
English
	How is it TRANSMITTED?                        What are the SIGNS and SYMPTOMS?             What are possible CONSIDERATIONS?              What are TREATMENT options? 	                                   Did you KNOW?

•	HPV is a virus transmitted through direct sexual 
contact—primarily vaginal and anal sex, but oral sex 
is also a risk

•	Other sexual activity with intimate contact (genital 
rubbing or activity causing friction)

•	To an infant during delivery (rare)

•	Many individuals infected with low-risk types have no 
symptoms (do not develop visible warts or lesions)

•	In some people, anogenital warts develop within one 
to eight months on the vulva, cervix, penis, scrotum, 
anus or in the urethra. These can be small, soft, flesh-
coloured growths, with a cauliflower-like appearance

•	The size and number of warts may change over time; 
eventually most will clear

•	During pregnancy, warts may increase in size and a 
number then regress/resolve after delivery

•	Other symptoms may include:
°° Itchiness
°° Discomfort during intercourse
°° Bleeding with intercourse

•	Genital wart recurrences—are common even with 
treatment

•	Cervical, vulvar, vaginal, anal, penile and other cancers
•	Obstruction of the urethra or vaginal opening
•	Depression and sexual dysfunction in chronic cases
•	Specialist referral is required for atypical and/or non-
healing warts

•	Counselling may be useful to help with relationship 
issues that may arise from the complex nature of the 
infection

•	There is currently no cure for women and men 
infected with the virus. Vaccination is available to 
prevent certain types of HPV

•	Depending on their size, number and location, genital 
warts can be treated using several different options, 
for example strong acids and chemicals, topical 
cream, liquid nitrogen, electric currents or laser 
therapy

•	Although partner notification is not required, patients 
are encouraged to notify their partners that they have 
had genital warts or an abnormal Pap smear

•	HPV is one of the most common sexually transmitted 
infections

•	There are over 100 types of HPV; 40 can cause 
anogenital infection 

•	It is estimated that 75% of the adult population will 
have at least one HPV infection during their lifetime

•	Low-risk HPV types cause anogenital warts and other 
benign lesions

•	High-risk HPV types are associated with cancer 
(mainly of the cervix)

•	Vaccination is available to prevent certain types of 
HPV

•	Most HPV infections clear on their own within one to 
two years

Français - (French)

Comment se TRANSMET l’infection?        Quels sont les SIGNES et les SYMPTÔMES?      Quels sont les éléments à CONSIDÉRER?        Quels sont les options de TRAITEMENT? 	                            Le SAVAIS-tu?

•	Par contact sexuel direct — principalement par 
relation sexuelle vaginale et anale, mais une relation 
sexuelle orale présente aussi un risque.

•	Par des activités sexuelles avec contact intime 
(frottement des organes génitaux ou autre activité 
du genre)

•	À un enfant durant l’accouchement (rare)

•	De nombreuses personnes infectées par des types de 
VPH à faible risque ne présentent aucun symptôme 
(ne développent pas de verrues ou de lésions visibles).

•	Chez certaines personnes, les verrues anogénitales 
se développent à l’intérieur d’une période de un à 
huit mois (sur la vulve, le col de l’utérus, le pénis, le 
scrotum, l’anus ou dans l’urètre).

•	Ces excroissances peuvent être petites, molles, de 
couleur chair et avoir une apparence semblable à un 
petit chou-fleur.

•	La taille et le nombre des verrues peuvent changer au 
fil du temps, mais la plupart des verrues finiront par 
disparaître.

•	Durant la grossesse, les verrues peuvent augmenter 
en taille et en nombre puis régresser/se résorber après 
l’accouchement.

•	D’autres symptômes peuvent comprendre:
°° Démangeaison
°° Inconfort pendant les relations sexuelles
°° Saignement pendant les relations sexuelles

•	Réapparitions de verrues génitales courantes même 
avec un traitement

•	Cancers du col de l’utérus, de la vulve, du vagin, de 
l’anus, du pénis et autres

•	Obstruction de l’urètre ou de l’ouverture vaginale
•	Dépression et dysfonction sexuelle dans les cas 
chroniques

•	L’orientation vers un spécialiste est requise pour les 
verrues atypiques et/ou qui ne sont pas en voie de 
cicatrisation.

•	La consultation peut être utile pour aborder les 
questions relationnelles pouvant se présenter en 
raison de la nature complexe de l’infection.

•	Il n’existe pas à l’heure actuelle de traitement pour les 
femmes et les hommes infectés par ce virus.

•	Il existe un vaccin qui permet de prévenir certains 
types de VPH.

•	Selon leur taille, leur nombre et leur emplacement, 
les condylomes acuminés (verrues génitales) peuvent 
être traités de différentes façons, par exemple : acides 
et produits chimiques forts, crèmes topiques, azote 
liquide, courants électriques ou traitement au laser.

•	Même si le patient ou la patiente n’est pas tenu 
d’aviser ses partenaires sexuels qu’il ou elle a des 
verrues génitales ou que les résultats de son test de 
Pap est anormal, nous l’invitons à le faire.

•	Une des infections transmissible sexuellement les plus 
courantes

•	Il y a plus de 100 types de VPH; 40 d’entre eux 
peuvent causer une infection anogénitale.

•	On estime que 75 % de la population adulte aura au 
moins une infection au VPH au cours de sa vie.

•	Les types de VPH à faible risque causent des verrues 
anogénitales et d’autres lésions bénignes.

•	Les types à risque élevé sont associés au cancer (du 
col de l’utérus principalement).

•	La vaccination est disponible pour prévenir certains 
types de VPH.

•	La plupart des infections au VPH disparaissent d’elles-
mêmes dans l’intervalle d’un an ou deux.

العربية

العلج؟	 خيارات  المحتملة؟                       ماهي  العتبارات  والعراض؟                    ماهي  العلمات  الصابة؟                     ماهي  تنتقل  	 كيف  هل كنت تعرف؟                          

  - (Arabic)

 HPV هو فايروس ينتقل عن طريق التصال الجنسي المباشر- وخاصة التصال
 الجنسي عن طريق المهبلٔ او الشرج، كمأ ان التصال الجنسي الفموي في خطر

ٔايضا.
 اي نشاط جنسيٓ اخر يتضمن التصال الحميم ٕ)احتكاك العضاء الجنسيةٔ اؤ اي

نشاط يسبب الحتكاك(
 ينتقل الى الطفل عند الولدة )حالة نادرة(

 لايشكو العديد من الأشخاص المصابين بالأشكال ذات الخطر الواطئ من أية أعراض
)لاتظهر لديهم الثآليل و أي آفة(.

 تتطور لدى بعض الأشخاص ثآليل شرجية تناسلية خلال فترة تتراوح بين الشهر الى
 الثمانية أشهر على الفرج، عنق الرحم، القضيب،كيس الصفن، الشرج أو مجرى

 البول. ويمكن أن تكون هذه عبارة عن نمو  صغير وطري الملمس وبلون الجلد وتبدو
في مظهرها شبيهة بالقرنابيط.

قد يتغير حجم وعدد الثآليل بمرور الوقت، وفي النهاية يختفي معظمها.

 وقد تزداد الثآليل خلال الحمل في حجمها وعددها وبعد ذلك تنحسر / وتختفي
بعد الولادة.

قد تتضمن بعض الأعراض:

	       الحكة
	 عدم الإرتياح خلال عملية الجماع الجنسي

	 النزف خلال عملية الجماع الجنسي

	  تكرار ظهور الثآليل في الأعضاء الجنسية- أمر شائع حتى مع
وجود العلاج

	  سرطانات عنق الرحم، الفرج، المهبل، الشرج والقضيب
وسرطانات أخرى.

	 إنسداد مجاري البول أو فتحة المهبل

	 الإكتآب والعجز الجنسي في الحالات المزمنة

	  هناك حاجة للإحالة الى أخصائي في حالة الثآليل غير العادية و/أو
الثآليل التي لا تشفى

	  قد يكون الحصول على المشورة مفيدا للمساعدة في القضايا
المتعلقة بالعلاقات والتي قد تنشئ نتيجة للطبيعة المعقدة للإصابة

	  لايوجد حاليا علاج للنساء والرجال المصابين بالفايروس. يتوفر
HPVاللقاح لمنع بعض أنواع فايروس بابيلوما البشري  

	  ويمكن معالجة الثآليل في الأعضاء الجنسية، إعتمادا على حجمها
 وعددها وموقعها باستخدام خيارات متعددة مختلفة مثل الحوامض والمواد

 الكيمياوية القوية، الكريم الموضعي، النايتروجين السائل، التيارات الكهربائية أو
العلاج بأشعة الليزر

	  رغم أن تبليغ الشريك غير مطلوب، إلا أنه يتم تشجيع المرضى
 على تبليغ شركائهم بأن لديهم ثآليل في الأعضاء الجنسية أو أن لديهم مسحة مهبل

غير عادية.

	  فايروس بابيلوما البشري VPH هو واحد من أكثر الإصابات
الجنسية شيوعا

	  يوجد أكثر من 001 نوع من أنواع الفايروس VPH ؛ يمكن أن
يسبب 04 منها الإصابات الشرجية التناسلية

	  يقدر أن يصاب 57% من السكان الراشدين بواحد على الأقل
من أنواع فايروس VPH خلال حياتهم

	  أنواع فايروس VPH ذات الخطر الواطئ تسبب ثآليل شرجية
تناسلية وأضرار حميدة أخرى

	  ترتبط أنواع فايروس VPH عالية الخطورة بالسرطان )وخاصة
سرطان عنق الرحم(

	 VPH يتوفر اللقاح لمنع بعض أنواع فايروس بابيلوما البشري

	  تختفي معظم الإصابات بفايروس بابيلوما البشري VPH ذاتيا
خلال سنة أو سنتان

中文
感染是如何传播的?                           有哪些迹象和症状?                   需要考虑哪些可能发生的状况?                  有哪些治疗方案? 	                         你知道吗?

  - (Chinese)

•	HPV是通过直接性接触，主要是阴道和肛门性
交传播的病毒，但口交也同样有风险

•	其他有亲密接触的性活动（生殖器摩擦或活动
造成摩擦）

•	在分娩过程中婴儿（少有）

•	许多患者所受感染为低危险类型， 没有症状（
没有产生可见疣或其他病变损害）

•	有些患者在1至8个月内会发现外阴，宫颈，阴
茎，阴囊，肛门或尿道等处出现乳头状疣。这
些疣可能既小又软呈肉色，外观为菜花状。

•	疣的大小和数量可能随时间而改变，最终大部
分将消失

•	怀孕期间，疣的体积和数量可能会增加，在产
后会复原或消失

•	其他症状可能包括：
°°     -搔痒
°°     -性交时不适
°°     -性交时出血

•	即使通过治疗， 生殖器疣的复发也很常见； 
•	子宫颈，外阴，阴道，肛门，阴茎和其他癌症 
•	尿道或阴道口的阻塞
•	慢性病例中会发生抑郁症和性功能障碍 
•	非典型和/或不愈合疣需要转介给专科医生
•	感染的复杂性可能会引起 伴侣关系的不协调， 
求助心理辅导会有所帮助。

•	对于感染该病毒的女性和男性患者，目前尚无
治愈的方法。通过疫苗接种可以防止某些类型
的HPV。 

•	根据其规模，数量和位置，治疗生殖器疣可使
用几种不同的治疗方案，例如强酸和化学品，
药膏，液氮，电流或激光治疗 

•	虽然并不要求通知伴侣，但应鼓励患者告知其
伴侣他们患有生殖器疣或异常的子宫颈涂片

•	HPV是最常见的性传播感染之一 。
•	有超过100种HPV (人乳头状瘤病毒); 其中40种
可引起生殖器感染。 

•	据估计，75％的成年人在其一生中会感染至少
一次HPV(人乳头状瘤病毒)。 

•	低危险HPV类型可导致生殖器疣和其它良性
病变。 

•	高危险HPV类型与癌症相关（主要是宫颈癌） 
•	疫苗可用于防止某些类型的HPV。 
•	大多数HPV(乳头状瘤病毒) 在一两年内自己消
失。

ᓀᐦᐃᔭᐍᐏᐣ
	ᑖᓂᑖ ᐧᐋᐦᒋ ᐋᔔᒦᑐᓈᓂᐧᐃᒡ ᐆ ᐋᐦᑯᓱᐧᐃᓐ?

  - (Cree)

ᑖᓂᑖ ᒑ ᐅᐦᒋ ᒥᐦᑖᔨᐦᑖᑭᓂᐧᐃᒡ ᑭᔮ ᒑᐧᑳᔨᐤ
ᐋ ᐃᔅᐱᔨᐦᐄᑯᑦ ᐊᐧᐋᓐ ᐅᔮ ᐋ ᐃᑖᔅᐱᓈᑦ?

ᒑᐧᑳᓐ ᒑ ᒌ ᐃᔅᐱᔨᐦᐄᐧᐋᒡ? ᑖᓐ ᒑ ᒌ ᐃᐦᑎᓈᓂᐧᐃᒡ ᐋ 
ᒦᓄᐧᐋᒋᐦᐋᑭᓂᐧᐃᑦ ᐊᐧᐋᓐ?

ᔥᒌ ᒋᔅᒑᔨᐦᑖᓐ-ᐋ?

•	ᐊᓐ HPV ᑳ ᐃᔑᓂᐦᑳᑖᒡ ᐋᐦᑯᓱᐧᐃᓐ, ᐋᑯᑦ ᐧᐋᐦᒋ 
ᐋᔔᒦᑐᓈᓂᐧᐃᒡ ᓈᐦᐄᔨᐤ ᐋ ᑖᐦᒋᓂᑐᓈᓂᐧᐃᒡ— 
ᐋᐅᒄ ᐊᓐ ᐅᓵ ᐋ ᐧᐄᐦᐹᒥᑐᓈᓂᐧᐃᒡ, ᒥᒄ ᒫᒃ 
ᐊᔮᐱᒡ ᑯᔅᐱᓈᑎᑯᓐ ᒑ ᒌ ᐋᔔᒦᑐᓈᓂᐧᐃᒡ ᒥᑐᓐᐦ 
ᐋ ᐋᐱᒋᐦᑖᑭᓂᐧᐃᒡᐦ ᐋ ᐧᐄᐦᐹᒥᑐᓈᓂᐧᐃᒡ

•	ᑯᑎᒡ ᒑᐧᑳᓐ ᐋ ᐃᐦᑎᓈᓂᐧᐃᒡ ᐋ ᐧᐄᐦᐹᒥᑐᓈᓂᐧᐃᒡ 
ᐋ ᐅᐦᒋ ᑖᐦᒋᓂᑐᓈᓂᐧᐃᒡ (ᐋ ᓯᓂᑯᑎᑐᓈᓂᐧᐃᒡ 
ᒥᒋᒑᔅᑳᐦᒡ ᑭᔮ ᒫᒃ ᐊᓐ ᑯᑎᒡ ᒑᐧᑳᓐ ᐋ 
ᐃᐦᑎᓈᓂᐧᐃᒡ ᐋ ᐅᐦᒋ ᑖᐦᒋᓂᑐᓈᓂᐧᐃᒡ)

•	ᐋ ᐅᐦᒋ ᐋᔔᒥᔮᑭᓂᐧᐃᑦ ᐊᐧᐋᔑᔥ ᒫᐧᑳᒡ ᐋ 
ᐧᐋᐱᒫᐅᓱᑦ ᐃᔅᐧᑳᐤ (ᓂᒧᔨ ᓈᔥᒡ ᐃᔑᓈᑯᓐ)

•	ᒥᐦᒑᑐ ᐊᐧᐋᓂᒌ ᐋ ᒌ ᑳᐦᒋᔥᑎᓂᐦᒡ ᐊᓂᔮ ᐋᑳ 
ᓈᔥᒡ ᑯᔅᐱᓈᑎᑯᓂᔨᒡ, ᓂᒧᔨ ᓅᑯᓂᔨᐤ ᐅᔮ ᐋ 
ᐃᑖᔅᐱᓈᒡ (ᓂᒧᔨ ᓅᑯᓯᔨᐤᐦ ᒌᐦᒌᒄᐦ ᑭᔮ ᒫᒃ ᐋ 
ᐅᒥᒌᒡ)

•	ᐱᔥᒡ ᐊᐧᐋᓂᒌ, ᐋᐅᒄ ᐋ ᓅᑯᓯᔨᒡᐦ ᒌᐦᒌᐦᒄᐦ 
ᒥᔔ ᐹᔨᒄ ᐲᐦᐊᒻ ᓂᔮᓈᓈᐤ ᐲᓯᒽᐦ ᐊᓂᑦ 
ᐅᒋᔥᑐᐦᐄᑭᐹᓂᐧᐋᐦᒡ, ᓃᐦᑖᐦᒡ ᐧᐃᔅᐹᐦᒡ, ᐧᐄᑎᑮᐧᐋᐦᒡ, 
ᐧᐃᑎᔔᐧᐋᐦᒡ, ᐅᒋᔅᒋᐧᐋᐦᒡ ᑭᔮ ᒫᒃ ᐊᓂᑦ ᐋ ᐅᐦᒋ 
ᐧᐋᐱᓂᐦᒡ ᓂᐲᔨᐤ᙮ ᐋᐅᒄ ᐊᓐ ᒑ ᒌ ᐃᔑᓈᑯᐦᒡ 
ᐋ ᐊᐱᔖᔑᒡ, ᐋ ᒥᔪᑳᒡ, ᐋ ᓂᐦᑖᐅᒋᐦᒡ ᒑᐧᑳᓐ 
ᒥᔑᑳᐦᒡ, ᒧᔮᒻ ᐧᐋᐱᔅᑭᒥᒄ ᐋ ᐃᔑᓈᑯᐦᒡ

•	ᓂᓈᐦᑰ ᐃᔅᐱᔨᐤ ᐊᓐ ᐋ ᐃᓯᑎᑎᔨᒡᐦ ᑭᔮ ᐋ 
ᐃᑎᔑᔨᒡᐦ ᐅᒌᐦᒌᑯᒻᐦ; ᒑᒃ ᒫᒃ ᐧᑳᔑᓈᑯᐦᒡ ᐋᑳ ᒑ 
ᐃᔥᐱᔑ ᐃᐦᑖᔨᒡᐦ

•	ᒫᐧᑳᒡ ᐋ ᐅᑯᔑᔑᒡ ᐃᔅᐧᑳᐤ, ᐋᑯᑦ ᐊᑎᑑ ᒑ ᒌ 
ᒥᓯᒋᐦᑎᔨᒡᐦ ᑭᔮ ᐊᑎᑑ ᒑ ᒌ ᒥᐦᒑᑎᔨᒡᐦ ᐅᒌᐦᒌᑯᒻᐦ, 
ᐋᒄ ᒑᒃ ᐋᑳ ᐃᔥᐱᔑ ᐃᐦᑖᔨᒡᐦ ᒥᔔ ᑳ ᐧᐋᐱᒫᐅᓱᑦ

•	ᒫᐅᔮ ᐊᐧᐋᓐ ᐋ ᐃᐦᑎᒃ ᐅᔮ ᐋ ᐃᑖᔅᐱᓈᑦ:
°° ᐋ ᒋᔨᑭᔖᑦ
°° ᐋ ᐧᐃᔥᑖᒥᐦᒋᐦᐅᑦ ᒫᐧᑳᒡ ᐋ ᐧᐄᐦᐹᒫᑦ ᐊᐧᐋᔨᐤᐦ
°° ᐋ ᐹᐦᑳᐱᔨᑦ ᒫᐧᑳᒡ ᐋ ᐧᐄᐦᐹᒫᑦ ᐊᐧᐋᔨᐤᐦ

•	ᐊᓐ ᒦᓐ ᐋ ᐊᑎ ᓅᑯᓯᑦ ᒌᐦᒌᑯᒡ ᒥᒋᒑᔅᑳᐦᒡ—ᐋᐅᒄ 
ᒨᔥ ᐋ ᐃᔅᐱᔨᒡ ᐋᑦ ᐊᔮᐱᒡ ᐋ ᒌ ᐧᐄᒋᐦᐋᑭᓂᐧᐃᑦ 
ᐊᐧᐋᓐ

•	ᑳ ᒧᐧᐋᒡ ᐋᐦᑯᓱᐧᐃᓐ ᐊᓂᑦ ᓃᐦᑖᐦᒡ ᐧᐃᔅᐹᐦᒡ, 
ᐅᒋᒑᔅᑳᐦᒡ, ᐅᒋᔥᑐᐦᐄᑭᐹᓂᐦᒡ, ᐅᒋᔅᒋᐦᒡ, ᐧᐄᑎᑳᐦᒡ 
ᑭᔮ ᒫᒃ ᑯᑎᒡ ᐋ ᐃᔑᓈᑯᐦᒡ ᑳ ᒧᐧᐋᒡ ᐋᐦᑯᓱᐧᐃᓐ

•	ᐋ ᒋᐧᐹᒡ ᐊᓂᑦ ᐋ ᐅᐦᒋ ᐧᐋᐱᓂᑭᓂᐧᐃᒡ ᓂᐲ ᑭᔮ 
ᒫᒃ ᐅᒋᔥᑐᐦᐄᑭᐹᓐ

•	ᐋ ᒥᒑᔨᐦᑖᑭᓂᐧᐃᒡ ᑭᔮ ᐋᑳ ᓂᐦᐄᐱᔨᑦ ᐊᐧᐋᓐ ᒑ 
ᒌ ᐧᐄᐦᐹᒫᑦ ᐊᐧᐋᔨᐤᐦ ᐆ ᓈᔥᒡ ᐋ ᐃᑖᔅᐱᓈᓂᐧᐃᒡ 

•	ᒋᐦᒋᐧᐋ ᓂᑐᐦᑯᔨᓐ ᓂᑐᐧᐋᐱᒫᑭᓂᐤ ᐊᓐ ᑯᑎᒡ ᐋ 
ᐃᔑᓈᑯᐦᒡ ᐋ ᐅᒌᐦᒌᑯᒥᓈᓂᐧᐃᒡ ᑭᔮ ᒫᒃ ᐊᓐ ᐋ 
ᐅᒌᐦᒌᑯᒥᓈᓂᐧᐃᒡ ᐋᑳ ᒌ ᒦᓄᐧᐋᒋᐦᑖᑭᓂᐧᐃᒡ

•	ᒋᑭ ᒌ ᐧᐄᒋᐦᐄᑰᒡ ᐊᐧᐋᓂᒌ ᐊᓂᔮ ᐋ ᓂᑐᐧᐋᐱᒫᒡ 
ᓂᑐᐦᑯᔨᓐᐦ ᑳ ᐧᐋᐧᐄᒋᐦᐋᒡ ᐋ ᐧᐃᔥᑖᐱᔨᔨᒡᐦ 
ᐅᐱᒫᑎᓰᐧᐃᓂᐧᐋᐦᒡ ᐅᐦᒋ ᐊᓂᔮ ᐋ ᐃᔅᐱᔨᐦᐄᑯᒡ 
ᐋ ᐧᐄᒋᒥᑐᒡ ᐅᐦᒋ ᐅᔮ ᐋ ᐃᑖᔅᐱᓈᓂᐧᐃᔨᒡ

•	ᓂᒧᔨ ᒫᐧᑳᒡ ᐃᐦᑎᑯᓐ ᐊᓂᔮ ᒑ ᒌ ᐅᐦᒋ 
ᒦᓄᐧᐋᒋᐦᐋᑭᓂᐧᐃᑦ ᐃᔅᐧᑳᐤ ᑭᔮ ᓈᐹᐤ ᐅᔮ ᐋ ᒌ 
ᑳᐦᒋᔥᑎᓂᐦᒡ ᐋᐦᑯᓱᐧᐃᓂᔨᐤ᙮ ᑭᔨᐧᐹ ᐋ ᐃᐦᑎᑯᐦᒡ 
ᓂᑐᐦᑯᔨᓈᐳᐃ ᒑ ᒌ ᒌᔥᑎᐦᐧᐋᑭᓂᐧᐃᑦ ᐊᐧᐋᓐ 
ᐅᐦᒋ ᐊᓂᔮ ᐋᑳ ᒑ ᒌ ᑳᐦᒋᔥᑎᓂᐦᒡ ᐱᔥᒡ ᐋ 
ᐃᔑᓈᑯᓂᔨᒡ HPV ᐋᐦᑯᓱᐧᐃᓂᔨᐤ

•	ᐊᓂᔮ ᐋ ᐃᔅᑎᑎᒡ, ᐋ ᐃᑎᔑᒡ ᑭᔮ ᑖᓂᑦ 
ᓈᐦᑖᐅᒋᒡ ᒥᒋᒑᔅᑳᐤ ᒌᐦᒌᑯᒡ, ᓂᓈᐦᑰ ᒋᑭ ᒌ 
ᐃᐦᑎᓈᓂᐤ ᐋ ᐅᐦᒋ ᐧᐄᒋᐦᐋᑭᓂᐧᐃᑦ ᐊᐧᐋᓐ, 
ᐋᐅᒄ ᐱᑯᓂᒑ ᐋ ᓲᐦᒋᓰᒥᑭᐦᒡ ᐄᔅᐧᑳᓯᒑᐱᔨᒡ ᐋᓯᑦ 
ᑳ ᐃᔑᓂᐦᑳᑖᒡ ᑭᔮ ᒫᒃ ᑯᑎᒡ ᐋ ᐃᔑᓈᑯᐦᒡ ᐋ 
ᐄᔅᐧᑳᓯᒑᐱᔨᒡ, ᐊᔓᐧᐃᓐ, ᓕᑯᐧᐃᑦ ᓈᐃᑦᕈᒋᓐ 
ᒥᔅᑯᒦ, ᓂᒥᔅᒌᐤ ᐃᔥᑯᑖᐤ ᑭᔮ ᒫᒃ ᑳ ᐄᔅᐧᑳᓯᒑᐱᔨᒡ 
ᐧᐋᔥᑖᐧᐃᓐ ᓓᐃᓯᕐ ᑳ ᐃᔑᓂᐦᑳᑖᒡ

•	ᐋᑦ ᐋᑳ ᓂᑐᐧᐋᔨᐦᑖᑯᐦᒡ ᒑ ᐧᐄᐦᑎᒧᐧᐋᑦ 
ᐊᓂᔮᐦ ᐅᐧᐄᐦᐹᒫᑭᓐᐦ ᐊᐧᐋᓐ, ᐋᔪᐧᐃᒄ ᐋ 
ᐄᔑ ᔒᐦᒋᒫᑭᓂᐧᐃᒡ ᐊᐧᐋᓂᒌ ᒑ ᒋᔅᒑᔨᐦᑎᔮᒡ 
ᐅᐧᐄᐦᐹᒫᑭᓂᐧᐋᐤᐦ ᐊᓂᔮ ᐋ ᐅᒌᐦᒌᑯᒥᒡ 
ᐅᒋᒑᔅᑳᐧᐋᐦᒡ ᑭᔮ ᒫᒃ ᐋᑳ ᒫᒧᔮᒻ ᐃᔅᐱᔨᔨᒡ 
ᐊᓂᔮ ᐹᑉ ᔅᒦᕐ ᑳ ᐃᔑᓂᐦᑳᑖᔨᒡ ᐋ ᐅᐦᒋ 
ᓂᑑᒋᔅᒑᔨᒫᑭᓂᐧᐃᑦ ᐃᔅᐧᑳᐤ ᐅᒋᔥᑐᐦᐄᑭᐹᓂᐦᒡ

•	ᐋᐅᒄ ᒫᐅᒡ ᐋ ᐧᐋᔪᒋᐱᔨᒡ HPV ᐋᐦᑯᓱᐧᐃᓐ ᐋ 
ᐅᐦᒋ ᐋᔔᒦᑐᓈᓂᐧᐃᒡ ᐋ ᐧᐄᐦᐹᒥᑐᓈᓂᐧᐃᒡ • 
ᐧᐃᔥᑖ 100 ᐃᐦᑎᓐᐦ ᐊᓂᐦᐄ HPV ᐋᐦᑯᓱᐧᐃᓐᐦ 
ᐋ ᐃᔑᓈᑯᐦᒡᐦ; 40 ᐊᓂᐦᐄ ᐋᐦᑯᓱᐧᐃᓐᐦ ᒋᑭ ᒌ

•	ᐅᒌᐦᒌᑯᒥᓈᓂᐤ ᒥᒋᒑᔅᑳᐦᒡ ᑭᔮ ᒫᒃ ᒥᒋᔅᒋᐦᒡ • ᐋᐅᒄ 
ᐋ ᐃᑖᔨᐦᑖᑭᓂᐧᐃᒡ ᐧᐄᓵᐧᐋ 75% ᐅᒌᔑᓂᐦᑖᐅᒋᐅᒡ 
ᒑ ᑳᐦᒋᔥᑎᓂᐦᒡ ᒥᑯᒋᒃ ᐹᔨᒄ ᐊᓂᔮ HPV

•	ᐋᐦᑯᓱᐧᐃᓂᔨᐤ ᒑ ᐃᔥᐱᔑ ᐱᒫᑎᓰᒡ • ᐊᓐ ᐋᑳ 
ᓈᔥᒡ ᑯᔅᐱᓈᑎᑯᐦᒡ HPV ᐋᐦᑯᓱᐧᐃᓐ, ᐋᐅᒄ ᐊᓐ 
ᐋ ᐅᒌᐦᒌᑯᒥᓈᓂᐧᐃᒡ ᒥᒋᒑᔅᑳᐦᒡ ᑭᔮ ᒫᒃ

•	ᒥᒋᔅᒋᐦᒡ ᑭᔮ ᒫᒃ ᐋ ᐹᔅᑯᐱᔨᓈᓂᐧᐃᒡ • ᐊᓐ ᓈᔥᒡ 
ᑳ ᑯᔅᐱᓈᑎᑯᐦᒡ HPV ᐋᐦᑯᓱᐧᐃᓐ, ᐋᐅᒄ ᐊᓐ ᐋ 
ᐃᔑᓈᑯᐦᒡ ᒑ ᒌ ᑳᐦᒋᔥᑎᓂᐦᒃ ᐊᐧᐋᓐ

•	ᑳ ᒧᐧᐋᔨᒡ ᐋᐦᑯᓱᐧᐃᓂᔨᐤ (ᐋᐅᒄ ᐊᓐ ᐅᓵ ᑳ 
ᒧᐧᐋᒡ ᐋᐦᑯᓱᐧᐃᓐ ᐊᓂᑦ ᐋ ᐃᐦᑎᑯᐦᒡ ᓃᐦᑖᐦᒡ 
ᒥᔅᐹᐦᒡ) • ᑭᔨᐧᐹ ᐋ ᐃᐦᑎᑯᐦᒡ ᓂᑐᐦᑯᔨᓈᐳᐃ 
ᒑ ᒌ ᒌᔥᑎᐦᐧᐋᑭᓂᐧᐃᒡ ᐊᐧᐋᓂᒌ ᐋᑳ ᒑ ᒌ 
ᑳᐦᒋᔥᑎᓂᐦᒡ ᐱᔥᒡ ᐋ

•	ᐃᔑᓈᑯᓂᔨᒡᐦ ᐊᓂᔮᐦ HPV ᐋᐦᑯᓱᐧᐃᓐᐦ • ᐋᐅᒄ 
ᐅᓵ ᐋ ᐃᔑᓈᑯᐦᒡ ᐊᓐ ᐋ ᑳᐦᒋᔥᑎᓂᑭᓂᐧᐃᒡ 
HPV ᐋᐦᑯᓱᐧᐃᓐᐦ, ᓵᐦᒑ ᒦᓐ ᐊᑎ ᒦᓄᐧᐋᑎᓰᐤ

•	ᐊᐧᐋᓐ ᒥᔔ ᐹᔨᒄ ᐱᐳᓐᐦ ᐲᐦᐊᒻ ᓃᔓ ᐱᐳᓐᐦ

Deutsch - (German)

	Wie wird die Infektion ÜBERTRAGEN?               Was gibt es für ANZEICHEN und SYMPTOME?           Was gibt es für mögliche AUSWIRKUNGEN?        Was gibt es für BEHANDLUNGSMÖGLICHKEITEN? 	                     Wusstest Sie, dass ...?

•	HPV ist ein Virus, der durch direkten Sexualkontakt 
übertragen wird— in erster Linie durch Vaginal- und 
Analsex, aber auch Oralsex birgt ein Risiko

•	Durch andere sexuelle Aktivitäten mit intimen Kontakt 
(reiben der Genitalien oder Aktivitäten, die Reibung 
verursachen)

•	Auf ein Neugeborenes während der Geburt (selten)

•	Viele Personen, die mit einem risikoarmen HPV-Typ 
infiziert sind, weisen keine Symptome auf (entwickeln 
z.B. keine sichtbaren Warzen oder Läsionen).

•	Bei manchen Personen entwickeln sich anogenitale 
Warzen innerhalb von einem bis acht Monaten an 
der Vulva, dem Gebärmutterhals, dem Penis, am 
Hodensack, am After oder in der Harnröhre. Dies 
können kleine, weiche, fleischfarbene Wucherungen 
mit blumenkohlähnlicher Erscheinung sein.

•	Die Größe und Anzahl der Warzen kann sich über 
längere Zeit ändern; letztendlich bilden sich die 
meisten wieder zurück.

•	Während der Schwangerschaft kann die Größe und 
Anzahl der Warzen zunehmen und dann nach der 
Geburt wieder abnehmen oder die Warzen können 
ganz abheilen.

•	Zu anderen Anzeichen gehören:
°° Juckreiz
°° Leichter Schmerz während des Geschlechtsverkehrs
°° Bluten während des Geschlechtsverkehrs

•	Wiederkehr der Genitalwarzen — ist selbst bei 
Behandlung nicht selten

•	Gebärmutterhalskrebs, Vulvarkarzinome sowie 
Scheiden-, Anal-, Penis- und andere Krebsarten

•	Verschluss der Harnröhre oder Scheidenöffnung
•	Depressionen und sexuelle Dysfunktion in chronischen 
Fällen

•	Überweisung an einen Facharzt ist bei atypischen 
und/oder nichtheilenden Warzen erforderlich

•	Beratungsgespräche können sinnvoll sein, um bei 
Beziehungsproblemen zu helfen, die

•	möglicherweise aufgrund der Komplexität der 
Infektion entstehen

•	Es gibt bisher keine Heilung für Männer oder Frauen, 
die mit dem Virus infiziert sind. Impfungen gegen 
bestimmte HPV-Typen sind erhältlich.

•	In Abhängigkeit von Größe, Anzahl und Lage können 
Genitalwarzen auf verschiedene Weise behandelt 
werden, z.B. mit starken Säuren und Chemikalien, 
topischer Salbe, flüssigem Stickstoff, elektrischen 
Strömen oder Lasertherapie.

•	Obwohl die Benachrichtigung des Sexualpartners 
nicht zwingend erforderlich ist, wird Patienten 
geraten, Ihren Sexualpartnern mitzuteilen, dass sie 
Genitalwarzen oder einen abnormalen Pap- Abstrich 
hatten

•	HPV eine der am häufigsten übertragenen 
Sexualkrankheiten ist.

•	Es über 100 verschiedene HPV-Typen gibt, von denen 
40 zu anogenitalen Infektionen führen können.

•	Schätzungsweise 75% der erwachsenen Bevölkerung 
mindestens eine HPV Infektion während ihres Lebens 
erleiden.

•	Risikoarme HPV-Typen zu anogenitalen Warzen und 
anderen gutartigen Läsionen führen.

•	Risikoreiche HPV-Typen mit Krebserkrankungen 
(hauptsächlich des Gebärmutterhalses) in Verbindung 
stehen.

•	Impfungen gegen bestimmte HPV-Typen erhältlich 
sind.

•	Die meisten HPV Infektionen innerhalb von ein bis 
zwei Jahren von selbst abheilen.
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THE HUMAN PAPILLOMA VIRUS
IL VIRUS DEL PAPILLOMA UMANO	

El virus del Papiloma humano
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人乳头状瘤病毒
ᐦᔪᒥᓐ ᐹᐱᓗᒫ ᕚᐃᕆᔅ ᒌᐦᒌᒄ ᐋᐦᑯᓱᐧᐃᓐ
HUMANE PAPILLOMVIREN
Ο ΙΟΣ ΑΝΘΡΩΠΙΝΩΝ	ΘΗΛΩΜΑΤΩΝ

VIRUS  DU PAPILLOME HUMAIN



Ελληνικά
Πώς ΜΕΤΑΔΙΔΕΤΑΙ η μόλυνση                Ποια είναι τα ΣΗΜΑΔΙΑ και τα ΣΥΜΠΤΩΜΑΤΑ             Ποια είναι τα πιθανά ΠΡΟΒΛΗΜΑΤΑ                      Ποιες είναι οι επιλογές ΘΕΡΑΠΕΙΑΣ 	                      Γνωρίζετε ότι...

  - (Greek)

•	Ο ιός HPV μεταδίδεται μέσω της σεξουαλικής 
επαφής—κυρίως μέσω της κολπικής και πρωκτικής 
σεξουαλικής επαφής, αλλά η στοματική σεξουαλική 
επαφή ενέχει κίνδυνο

•	Άλλη σεξουαλική δραστηριότητα με σωματική επαφή 
(τριβή των γεννητικών οργάνων ή άλλη δραστηριότητα 
που προκαλεί τριβή)

•	Σε βρέφος κατά τον τοκετό (σπάνιο)

•	Πολλά άτομα μολύνονται με τύπους χαμηλού κινδύνου 
και δεν έχουν συμπτώματα (δεν αναπτύσσουν εμφανή 
κονδυλώματα)

•	Σε ορισμένα άτομα, κονδυλώματα γεννητικού 
συστήματος εμφανίζονται εντός ενός έως οκτώ μηνών 
στο αιδοίο, στον τράχηλο της μήτρας, στο πέος, στο 
όσχεο, στον πρωκτό ή στην ουρήθρα. Τα κονδυλώματα 
αυτά μπορεί να είναι μικροί, μαλακοί όγκοι στο χρώμα 
του δέρματος που μοιάζουν με κουνουπιδάκια

•	Το μέγεθος και ο αριθμός των κονδυλωμάτων μπορεί 
να αλλάζει με τον καιρό. Τελικά στις περισσότερες 
περιπτώσεις υποχωρούν

•	Κατά την εγκυμοσύνη, τα κονδυλώματα μπορεί να 
αυξηθούν σε μέγεθος και αριθμό και μετά τον τοκετό 
να υποχωρήσουν/υποστρέψουν

•	Άλλα συμπτώματα μπορεί να περιλαμβάνουν:
°° Φαγούρα
°° Ενόχληση κατά τη σεξουαλική επαφή
°° Αιμορραγία κατά τη σεξουαλική επαφή

•	Επανεμφάνιση κονδυλωμάτων γεννητικού 
συστήματος—είναι κοινές ακόμη και με θεραπεία

•	Καρκίνος του τραχήλου, του αιδοίου, του κόλπου, του 
πρωκτού, του πέους και άλλοι καρκίνοι

•	Φραγή της ουρήθρας ή του ανοίγματος του κόλπου
•	Κατάθλιψη και σεξουαλική δυσλειτουργία σε χρόνιες 

περιπτώσεις
•	Απαιτείται παραπομπή σε ειδικό γιατρό για άτυπα και/ή 

μη ιάσιμα κονδυλώματα
•	Μπορεί να χρειαστεί συμβουλευτική για την παροχή 

βοήθειας σε θέματα σχέσεων που μπορεί να προκύψουν 
από την πολυπλοκότητα της φύσης της μόλυνσης

•	Επί του παρόντος δεν υπάρχει θεραπεία για γυναίκες 
και άντρες που έχουν μολυνθεί με τον ιό. Υπάρχει 
διαθέσιμο εμβόλιο για την πρόληψη ορισμένων τύπων 
HPV

•	Ανάλογα με το μέγεθος, τον αριθμό και τη θέση τους, 
τα κονδυλώματα γεννητικού συστήματος μπορούν να 
αντιμετωπιστούν θεραπευτικά με διάφορους τρόπους, 
για παράδειγμα ισχυρά οξέα και χημικά, αλοιφή για 
τοπική εφαρμογή, υγρό άζωτο, ηλεκτρικά ρεύματα ή 
θεραπεία με λέιζερ

•	Μολονότι δεν απαιτείται ενημέρωση του συντρόφου, 
οι ασθενείς παροτρύνονται να ενημερώνουν τους 
συντρόφους τους ότι έχουν κονδυλώματα γεννητικού 
συστήματος ή μη καθαρό τεστ Παπ

•	Ο ιός HPV είναι μία από τις πιο κοινές σεξουαλικώς 
μεταδιδόμενες μολύνσεις

•	Υπάρχουν πάνω από 100 τύποι του ιού HPV, οι 40 
μπορούν να προκαλέσουν μόλυνση του γεννητικού 
συστήματος

•	Υπολογίζεται ότι 75% του πληθυσμού ενηλίκων θα 
εμφανίσουν τουλάχιστον μία μόλυνση HPV κατά τη 
διάρκεια της ζωής τους

•	Οι τύπου HPV χαμηλού κινδύνου προκαλούν 
κονδυλώματα γεννητικού συστήματος και άλλες 
καλοήθεις αλλοιώσεις

•	Οι τύποι HPV υψηλού κινδύνου σχετίζονται με τον 
καρκίνο (κυρίως του τραχήλου)

•	Υπάρχει διαθέσιμο εμβόλιο για την πρόληψη 
συγκεκριμένων τύπων HPV

•	Οι περισσότερες μολύνσεις HPV υποχωρούν από μόνες 
τους εντός ενός ή δύο ετών

Italiano - (Italian)

Come viene TRASMESSA l’infezione?                Quali sono i SEGNI ed i SINTOMI?              Quali sono le CONSEGUENZE possibili?         Quali sono le opzioni di TRATTAMENTO? 	           Lo sapevate?

•	L’HPV è un virus che si trasmette attraverso il contatto 
sessuale diretto – principalmente con il sesso vaginale ed 
anale, ma anche il sesso orale rappresenta un rischio

•	Altra attività sessuale con contatti intimi (sfregamento 
vaginale o attività che causi una frizione)

•	Ad un neonato al momento del parto (raro)

•	Molti individui infettati da tipi a basso rischio non hanno 
sintomi (non sviluppano verruche o lesioni)

•	In alcune persone le verruche anogenitali si sviluppano 
entro uno—otto mesi sulla vulva, sulla cervice, sul pene, 
sullo scroto, sull’ano o nell’uretra. Le verruche possono 
essere piccole, morbide escrescenze del colore della carne a 
forma di cavolfiore

•	Le dimensioni e il numero delle verruche può variare nel 
tempo; alla fine la maggior parte sparirà

•	Durante la gravidanza le verruche possono crescere in 
dimensioni e numero e poi regredire/guarire dopo il parto

•	Altri simboli riscontrabili sono:
°° prurito
°° fastidio durante i rapporti sessuali
°° sanguinamento durante i rapporti sessuali

•	Le ricorrenze di verruche vaginali sono comuni anche con 
il trattamento

•	Tumori cervicali, vulvari, vaginali, anali, del pene ed altri
•	Ostruzione dell’uretra o dell’apertura vaginale
•	Depressione e disfunzione sessuale nei casi cronici
•	È necessario il consulto di uno specialista in caso di 
verruche atipiche e/o non guarite

•	Una consulenza può rivelarsi utile per aiutare a risolvere i 
problemi dei rapporti che possono derivare dalla complessa 
natura dell’infezione

•	Attualmente non esiste una cura per le donne e gli uomini 
infettati dal virus. Una vaccinazione è disponibile per 
prevenire alcuni tipi di HPV

•	Secondo le loro dimensioni, il loro numero e la loro 
posizione, le verruche genitali possono essere trattate 
in diversi modi, ad esempio con acidi forti o prodotti 
chimici, crema topica, azoto liquido, elettrocoagulazione o 
laserterapia

•	Sebbene non sia richiesto di avvertire il proprio partner, 
si consiglia ai pazienti di informarli che si è avuto delle 
verruche genitali o un Pap test anormale

•	HPV è una delle infezioni sessuali più comunemente 
trasmesse

•	Esistono oltre 100 tipi di HPV; 40 possono causare 
infezione anogenitale

•	Si stima che il 75% della popolazione adulta avrà almeno 
una infezione HPV nel corso della sua vita

•	I tipi di HPV a basso rischio causano verruche anogenitali 
ed altre lesioni benigne

•	I tipi di HPV ad alto rischio vengono associati al cancro 
(principalmente della cervice)

•	La vaccinazione è disponibile per prevenire alcuni tipi di 
HPV

•	La maggior parte delle infezioni HPV spariscono 
spontaneamente entro  uno o due anni

日本語
	感染経路                                                     兆候や症状                                                  注意事項                                                    治療方法 	                                                マメ知識

•	HPVは、性的な直接接触により感染するウィルスで
す。接触方法は、主に性器によるセックスとアナルセ
ックスですが、オーラルセックスも危険性はあります。
•	その他、緊密な接触を伴う性行為（性器の愛撫または
摩擦を起こす行為）
•	出産時に子供に感染することも（稀）

•	低リスクタイプのHPVの感染者の多くは症状が出ま
せん（目に見えるイボや病変が無い）
•	外陰部、子宮頸、ペニス、陰嚢、肛門、尿道にも１～８
ヶ月の間に肛門性器疣贅が発現する人もいます。これ
は、小さな柔らかい皮膚色のカリフラワー様の病変で
あることがあります
•	イボの大きさと数は時間と共に変化することがあり、
最終的にはそのほとんどが消えます
•	妊娠中にイボの大きさと数が増大し、出産後に縮退・
消散することがあります
•	その他、次の症状が見られることがあります。
°°痒み
°°性交中の違和感
°°性交時の出血

•	性器イボの再発（治療をしてもよく再発する）
•	子宮頸癌、外陰癌、膣癌、肛門癌、陰茎癌、その他の癌
•	尿道口または膣口の閉塞
•	慢性化した場合は抑うつ症と性機能障害
•	非定型のイボ、またはイボが治癒しない場合は専門
医への照会が必要
•	感染には複雑な側面があるため、人間関係の問題が
生じることがあり、そのためのカウンセリングが効果
的な場合がある

•	男女共、このウィルスに感染した場合の治療法は現
在ありません一部のHPVタイプについて、ワクチン
が存在
•	性器イボは、その大きさ、数、発生部位によりいくつか
治療方法があります。例えば、強酸などの化学薬品、
塗り薬、液体窒素、電流、レーザ治療など
•	パートナーへの通知義務はありませんが、性器イボや
子宮頸部細胞診（パップスミア）の異常があった場合
はパートナーに通知することを奨励します。

•	HPVは、最も一般的な性感染症のひとつです
•	100種類を超えるHPVが存在し、そのうち40種が肛
門性器感染を起こす可能性があります 
•	成人人口の75%は、一生のうち少なくとも一回HPV
感染を経験すると推定されています
•	HPVの種類で低リスクのものは肛門性器疣贅その他
の良性病変を起こします
•	HPVの種類で高リスクのものは、癌との関連性があり
ます（主に子宮頸癌）
•	一部のHPVタイプについて、ワクチンが存在します
•	HPV感染のほとんどは、１～２年のうちに治ります

  - (Japanese)

Português - (Portuguese)

	Como é que a infecção é TRANSMITIDA?            Quais são os SINAIS e SINTOMAS?               O que deve ter em CONSIDERAÇÃO?            Quais são as opções de TRATAMENTO?                                    Sabia?

•	O VPH é um vírus transmitido através de contacto sexual 
directo, em particular através de sexo vaginal e anal. 
Porém, o sexo oral também apresenta um risco

•	Outras actividades sexuais com contacto íntimo (roçar 
genitais ou actividade que cause fricção)

•	A um bebé durante o parto (raro)

•	Muitos indivíduos infectados com tipos de baixo risco 
não têm sintomas (não desenvolvem verrugas nem lesões 
visíveis)

•	Em algumas pessoas, as verrugas anogenitais 
desenvolvem-se entre um a oito meses na vulva, colo, 
pénis, escroto, ânus ou na uretra. Estas podem ser 
excrescências pequenas, moles e da cor da pele, com uma 
aparência semelhante a couve-flor

•	O tamanho e o número das verrugas podem variar com 
a passagem do tempo; eventualmente a maior parte 
desaparece

•	Durante a gravidez, as verrugas podem aumentar em 
tamanho e número, depois regredindo/desvanecendo após 
o parto

•	Outros sintomas podem incluir:
°° Comichão
°° Desconforto durante relações sexuais
°° Hemorragia com relações sexuais

•	Recorrências de verrugas genitais: comuns mesmo com o 
tratamento

•	Cancro cervical, da vulva, vaginal, anal, do pénis e outros
•	Obstrução da uretra e da abertura vaginal
•	Depressão e disfunção sexual em casos crónicos
•	É necessário a consulta de um especialista em caso de 
verrugas atípicas e/ou incuráveis

•	A terapia de aconselhamento pode ser útil para ajudar 
com as questões relacionais que possam surgir devida à 
natureza complexa da infecção

•	Neste momento, não há cura para a infecção do vírus 
em mulheres e homens. Há vacinação para prevenir 
determinados tipos de VPH

•	De acordo com o tamanho, o número e a sua localização, 
as verrugas genitais podem ser tratadas através de 
diferentes opções, por exemplo, com ácidos ou químicos 
fortes, creme tópico, azoto líquido, correntes eléctricas ou 
terapia a laser

•	Apesar de não ser necessário informar o parceiro, os 
doentes são encorajados a informar os seus parceiros se 
tiverem verrugas genitais ou um resultado anormal do 
teste de Papanicolau

•	O VPH é uma das infecções sexualmente transmitidas mais 
comuns

•	Há mais de 100 tipos de VPH; 40 podem causar uma 
infecção anogenital 

•	Calcula-se que 75% da população adulta será, pelo menos, 
uma vez infectada com VPH

•	Os tipos de VPH de baixo risco causam verrugas 
anogenitais e outras lesões benignas

•	Os tipos de VPH de alto risco estão associados a cancro 
(principalmente do colo)

•	Há vacinação para prevenir determinados tipos de VPH
•	A maior parte das infecções de VPH desaparecem por si 
passados um a dois anos

(Punjabi) - پنجابی

	rog sMcwr ikvyN huMdw hY?                                  inSwnIAW Aqy l`Cx kI hn?                                   sMBv ivcwrW kI hn?                           ielwj krvwaux leI ikhVy ivklp hn? 	                          kI qusIN jwxdy ho?

•	AYc pI vI is`Dy sMBogI sMbMDW duAwrw sMcwirq hox vwLw ie`k 
vwiers hY – muFly rUp iv`c XonI Aqy gudw sMBog, pr mOiKk 
sMBog vI ie`k Kqrw hY
•	krIbI sMprk dy nwl hor sMBogI ikirAw (jxn-ieMdRI rgVnw 
jW auh ikirAw ijs kwrx rgV pYdw huMdI hY)
•	jxypy dOrwn ie`k isSU nUM (bhuq G`t) 

•	bhuq swry mnu`K l`CxW rihq G`t-Kqry vwLIAW iksmW nwL 
pIiVq huMdy hn (nzr Awaux vwLy mohky jW ivkwr ivksq nhIN 
huMdy hn)
•	ku`J lokW iv`c jxn AMg, gLy, purS dy ilMg, AMfkoS dI QYlI, 
gudw qy jW mUqr nwLI iv`c ie`k qoN lY ky A`T mhIny dy AMdr 
AMdr AYnojYnItl mohky ivkisq ho jWdy hn[ ieh ie`k Pu`lgoBI 
dI SkL vwLy, Coty, nrm, mws-rMg aupjW vrgy ho skdy hn 
•	smyN dy nwL mohikAW dI igxqI Aqy Akwr bdl skdw hY; 
sMBv hY vDyry krky swP ho jwxgy
•	grBwvsQw dOrwn, mohky Awkwr Aqy igxqI iv`c v`D skdy hn 
iPr jxypy qoN bwAd pRqIgmn/ Kqm ho jWdy hn
•	hor l`CxW iv`c Swiml hn:

°° Kurk hoxw
°° sMBog dOrwn AOK 
°° sMBog krn nwL KUn Awauxw

•	jxn vwLy mohky dw muV pYdw hoxw – ielwj dy hox nwL vI 
Awm hn
•	srvweIkl, jnn AMg,  XonI, gudw, purS ilMg Aqy dUjy kYNsr
•	mUqr nLI jW XonI dy Ku`lHx iv`c rukwvt
•	icrkwilk ibmwrIAW dy hwlwqW AMdr mwnisk dbwA Aqy 
sMBog rog huMdw hY
•	pycIdw Aqy / jW nw-TIk hox vwLy mohikAW leI mwihr dy 
ielwj dI loV huMdI hY
•	irSqy sbMDI mu`idAW leI shwieqw vwsqy g`lbwq vI lwBdwiek 
ho skdI hY ijhVy ik rog dI guMJLdwr pRikrqI qoN auqpMn ho 
skdy hn

•	vrqmwn smyN iv`c ies vwiers nwL pIiVq AOrqW Aqy purSW 
leI koeI ielwj nhIN hY[ AYc pI vI dIAW ku`J iksmW dI 
rokQwm leI tIky auplbD hn
•	jxn AMg qy mohikAW dy Akwr, igxqI Aqy sQwn qy inrBr 
ho ky, aunHW dw ielwj bhuq swry iBMn iBMn ivklpW nUM vrq 
ky kIqw jw skdw hY, audwhrx dy qOr qy qwkqvr qyzwb Aqy 
rswiex, tOipkl krIm, qrl nweItRojn, ibjleI krMt jW 
lyzr QyrYpI 
•	BwvyN ik BwgIdwr nUM sUicq krnw jrUrI nhIN, rogIAW nUM Awpxy 
BwgIdwrW nUM sUicq krn leI auqSwihq kIqw jWdw hY ik aunHW 
dy jxn AMgW qy mohky jW ie`k AsDwrx muhWsy dy D`by hn

•	AYc pI vI sMBog nwl sMcwirq hox vwLy vDyry Awm rogW iv`co 
ie`k rog hY 
•	AYc pI vI dIAW 100 qoN izAwdw iksmW hn; 40 dy kwrx 
AYnojYnItl rog ho skdw hY 
•	ieh Anumwn lgwieAw igAw hY ik bwlg jnsMiKAw dy 75% 
iv`c aunHW dy jIvnkwl dOrwn, G`to G`t ie`k AYc pI vI rog 
hovygw 
•	G`t-zoKm vwLIAW AYc pI vI iksmW kwrx AYnojYnItl mohky 
Aqy hor Kqry rihq ivkwr huMdy hn
•	auc-zoKm vwLIAW AYc pI vI dIAW iksmW kYNsr nwL juVIAW 
huMdIAW hn (mu`K qOr qy gLy dw)
•	ku`J iksmW vwLy AYc pI vI dI rokQwm krn leI tIky auplbD 
hn
•	izAwdwqr AYc pI vI rog ie`k qoN do swlW dy AMdr Awpxy Awp 
Kqm ho jWdy hn

русский язык - (Russian)

Как РАСПРОСТРАНЯЕИСЯ инфекция?                Какие СИМПТОМЫ и ПРИЗНАКИ?                            О ЧЕМ нужно помнить?                                      Каковы варианты ЛЕЧЕНИЯ? 	                                Знаете ли Вы?

•	HPV – это вирус, передающийся половым путем 
(незащищенный половой акт) – в первую  очередь 
при вагинальном и анальном сексе, но оральный секс 
также представляет риск

•	Другие сексуальные действия интимного характера 
(массаж гениталий, а также действия вызывающие 
фрикции)

•	Передается от матери ребенку во время родов 
(редко)

•	У многих инфицированных типом вируса с низким 
уровнем риска не наблюдается никаких симптомов 
(нет видимых бородавок или ранок) 

•	У некоторых людей аногенитальные бородавки 
развиваются в течение от одного до восьми месяцев, 
бородавки могут появиться на вульве, шейке матки, 
половом члене, мошонке, анусе или уретре. Они 
могут быть маленькими, мягкими образованиями 
телесного цвета, по форме напоминающие цветную 
капусту

•	Размер и количество бородавок может изменяться 
со временем, в конечном итоге большинство 
исчезнут

•	Во время беременности бородавки могут 
увеличиться в количестве и размере, а затем 
уменьшится/исчезнуть после родов 

•	Другие возможные симптомы:
°° Зуд
°° Неприятные ощущения во время полового акта
°° Кровотечение во время полового акта

•	Рецидивы появления генитальных бородавок — 
являются распространенным явлением даже при 
лечении

•	Раковые заболевания шейки матки, вульве, 
влагалища, ануса, полового члена и др.

•	Обструкция входа во влагалище или 
мочеиспускательного канала

•	Депрессия и нарушение сексуальной функции у 
хронических больных

•	Необходимо направление специалиста в случаях 
нетипичных и/или незаживающих бородавок 

•	Консультации со специалистами психологами могут 
оказаться полезными при появлении проблем в 
отношениях из-за сложной природы инфекции

•	В настоящее время не существует лекарства 
от инфекции. Возможна вакцинация с целью 
предупреждения некоторых видов HPV

•	В зависимости от размера, количества и 
расположения существует несколько методов 
лечения генитальных бородавок, например сильные 
кислоты и химические вещества, крема, жидкий 
азот, электрический ток или лазеро-терапия

•	Хотя нет обязательного требования информировать 
партнера, пациентам советуется сообщить партнеру 
о том, что у них были генитальные бородавки 
или аномальные результаты Пап мазка (мазка 
Папаниколау)

•	HPV является одной из самых наиболее 
распространенных инфекций, передающихся 
половым путем 

•	Существует более 100 видов вируса HPV; 40 из 
которых могут стать причиной аногенитальной 
инфекции 

•	Предположительно 75% взрослого населения в 
течение своей жизни заразятся по крайней мере 
одним видом HPV инфекции 

•	Виды HPV с низким уровнем риска приводят 
к появлению аногенитальных бородавок и 
доброкачественных образований

•	Виды HPV с высоким уровнем риска ассоциируются 
с раковыми заболеваниями (в основном раком шейки 
матки)

•	Возможна вакцинация с целью предупреждения 
заражения некоторыми видами HPV

•	Большинство инфекций HPV проходят 
самостоятельно в течение одного-двух лет

Español - (Spanish)

	¿Cómo es la TRANSMISIÓN de la infección?               ¿Cuáles son los SIGNOS y los SINTOMAS?             ¿Cuáles son las CONSIDERACIONES posibles?           ¿Cuáles son las opciones de TRATAMIENTO? 	                                ¿Sabía usted que…?

•	EL VPH es un virus que se transmite  mediante el contacto 
sexual directo; primero, mediante el coito sexual vaginal y 
anal, aunque el coito oral también conlleva riesgos.

•	Mediante otras formas de actividad sexual que conlleven 
contacto íntimo (al frotar los órganos genitales o al realizar 
cualquier actividad que cause fricción).

•	Al recién nacido durante el nacimiento (raro)

•	Muchas personas infectadas con aquellos tipos de VPH de 
bajo riesgo no presentan ningún síntoma (no presentan 
verrugas o lesiones visibles).

•	En algunas personas, se presentan verrugas anogenitales 
entre el primer y el octavo mes siguientes en la vulva, 
la cérvix, el pene, el escroto, el ano o en la uretra. Estas 
verrugas pueden ser carnosidades pequeñas y suaves, que 
crecen en forma de coliflor. 

•	El tamaño y la cantidad de verrugas puede variar con el 
tiempo; eventualmente, la mayoría desaparece.

•	Durante el embarazo, es posible que las verrugas crezcan 
y se multipliquen, y que luego adopten una tendencia 
regresiva, o de mejoría, después del parto.

•	También se presentan los siguientes síntomas:
°° Escozor,
°° Incomodidad durante el coito,
°° Sangrado durante el coito.

•	Las verrugas genitales son recurrentes; son comunes aún 
con tratamiento.

•	El cáncer en la cérvix, la vulva, la vagina, el ano, el pene y 
otros órganos.

•	La obstrucción del orificio de la uretra, o de la vagina.
•	La depresión y el malfuncionamiento sexual  en casos 
crónicos

•	Se requiere una derivación a un especialista para aquellas 
verrugas atípicas, o que no se curan.

•	Las sesiones de orientación pueden ayudar con las 
cuestiones relativas a la relación, que puedan surgir debido 
a la naturaleza del complejo de la infección.

•	En la actualidad, no existe cura ni para las mujeres ni para 
los hombres infectados con el virus.  Existe una vacuna 
para prevenir ciertos tipos de VPH.

•	Según el tamaño, la cantidad y la ubicación, las verrugas 
genitales se pueden tratar con varias opciones; por 
ejemplo, ácidos y químicos fuertes, cremas tópicas, 
nitrógeno líquido, corriente eléctrica, o terapia láser.

•	Si bien no se requiere que se notifique a la pareja, se 
recomienda a los pacientes que avisen a su pareja que han 
tenido verrugas genitales o que han tenido una citología 
anormal. 

•	De todas las infecciones de transmisión sexual, el VPH es 
la más común.

•	Existen más de 100 tipos de VPH;  40 pueden causar 
infección anogenital.

•	Se estima que  75% de la población adulta tendrá por lo 
menos una infección de VPH en el transcurso de su vida.

•	Los tipos de VPH de bajo riesgo causan verrugas 
anogenitales y otras lesiones benignas.

•	Los tipos de VPH de alto riesgo están asociados con cáncer 
(principalmente de la cérvix).

•	Existe una vacuna disponible para evitar ciertos tipos de 
VPH.

•	La mayoría de las infecciones de VPH mejora por su cuenta 
en el transcurso de uno o dos años. 
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