cette étude et dans I'étude faite en Loire Atlantique(15), les
lycéens sont préts a se faire vacciner s’ils pensent que le vaccin est efficace.

D’autre part, dans la présente étude, les médias et internet ne sont pas les principales sources
d’information pour les lycéens comme ce fut le cas dans les études faite en Lorraine(14) ou
dans d’autres pays Européens comme en Hongrie(17), en Roumanie(20) et en Suéde(18) ou
encore aux Etats Unis(21).

La principale source d’information pour les lycéens d’Evreux était plutét leur médecin traitant.
Ce dernier a un double réle, pourvoyeur d’informations éclairées puis de vaccination apres
consentement. La revue systématique Européenne effectuée en 2020 par Lopez et al. avait
montré un niveau de connaissance du papillomavirus plus élevé ainsi qu'une meilleure
adhésion au vaccin lorsque l'information a été transmise par un médecin (22), en concordance
avec une revue de la littérature réalisée par une équipe Suédoise en 2021(13). Une revue
systématique de la littérature portant sur 'impact des réseaux sociaux sur la vaccination contre
le papillomavirus reléve I'impact positif des médias lorsque les informations proviennent d’'un
médecin(21).

La deuxieéme source d’information citée par les lycéens d’Evreux était les parents qui sont les
détenteurs de la responsabilité Iégale, qui de ce fait, prennent la décision de vacciner ou pas
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leurs enfants. lls jouent en conséquent un réle primordial dans le taux d’adhésion au vaccin
des adolescents. Les parents qui sont informés du virus HPV sont plus enclins a faire vacciner
leurs adolescents de sexe masculin(23).

Dans la présente étude, un lien significatif a été retrouvé entre 'adhésion au vaccin et le fait
que le vaccin soit proposé par le médecin traitant et le fait d’avoir eu des informations par les
parents. Ce qui explique également le taux d’adhésion élevé dans notre échantillon.

Ces constatations montrent I'importance des campagnes d’informations menées par les
différentes Agences Régionales de Santé (ARS), grace auxquels les parents sont sensibilisés
et informés des possibilités de vaccination de leurs enfants. Par la suite, le médecin traitant
prend la reléve et devient le levier dans la campagne de vaccination. Ce dernier a un role
primordial dans la délivrance d’informations fiables et en rapport avec les données de la
science (21,22).

2. Forces et limites de I'étude :

La présente étude a retrouvé un niveau élevé de connaissances et d’adhésion a la vaccination
qui peut étre en partie expligué par un biais de participation, les lycéens ayant plus
d’informations par rapport au sujet, ont plus tendance a répondre au questionnaire.

Tous les lycées d’Evreux ont été inclus afin de limiter le biais de sélection. L’utilisation de la
voie dématérialisée a été mise en ceuvre afin et de faciliter la réponse aux questionnaires.

Les connaissances du virus HPV et de son vaccin ont été testés par un questionnaire validé
dans la littérature(16).

Le taux de participation était correct et attendu pour ce type d’étude lorsque I'ensemble des
réponses obtenues au questionnaire sont pris en compte ; il était plus bas lorsque seulement
les réponses complétes au questionnaire ont été prise en compte pour les analyses
statistiques.

Il s’agit a notre connaissance de la premiére étude francaise a explorer I'adhésion de la
vaccination contre le HPV chez I'homme, notamment chez les adolescents depuis
I'élargissement de la vaccination aux garcons en 2019.

CONCLUSION :

Les lycéens de sexe masculin de la commune d’Evreux sont dans la majorité favorable a la
vaccination contre le papillomavirus. Le principal facteur d'adhésion a la vaccination est le
niveau de connaissance des adolescents sur le virus et son vaccin, renforcé par I'implication
des médecins traitants et des parents. L'information transmise par les médecins a un réle clé
dans la sensibilisation, ce qui reflete I'importance d'une communication claire et ciblée pour
'adhésion au schéma vaccinal recommandé.

En deuxiéme ligne, les parents, détenteur de la responsabilité l1égale sont les principaux
interlocuteurs afin de faciliter cette vaccination et de permettre I'élargissement de la couverture
vaccinale en France.
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Bien que ces résultats soient encourageants, ils soulignent également la persistance de freins
a la vaccination, notamment le manque d'information et la peur des effets secondaires. Ces
obstacles soulignent la nécessité de poursuivre les efforts de sensibilisation, notamment via
des campagnes éducatives adaptées aux jeunes.

En conclusion, cette étude fournit des informations importantes pour ajuster les stratégies de
vaccination et promouvoir une meilleure acceptabilité de la vaccination contre le HPV chez les
garcons en France.

Aucun conflit d’intérét déclaré.
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ANNEXES :

Annexe 1: Lettre destinée aux parents




| MUNIVERSITE
’ \UFR Santé DE ROUEN

N ORMANTUDIE

L ettre destinée aux parents.

Chers parents,

Je suis médecin généraliste et ancienne étudiante a l'université de Rouen. Dans le cadre de la
validation de mon doctorat en médecine, je réalise une thése sur I'acceptabilité du vaccin contre le

Papillomavirus (HPV) chez les gargons dans les lycées d’Evreux.

A ce titre, je sollicite vos adolescents a participer a un questionnaire visant a évaluer leurs

connaissances sur I'infection HPV et sur son vaccin.
Ce questionnaire est anonyme et ne leur prendra que quelques minutes de leur temps.

En remplissant le questionnaire, vous acceptez que j'utilise les données recueillies pour ma thése.

Ces données seront uniquement utilisées dans le cadre de ma recherche, par ma directrice de thése
et moi-méme, et supprimées dans les trois mois apres la soutenance de cette thése. Aucune donnée
permettant d’identifier vos adolescents ne figurera dans la thése. Votre consentement peut étre retiré

a tout moment.

Vous disposez de droits concernant les données de vos adolescents, notamment le droit de
demander l'accés aux données a caractére personnel, de demander la rectification ou I'effacement de
ces données, de vous opposer au traitement, de demander la portabilité de vos données et de définir

des directives relatives au sort des données en cas d’événements imprévisibles.

Pour exercer ces droits, vous pouvez contacter le délégué a la protection des données (DPO) de
I'Université de Rouen a 'adresse suivante : Délégué a la protection des données, Direction des
affaires juridiques et statutaires, Université de Rouen Normandie, 1 rue Thomas Becket, 76821 MONT

SAINT AIGNAN ou a 'adresse électronique : dpo@univ-rouen.fr.

Si vous estimez que vos droits concernant les données de vos enfants n'ont pas été respectés, vous

avez également la possibilité d'introduire une réclamation auprés d'une autorité de contrdle (la CNIL).

Voici le questionnaire : https://enguetes-ng.univ-rouen.fr/index.php/441648?lang=fr

Je vous remercie par avance de la participation de votre adolescent.

Mokrer CHERIF




Annexe 2 : Questionnaire remis aux lycéens

Hommes pour la Protection contre le papillomaVirus :
Etude HPV sur I'acceptabilité du vaccin contre le papillomavirus
chez les lycéens d’Evreux de sexe masculin.

Chers lycéens,

Je suis CHERIF Mokrer, médecin généraliste dans la région Nord Pas-de-Calais et
ancienne étudiante en médecine a l'université de Rouen. Dans le cadre de ma thése,
je meéne une étude portant sur la vaccination HPV chez les lycéens de sexe masculin
a Evreux.

Ce questionnaire vise a évaluer vos connaissances concernant le virus HPV et sa
vaccination. Votre participation est volontaire et vos réponses seront traitées de
maniere anonyme et confidentielle. Le questionnaire ne devrait vous prendre que 5
minutes.

Pour garantir votre sécurité, vos réponses seront conservées uniguement jusqu'a la
soutenance de ma these.

Je vous remercie chaleureusement de prendre le temps de participer.

CARACTERISTIQUES SOCIODEMOGRAPHIQUES

Q1/ Quel age avez-vous ?

CASE A ECRIRE (variable continue)

Q2/ Dans guel type de lycée étes-vous scolarisés pour I'année 2023-20247?

Général technologique

Professionnel

Agricole

Autre

03/ En quelle classe étes-vous scolarisé pour 'année 2023-2024 ?

Seconde

-



Premiéere
Terminale

Autre

ATTITUDES ENVERS LE VACCIN CONTRE LE PAPILLOMAVIRUS

04 | Etes-vous vaccinés contre le papillomavirus ?

Oul
NON
JE NE SAIS PAS

05 /Avez- vous déja entendu parler du papillomavirus ?

Oul
NON
JE NE SAIS PAS

Q6/ Avez-vous déja entendu parler du vaccin contre le papillomavirus HPV (GARDASIL) ?

Oul
NON
JE NE SAIS PAS

Q7/ Seriez-vous en faveur de vous faire vacciner contre le papillomavirus / HPV ?

oul
NON
Peut étre

Je suis déja vacciné

08/ Pour quelles raisons, refusez-vous de vous faire vacciner contre le papillomavirus/HPV ?

Peur de l'aiguille
Peur de la douleur
Peur des effets secondaires

Manque d’information




Je suis déja vacciné

Autre

09 / Pensez-vous gque le vaccin contre le papillomavirus soit efficace ?
Oul
NON

JE NE SAIS PAS

010 / Pensez-vous que le vaccin contre le papillomavirus soit sans risque ?

Oul
NON
JE NE SAIS PAS

011 / Votre médecin traitant vous a-t-il proposé la vaccination contre le papillomavirus ?

Oul
NON
JE NE SUIS PAS SUR

CONNAISSANCES SUR L'INFECTION AU PAPILLOMAVIRUS

012/ Répondez par Vrai ou Faux :

VRAI | FAUX

L'infection par HPV est rare

L'infection par HPV présente toujours des symptbmes

L'utilisation de préservatifs diminue le risque d'attraper le papillomavirus

L'infection par HPV peut causer le cancer du col de I'utérus

Le HPV peut se transmettre par le contact "peau contre peau" au niveau
des parties génitales

Il existe plusieurs types de virus HPV

L'infection par HPV est une infection sexuellement transmissible

L'infection par HPV est responsable de verrues génitales

Le HPV ne touche pas les hommes

Le HPV peut étre traité par des antibiotiques

Avoir plusieurs partenaires sexuels augmente le risque d'infection par
HPV

Une personne peut étre infectée par le HPV pendant plusieurs années
sans le savoir




013/ Quelles sont vos sources d’information médicale notamment sur I'infection par HPV ?

Votre médecin traitant
Vos parents

Vos amis

Les médias

Internet

Les journaux/ livres

Autre

014/ Souhaiterez-vous des réunions d'informations sur les infections sexuellement
transmissibles au lycée ?

Oui
Non

Autre

Q15/ Selon vous, qui est (sont) le (les) plus expérimenté(s) a vous parler de l'infection HPV

et de son vaccin?

Votre médecin traitant
Vos parents

Vos professeurs en cours
La médecine scolaire

Les médias

Autre




RESUME :

Introduction : Le cancer du col de l'utérus est un probléme majeur de santé publique
en France, représentant la cinquiéme cause de décés par cancer chez les femmes de
15 a 44 ans, avec une forte association aux infections par les papillomavirus humains.
Bien que ces virus aient longtemps été considérés comme affectant uniquement les
femmes, ils peuvent également provoquer des cancers chez les hommes. Malgré les
campagnes nationales de sensibilisation depuis I'élargissement de la vaccination aux
garcons en 2019, la couverture vaccinale reste faible avec seulement 8.5% ayant recu
un schéma vaccinal complet en 2022. Cette étude vise a évaluer l'adhésion des
lycéens masculins a la vaccination contre le virus HPV, ainsi qu’a identifier les facteurs
influencant leur décision. Matériels et méthodes : Une étude quantitative a été menée
auprés de 2207 lycéens de sexe masculins dans la commune d’Evreux (France).
L’enquéte a été réalisée via un questionnaire diffusé en ligne entre novembre et
décembre 2023. Résultats : Parmiles 213 réponses complétes, 69% des adolescents
étaient favorables a la vaccination, 52% des répondants étant déja vaccinés. Les
principaux facteurs augmentant I'adhésion a la vaccination étaient les connaissances
du virus HPV et de son vaccin, le fait de croire que le vaccin est efficace ainsi que le
fait que les informations soient transmises par les médecins et les parents (p<.0001).
Le manque d'information et la peur des effets secondaires représentaient les
principales barrieres. Conclusion : Cette étude révéle un taux d’adhésion élevé a la
vaccination contre le papillomavirus, lié a un haut niveau de connaissance sur le virus
et son vaccin. Elle met en lumiere le réle crucial des médecins et des parents dans
I'acceptation vaccinale, ainsi que l'importance de renforcer la sensibilisation pour
améliorer la couverture vaccinale chez les garcons.

Mots clés : Papillomavirus humains, HPV, vaccin, couverture vaccinale, vaccination,
adhésion vaccinale, acceptabilité de la vaccination, lycéens masculins, freins a la
vaccination, obstacles a la vaccination, réle du médecin, réle des parents,
connaissance du virus HPV, efficacité du vaccin, sécurité du vaccin.




