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1 Pourquoi ce guide ?

Cette brochure a été concue pour les patients atteints de cancer
et leurs partenaires. Elle a pour buts de :

¢ Aider a comprendre I'impact du cancer et de ses traitements
sur la sexualité.

e Offrir des solutions pour gérer ces difficultés.

* Faciliter I'abord de la sexualité avec les soignants, et rappeler
qu'il est possible de communiquer autour de préoccupations
normales et naturelles comme la sexualité.

Nous espérons que vous trouverez dans cette brochure un outil
pratique pour vous aider a faire face a d'éventuels changements
physiques ou émotionnels, et vous aider a trouver des réponses
a vos questionnements.
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La sexualité est un besoin naturel. Elle est source de plaisir et
porteuse de vie. Elle aide a favoriser la cohésion au sein du
couple, répond au besoin d'aimer et d'étre aimé. Elle améliore
la qualité de vie, et I'estime de soi.

Dans le contexte de certaines maladies chroniques, notamment
le cancer, la fonction sexuelle peut étre altérée. Ainsi, la
sexualité et ses difficultés doivent étre un des points
importants a soulever, pour améliorer le vécu des patients et de
leurs partenaires face a la maladie.

En parler au sein du couple ou avec des professionnels de la
santé est un choix personnel, parfois difficile a aborder (honte,
pudeur, malaise...), mais pouvant étre accompagné dans tous
les cas.
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Quel est I'impact du cancer
et ses traitements sur la sexualité ?

Le cancer peut avoir des conséquences physiques,
et psychologiques sur le patient.

m Aspects physiques :

Les traitements des cancers entrainent des modifications
corporelles, et par conséquent des répercussions sur la fonction
sexuelle.

¢ Certaines thérapeutiques (par exemple |I'hormonothérapie, la
chimiothérapie ou la radiothérapie) peuvent perturber I'équilibre
hormonal rendant |'acte sexuel douloureux, et/ou une baisse de
la libido.

* La chirurgie peut avoir un impact direct par des modifications
anatomiques. Par exemple, une ablation de ['utérus peut
provoquer des lésions nerveuses modifiant les sensations de plaisir.

* Les traitements peuvent induire une fatigue ou des nausées,
entravant la vie sexuelle.
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m Aspects psychologiques :

¢ Le diagnostic et le traitement du cancer constitue un choc
psychologique et les nombreuses inquiétudes qui en découlent
font que |'épanouissement sexuel passe en second plan.

* La baisse du moral peut entrainer un désintérét pour la vie
sexuelle.

e La modification de I'image de soi : certaines modifications
physiques (ablation d'un sein, perte des cheveux...) peuvent
perturber I'image de soi et devenir un obstacle au contact
physique et sexuel.

* Certaines patientes se sentent directement atteintes dans leur
féminité, perdent confiance en elles et n'arrivent plus a partager
des moments intimes avec leur partenaire.

CH
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4 Quelles solutions peut-on proposer ?

Certains troubles peuvent disparaitre spontanément sitot
les traitements terminés. D'autres peuvent nécessiter une
intervention thérapeutique.

Communication entre les partenaires

La compréhension des changements induits par le cancer passe
par une communication claire et apaisée avec le partenaire.

Le sujet de la sexualité devrait étre abordé afin de retrouver
un climat harmonieux.

| Sécheresse vaginale

L'utilisation d'un gel lubrifiant peut étre proposée en 1°¢
intention. En cas d’'échec, d'autres moyens peuvent étre discutés
avec votre médecin traitant (ovules d’acide hyaluronique...).

Douleurs lors des rapports sexuels

En cas de rétrécissement du vagin aprés radiothérapie ou
chirurgie, un dilatateur vaginal peut étre indiqué.

La douleur peut étre accentuée par la sécheresse vaginale.

Une relation sexuelle ne se résume pas a la seule pénétration, il
est possible davoir du plaisir autrement.




Troubles de I'érection
Des médicaments facilitateurs de I'érection peuvent étre
prescrits par votre médecin.

Valoriser l'intimité et explorer différemment sa sexualité

Il est possible de concevoir une vie sexuelle et une vie intime de
différentes facons. Il est donc adapté d’explorer d'autres fagons
de faire et d'autres pratiques sexuelles que celles habituelles.
Etre intime avec une personne correspond a étre proche de
cette personne, aussi bien physiquement qu’émotionnellement.
L'intimité veut dire : aimer et étre aimé.e, montrer de l'intérét
pour une autre personne, valoriser cette personne et étre
valorisé.e en retour.

Méme si vous n'étes pas prét.e pour avoir un rapport sexuel,
cela ne veut pas dire que vous ne pouvez pas apprécier un
moment de rapprochement. Soyez créatif.ve et créez des
opportunités d’exprimer votre sexualité autrement. Embrasser,
caresser, caliner, toucher votre partenaire, étre nus ensemble
peuvent étre des moments satisfaisants.
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Quelques situations particuliéres

Le cancer du sein :

Le traitement du cancer de sein repose sur la chirurgie,

la chimiothérapie, la radiothérapie et I'hormonothérapie.

La chirurgie mammaire (ablation partielle ou totale du sein) peut affecter
I'estime de soi et I'image du corps. Une prise en charge psychologique
peut étre nécessaire pour I'adaptation a cette nouvelle situation.
Une reconstruction mammaire peut étre discutée avec votre
médecin traitant.

Les cancers gynécologiques :

e |'ablation des ovaires, quand elle est bilatérale, entraine une
ménopause. Cette derniére entraine des symptémes pouvant géner
la vie sexuelle (sécheresse vaginale, atrophie vaginale...).

* La chirurgie pour cancer du col/vagin/vulve, entraine des
modifications anatomiques, rendant les rapports avec pénétration
difficiles. Des techniques de reconstruction peuvent étre discutées
avec votre médecin traitant.

Le cancer de la prostate :

La chirurgie et/ou les traitements médicaux du cancer de la prostate
ont parfois des répercussions sur la sexualité masculine, notamment
une dysfonction érectile, troubles de I'éjaculation, baisse de la libido...



.

Un traitement symptomatique peut étre proposé aprés avis d'un
spécialiste.

La chirurgie du cancer du larynx peut nécessiter la réalisation d'un
orifice au niveau de la gorge (trachéotomie) pour permettre au
malade de respirer et de parler. Cela peut avoir un effet négatif
notamment sur I'image et I'estime de soi et la qualité de vie. Une
aide psychologique peut étre proposée.

Vivre avec une stomie :

Une stomie est un orifice artificiel dans I'abdomen, provisoire ou
définitif, pour évacuer les urines ou les selles, aprés certaines
chirurgies des cancers colo-rectaux ou de la vessie. Elle altére
I'image du corps, la confiance en soi et la vie sexuelle.

Des professionnels appelés stomathérapeutes peuvent vous
aider a apprendre a vivre avec une stomie.

Des précautions peuvent étre nécessaires avant un rapport
sexuel : s’assurer que le sac est vide et étanche, recouvrir la
stomie par une écharpe ou une ceinture en tissu, fixer le sac avec
un ruban adhésif pour I'empécher de bouger...
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Le cancer ’
est-il contagieux ? T

Pendant un traitement par
chimiothérapie ou

radiothérapie, dois-je éviter

les rapports sexuels ?

Non, le cancer n’est pas
transmissible,
ni par voie orale, ni sexuelle.

Non, une activité sexuelle normale est
possible 48h aprés une cure de chimio-
thérapie. Utiliser une contraception
mécanique (préservatif, diaphragme)
peut étre conseillée par votre médecin
traitant.

La radiothérapie de certains organes
(prostate, rectum, pelvis...), entraine
une irritation locale, une inflammation
et une sensibilité de la peau et des
organes génitaux. Votre médecin vous
conseillera d'éviter les rapports sexuels
pendant le traitement.



Combien de temps dois-je

Généralement, 4 & 8 semaines attendre avant d’avoir
sont suffisantes pour reprendre 'des rapports sexuels
une activité sexuelle normale -

apreés une chirurgie ?

aprés une chirurgie. Certaines
chirurgies demandent un temps
plus long pour la cicatrisation,
votre médecin vous conseillera.

Est-ce qu'une activité
sexuelle peut aggraver
le cancer ?

v -

Non, les rapports sexuels n‘ont aucune influence sur I'évolution du cancer.

La pratique d'une activité sexuelle permet d'avoir un bien-étre physique

et émotionnel, qui pourrait améliorer la compliance au traitement et de
mieux appréhender la maladie et la prise en charge.

La sexualité est un besoin physiologique,

Est-ce qu'il est au méme titre que le besoin de manger,
normal de pensera ~ de boire... Il est donc normal de
la sexualité quand continuer a éprouver des envies d’avoir

une activité sexuelle. Il est important
d’en parler a son (sa) partenaire.

on a un cancer ?




it

Est-ce que je peux parler Le role de votre médecin est de vous
de sexualité avec mon soigner, mais aussi de prendre soin de
médecin traitant ? vous. Il peut vous étre utile pour vous

écouter, mais aussi pour vous conseiller

R —

et vous orienter s'il ne peut pas vous
trouver de solutions. Méme si ce sujet

Est-il possible d'apprécier peut vous rendre mal a l'aise, il vous est
les rapports sexuels conseillé de |'aborder avec votre
quand on a un cancer ? médecin.
&

Apprécier un moment d’intimité ou un rapport sexuel dépend de plusieurs
facteurs : physiques, psychologiques, facteurs liés a la maladie, ou aux
traitements. Il est tout a fait possible d’adapter sa vie intime et sexuelle aux
conditions médicales. A cause de la maladie et des traitements, il se peut
que certaines routines ou habitudes sur le plan sexuel ne soient plus possibles
(a cause de douleurs, de séquelles chirurgicales, certaines positions...), il est
toujours possible d’explorer d'autres fagons de faire.
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