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PA®- N®8 TANPT+AAG NASF (T TAMNLLN) (HPV)
o  ATART NTINC (PTIART 1$CA) AhAT NPT 1T ARINAPT TFO-
o PMART NC NINCT ATENAT ARCTF PTFA PN APAT ADMFT PLCIAT
o AR PRF NAT (PAF NAT NILCT POIE NAT) ATE IR PLTMM ARTT
NAFPF APANTA PTLFA TF -
o NM6R® Nt AL TAAL NYFCT (PNAT NIFCT) PANTAAR
o AT8 IR Pe1PAT AT PATTT AMPT ATRLMS ALPLCT BFAA:

TTAMNLLNT NAATR e P NNE+E 228 P+N445 NAET +AAL TF@:: N 40 NAL
POt PAM TTATNLLNT PALLA ALYTTF (HPV ARTRT) NINZ NI 17 F1T 0T

P +AAS NTNAT FReN @AM +N+PA:: ANHETR PINZ NI T FIF ANH+O PaRL Fa-
APTF NAhLDFFa@ NLIN ATL 1H N HPV £PHA: N 15 AN 24 3a2F NAM- PAL TR NAA
@AM PR MMF 1ATNT NE+EE PhdRgP adMmY aPhnA Y0 ANHEPE ¢ HPV
AdRqeF A MMEFO THLPT N 1H PA 9790 9PANT NHO: Ll U ATE P HPV
AdegqeF A P2 1e ML PMYHRT sh& NINCT NNAT ANNN, (&7M.MT NAT AhNN) A8 U9
NAG @-NMT NFCE AL hATRFF NHA PPLAR NIAC NAFPTY ALLTHG LFAK:

N 40 AhN 59 AT NAG- PAL T, NAA @-ND NA AT @ND ANHTPE PTIURT NC NINC
+aHINPA:: © HPV AL1$F 16 AT 18 NF h 70 NA2% NAL PTRURT NC hIAC PAN+A
AU7T N HPV AR1%F 317 337 457 52 A9 58 JC N+PPH NAFPT £U NI9°F 90 Na°+
&9° BUPTA: HPV16 ANHET @Y 1H N HPV IC +PPH1F NAFMD- Pepe1PATT PATIF
AMPT AT8U9° N&IMM NTAC AL BIFA: NAPTT NDTAT @6 NATT AR PNAYT
nYFCT (N1&AdRN) N HPV 6 AT 11 h 90 NAR+ NAL P NA+® §F0-:

NPAGR+ NECART @A ML 4,600 PTAMT A&N AT NTURT NC NIAC PP AU
NHUT® 07 Pt @L 1,600 PFAM T AUALT £82I4: AL PLN-ATTF AMPT MRIP
PLIMM NING P&+ N HPV IC 97 F7F PATO NINCT NUARTR 2FPF AL
+RACATFD PIA 10 NPAMR+ NECART MNP NDTATF AR NF ML 1,600 PTLMTF h HPV
IC P+LoH AMPTF £54A N R10FA - N9192F 600 LUA PLIMM NINCTT 250
POIE NAT NIAC AT8U° NLPTN 750 PAG/PHCC AMPT LA +Nie L7003 A::
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Papillomviren sind weltweit verbreitet und hochansteckend. Mehr als 40 Virustypen der Humanen Papillomviren
(HPV-Typen) gelten als sexuell Gbertragbar. Die meisten sexuell aktiven Menschen infizieren sich mindestens
einmal im Leben mit HPV. Die héchsten Infektionsraten finden sich bei jungen Erwachsenen im Alter von 15 bis 24
Jahren. Die Mehrzahl der HPV-Infektionen ist voriibergehender Natur und bleibt vielfach ohne Krankheitszeichen.
Jedoch kénnen HPV-Infektionen auch andauern und nach Jahren Uber Krebsvorstufen zu Karzinomen am
Gebarmutterhals und in der Schamgegend (Anogenitalbereich) sowie in der Mundhoéhle und im Rachen fiihren.

Die meisten Falle an Gebarmutterhalskrebs werden bei Frauen von 40 bis 59 Jahre verzeichnet. Allein die HPV-
Typen 16 und 18 verursachen mehr als 70 Prozent der Krebserkrankungen des Gebarmutterhalses, mit den
Erkrankungen durch die HPV-Typen 31, 33, 45, 52 und 58 sind es ca. 90 Prozent. Bei HPV-bedingten Kopf- und
Hals-Tumoren und auch bei Anuskarzinomen findet sich haufig HPV 16. Die Feigwarzen (Kondylome) an den
auleren Genitalien bei Frauen und Mannern werden zu mehr als 90 Prozent durch die HPV-Typen 6 und 11
verursacht.

In Deutschland sind jedes Jahr ca. 4.600 Frauen neu von Gebarmutterhalskrebs betroffen, etwa 1.600 sterben an
den Folgen. Weitere HPV-bedingte Krebserkrankungen wie Kopf-Hals-Tumore oder Anuskarzinome betreffen beide
Geschlechter. Allein bei Mannern geht man in Deutschland jahrlich von ca. 1.600 HPV-bedingten
Tumorerkrankungen aus: ca. 600 Anal-, 250 Penis-Karzinome sowie mindestens 750 Mundhéhle/Rachen-Tumore.

h+nt

NAU+ 1H AT P+APR @ HPV h+N$F PA AT ATHUI® N 9 P+APLR P HPV ARTHF (9-
valent A7FN%+: HPV 167 18, 317 337 457 52 A9 58 A8, U-9° HPV 6 A% 11) LI 2 P+APR P
HPV AL1%F (2-valent AF+NF: HPV 16 A5 18) A2 NAPNANA £78 @M §F@: ATH.U
NNEEAPAE 778 P+a/+T PATIPE ATNTTT ALLN APAA $IMTTT P o1 TF -
FTMEE NHLADEC NLLAT IC NMIR +ARAAL APF 116 7Y +AAL PALHS Pans.nt
APIRGD PAFM-GP):: AFNFE MM F M7 ATANN AT8 FA PAATLLPID M-ULTFI® & LHN::
ATNTF PHL P8 T PTIURT sh& NTINCTT NE+E 828 PAT®T PN APAT AD-m
BNTAARN) NTRURT NC B&ET ATPNANA 1@ 2U NPTYF PRaema- N HPV 16 A 18
ATRU9R N 5 AdT P HPV ARYFT 1@ ARI® AFNTF PRERT N0 P PAT NATS
NAPA AT8.LIR NETMM AL NTR+ $ a0 NYAL NAFPTF ACPNANA @ P 9-valent
ATNT N HPV A27F 6 AT 11 NTRAP M. PNAT N 73CF NAFPT ATPhANA M$PIR AL
LmAA:

ANFTN+ PP 9RAR (PNAF APhANL JRAR)T AGRTF A7918 ANAT (A2 AT918 AhAT)
LEMEA: PATNE PADNANP 9PAR N+ NAF NP LZD NH ATE NAM 2754 PhtN+
PRLF I 10 AdRFE NH.L NAL AT NeMPF AdDFF PN $27 N+HIPANT +ehT94
P F LPEA TN 2MNPA: NAUF 1H PAIIANF h+NT AR aRhCgR::

hngeemy PARP NAG-P NFN$E ATEF ATLMEMRG 378 9 f HPV AN+ NP+E PE
AFNFF NHARANL TH AND ATLMTA A LAD-$PF RFAA:

Impfstoff

Derzeit stehen zwei verschiedene HPV-Impfstoffe zur Verflgung, die vorbeugend entweder gegen 9 verschiedene
HPV-Typen (9fach-Impfstoff: HPV 16, 18, 31, 33, 45, 52, 58 sowie HPV 6 und 11) bzw. 2 verschiedene HPV-Typen
(2fach-Impfstoff: HPV 16 und 18) wirksam sind. Es handelt sich um biotechnologisch hergestellte, inaktivierte
Impfstoffe, die virusdhnliche Partikel enthalten (Partikel, die den natlrlichen Viren sehr &hnlich, jedoch nicht
infektids und nicht vermehrungsfahig sind). Die Impfstoffe enthalten ferner Aluminiumverbindungen zur Verstarkung
der Wirkung. Die Impfstoffe sind zugelassen zur Vorbeugung von Gebarmutterhalskrebs und hochgradigen
Gewebeveranderungen (Dysplasien) am Gebarmutterhals. Dieser wird v. a. durch die HPV-Typen 16 und 18 sowie
5 weitere HPV-Typen bedingt. Beide Impfstoffe sind auch zugelassen zum Schutz vor Krebsvorstufen an den
auleren weiblichen Geschlechtsorganen und der Vagina und aulRerdem des Afters. Der 9fach-Impfstoff dient
zusatzlich zum Schutz vor Genitalwarzen durch die HPV-Typen 6 und 11.
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a7y aof aoh4l £€°CNFA?

P HPV AN+ NATNF 180+ £, hay 4 (STIKO) AL Fm N 9 ANN 14 AdDF AUF
AB1LATT @IAT ABTF PAQARRC AT NAREARLP PN NI AT F1T hARL RA™ N4+
+ONL NMTPP £ao/MA: NDP+ AFNEF AADAS ANN 17 ATRF &20 APmAL AANFOD-
(N+PL1a NAAAL AN PAD ATN+ N 10 ANND 26 ATPT AL NAD- PANNT PN+
e+ £anZA): $RID AN A FNET PADAS APEPT ATNT N HPV ANt +MPa, AUk
£FAN: NHU 788 AL @7 PARLAMDP NAT-P FPAC AATINP LFAA:

P HPV AF+NF PmAMM NALT® M7 F AL 1@ AN+ N 9 ANN 14 A0RF NAQ P AL AR,
AL h+EBam/ NA 2-a2Mm7F (&) 2AMA: A+S @ Ph+NT adMm39e napgan/em- M3 h §
ANN 13 @4F NA®- 1H N PAAD EUPTA: HPHT M- P 5 M4t PN 1H PTILEMNS
hyge MH+F@ n+N+ aeAmt 2PCNFA: +ht R htn+ h 15 AdF A2 A70F NF
N+Ea/N0-2-6mLIP0-1-6 @C PA+NT a°CY aINC +7%397, AP AANT (NhFN+
AL MOAZF NARL): g MNPT Q)T+ A8 FA N+NFFL P AM®Y h+Nt N1 AP+
1H BN COMTPP LaD/me:

MAAN,L: A78.U-9° A HPV NAZF PN+ A$TF AReNFM-7 PSLdD N ALY PADART gRLaD/.
FA MATF PAANTFE AT AT L+HTR AR PhIAC ATPeh, P HPV ALI1ETY AN+
ANANA AMPAe PR LHFM NAMUPE 10+

ATNFE AUAIRT +NR, ARLATD 176 177 ATL APNANP NF PR TANA TF M-

™% dh+N PANTI™?
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NAMSEL AdRIR P+ PH (FhrAt PANTFE MLIR PAATD) AN+ PANTD- 22U NAL NEA
10 ARFNE IDLIIC ANFP TPAR PAFE APF AL U PN+ ARLFCNFMD-go: PRI
aCF NAF PANFD APTF NAFTNF NF AL RNAT (4T9%T) ANAT NATLTA NAR RIS
@+ AANTF O

NACSIHT @%F PSC ATINNCT N+HAPANT N PUPT ATRE PATR: NAHU TN+ PAMT
PANT ACTTHT®™ ®$T AL NBA NF 10 27T ATE NAMPAL AN+ M-t ATReMMT
AT AAD BFAA:

hh+n+ N&+T N3A PMFPC NUL

TN+ NAPAME NLT PANT PLI® NC (NCAFANTFAC) TPART ML I® AdM™T AACEPT
ATSANTOE: P& NPT ANA™ AAHU 8L TNDP AANT:: AAE AAE NTLNAT &HN7
PaRAT F9C N1 LF N+AL @MEF N+PamNt NF N+NT TN+ NBA A 15
LePPF A F0F AANF@-:: P+N+HND- AN TR ARYTF P+AP ATANNN PR PNL AT
ALY NATN+ NBA NAF PAREdR L PPE 3 4+ AR LM M-6he PR R/ PRNA NPT
ATPNSAT MNDIE LFCNFA:
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hh+N+ N3A AhAk PTFA AMPALST ANNNLR TPART

h HPV ATN$F JC PA@- aReNg PAM-1F APA+IANC do9Aeh, NANHETPE P+h+M NPT
Nh*+N+ NF AL h 1-5 $9F @NM ABPATT ARG Yaege ehatA: N+h+it o-Am AN
10 Nae$ PUA PRI® dm&AN ("€NA")T TANAT PUNZ UPAT F9C (WArCAN)T PAM-TH
m&MT (LNNEAL) BRI NAPLNLO- PA PATRE FIPNG ANMT NATN+ NFT° AhAt
BFAQ:

NFA+T @S NAN+T D AFNT OPF ANMTST RPAT NOPME OEARC A PAR EFAA:
TNt (N 38 494 1191462 NAL) N+L229M, 2hnA (0 1 AN 10 Nan$):

ATE AMPAL TPART &N 9°F+F (N+Hh+M NBA ANND 15 ¢ &20) NMIR N+L297, 2hAFA
(h+h+tM APF 10 NA°$+ MLI™ hH.P NAL): NIANNT AL £hont goFF aymt: hA& ANN
Al PP FICT METR NHALIR NASIZAT/ATT AL - PARHC N9+ N+LI70T, ANt
£PA: PADIMMMLPFT PM-3F UARge N+LII99 MmLI® NMI® N+LJJM, AhAT
+h+mA A

AN PARAT ARdT AAR AAE (N 0.1 ANN 1 NADP) @B P+ (MLI® hH.P N&T) PanA+
ALY ATN+ N+AMNT NF AL POt FRAR AT 2UIR NLHLPIT PO9PF Fo1CF PAM-1t
m&mt MLI® NTY779° 1H PALLE ATPNPAPT (Nt "AFNTT +htie PaRaDm.
NULLFTT" 2apAN+) &2 Ph:

P+IARTF FRART NARLNGTF T LR AUF NEMIFT NPAX L&k

Nh+n+k e+74 FICF AT 2TAA?

PATNE B+IA AFS PITFA FICTF hangngd eh+Nt 9°AR @M NAL PA+NT @-mP+
NMg® PA+ATRS AU LUTR N+HN+NE- AN AR N&E+E +RAT 25 ¢TFPA: f HPV htN+
N+AM N3A P88 AACS, (A&FT £N8N oY) L™ PAPC N30, NNt /NCTNLe+N
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PNCTNL+HN MIFPF PNAR+() FL+An PYIeMeMmY (IR A4MT PAACE JPART
NMI® meF §Fa: PICN NCYF TICTF (AFRAA PICN NI LHPP dRALNLN) DLID
PLI® TATAT NHT a$in NAFN+ IC NIHLRTT PARITT+ 1IC NANTRT RUET AL
NMI® NH$+E 828 +MPAA:

Ahn+ P F A 09700 28+F7 N+aAh+ hhtNT NA¢ IC °hhC MEL
NHU @228 NHenTILT MNIRTm-y PARAMP NAGE-P NADLE JPACT RAMP A

hAtN+ N3A FRARRE h+HhA+RTT DAL Dtmeirt NEDIT PTLLAE AMPAL FRART:
PATN+ NAGE-P AdRanhnC 898 A:

PATNT NAC>PM-7 a99 T+ LFAN:

ATN+ET haoh+N NEFT e h+A® a8 N+ 2T £MP PA:

1. A+N+Y e n+N@> A@ NAUF 1H M5 jM-?
AP AL

2. P N+N® AD- PR FDEP AACE R AANT?
P he
AP NUYT 9 ARYF?

3. PHh+ND- A@- PAACEN FPAN ANLEAI N&+E At @eI® +&9° NN h+N+t
PATATEL gRAR AALEA?
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AP he
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PA®- N$8 TANPM+AAE NAF PNAM ATDSP NLAT ANAPT ATN+T PAMPTT £A+C
EMmee::

ANAP PATNT ZNCEPT NPME 1H LHA LIPM-:

PAIRIRTT AR Ak,

PA® N$S TANPM+AAS NTiF (HPV) AL RFNF ACAMFT

(NFhaq, ANt Yo AT $EM-T AT N+HND FTAAN DLIR AUIP O A ATISZN A8 FA
$E PAF@ PRTIP k)

PN+N@ 9ANN NP
PT@AL 7

NhhgRT NAG-P@- IC NINCT @-L2F NARLEM M4t EHT AL MNFOAPTT LHAL
A8, 9° NARTN+ THN +ADFTA:

+mTe M PR PATID::

PAD- N$L TANPTHFAAG NAFPTT ATNANA AT&AD N+TRNLD- NFNT AL
ANTREYA U3

AFNEYT APLDTAL: ATNRT NATPNA A PANTA PALFAD: 18T +7ARAT A
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