Wer sollte wann geimpft werden?

Weil HPV-Infektionen so haufig sind und die meisten
Menschen sich schon bei den ersten sexuellen Kon-
takten mit diesen Viren infizieren, liegt der beste Zeit-
punkt fur die Impfung vor dem Beginn der sexuellen
Aktivitat.

Fur einen optimalen Impfschutz sind drei Injektionen
erforderlich, die innerhalb von 6 Monaten verabreicht
werden. Die Standige Impfkommission (STIKO) am
Robert Koch-Institut empfiehlt die generelle Impfung
gegen HPV 16 und HPV 18 fur alle Madchen im Alter
von 12 bis 17 Jahren. Auch Madchen zwischen 9 und
12 Jahren und Frauen, die innerhalb des empfohlenen
Zeitraums keine Impfung erhalten haben, kdnnen nach
individueller Beratung durch den Arzt geimpft werden.
Zu Fragen der Kosteniibernahme wenden Sie sich bitte
an lhre Krankenkasse.

Bereits vorhandene HPV-bedingte Zellverdnderungen
lassen sich mit der Impfung nicht beeinflussen.

Auch kann die Impfung die Abstrichuntersuchung bei
Frauen nicht ersetzen, denn etwa 30 Prozent der Zer-
vixkarzinome werden durch andere HPV-Typen verurs-
acht. Der Pap-Test ist also weiterhin notig.
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Zerlirn

Gebarmutterhalskrebs

Friherkennung und Vorbeugung

m Was ist Gebarmutterhalskrebs?

m Wie infiziere ich mich mit HPV?

m Wie kann ich Gebarmutterhalskrebs
vorbeugen und mich schutzen?



Wo entsteht Gebarmutterhalskrebs?

Der Gebarmutterhals (Zervix) bildet das untere Drittel
der Gebdrmutter. Er ragt ein Stiick in das Scheidenge-
wolbe hinein und 6ffnet sich mit dem Muttermund
(Portio vaginalis). Gebarmutterhalskrebs entsteht in
der Ubergangszone zwischen der Schleimhaut, die den
auBleren Teil des Gebarmutterhalses Uberzieht, dem
Plattenepithel und der driisenhaltigen Schleimhaut im
Gebarmutterhalskanal.

Gebarmutter

Gebarmutterhals
Scheide
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Wie haufig ist Gebarmutterhalskrebs?

In Deutschland erkranken nach Daten des Robert
Koch-Institutes (RKI) rund 6.500 Frauen pro Jahr an Ge-
barmutterhalskrebs (Zervixkarzinom) und etwa 1.700
Frauen sterben jahrlich daran. Die Haufigkeit hat seit
Einfihrung der Abstrichuntersuchung (Pap-Test) zur
Friherkennung von Gebarmutterhalskrebs stark abge-
nommen.

Wodurch wird Gebarmutterhalskrebs
verursacht?

Bestimmte Typen der Humanen Papillomviren (HPV),
die Zellen im Genitalbereich infizieren kénnen, sind
die entscheidende Ursache von Gebarmutterhals-
krebs. Sie werden in der Regel durch sexuellen Kontakt
Ubertragen. Man unterscheidet Virustypen, die haupt-
sachlich Warzen verursachen (so genannte Niedrigri-
siko-Typen), von solchen, die Krebs auslésen kdnnen
(Hochrisiko-Typen). Etwa 7 von 10 Menschen infizieren
sich im Laufe ihres Lebens mit HPV. Meist bleibt die In-
fektion unbemerkt und verschwindet innerhalb von
6 bis 24 Monaten wieder. Jahrelang anhaltende Infek-
tionen mit Hochrisiko-HPV kénnen (lber Vorstufen zu
Gebarmutterhalskrebs fihren.

Friherkennung

Gebarmutterhalskrebs gehort zu den wenigen Krebs-
arten, die man schon vor dem gefahrlichen Stadium
finden, behandeln und heilen kann. Die dazu geeig-
neten Untersuchungen sind schmerzlos und einfach
durchfiihrbar. Beim Pap-Test, benannt nach seinem
LErfinder”, dem Arzt Papanicolaou, werden von der
Scheide aus zwei getrennte Abstriche vom Mutter-
mund (Portio) und aus dem Gebarmutterhalskanal
(Zervikalkanal) entnommen und mikroskopisch auf
das Vorliegen von Zellveranderungen untersucht, die
auf Krebsvorstufen hinweisen kénnen. Die regelma-
Bige Abstrichuntersuchung bietet die Chance, solche
Krebsvorstufen frithzeitig zu erkennen und mit einem
wenig belastenden Eingriff dauerhaft zu entfernen. In
Deutschland haben alle Frauen ab dem 20. Lebensjahr
einmal jahrlich Anspruch auf diese kostenlose Friher-
kennungsuntersuchung.

Was bedeutet das Ergebnis des Pap-Tests?

Das Ergebnis des Pap-Abstrichs wird je nach Schwere-
grad in funf Befundgruppen von Pap | bis Pap V ein-
geteilt. Ein auffalliger Befund muss aber keineswegs
bedeuten, dass bei der betreffenden Frau Gebarmut-
terhalskrebs oder eine Vorstufe von Krebs vorliegt, son-
dern kann lediglich erste Hinweise geben. Geringgradi-
ge Veranderungen bilden sich meist von selbst wieder
zurlick und bedirfen keiner weiteren Mafnahmen.

Bei schwereren Zellveranderungen (Pap IV und Pap V)
oder wenn mittelgradige Zellveranderungen (Pap |lI,
Pap llID) langer bestehen bleiben, muss eine Abklarung
durch weitere Untersuchungen erfolgen, zundchst in
der Regel durch eine Lupenuntersuchung (Kolposko-
pie, Scheidenspiegelung) mit gezielter Probenentnah-
me aus verddchtigen Bezirken.

Vorbeugende Impfung gegen Humane
Papillomviren

Mittlerweile wurden Impfstoffe entwickelt, die vor ei-
ner Infektion mit den Hochrisiko-Typen HPV 16 und
HPV 18 schiitzen und damit Gebdrmutterhalskrebs und
seinen Vorstufen vorbeugen kénnen. HPV 16 und HPV
18 sind zusammen fiir etwa 70 Prozent der Félle von
Gebdrmutterhalskrebs und fir einen groen Teil der
Krebsvorstufen verantwortlich. In Studien verhinder-
ten die Impfstoffe erfolgreich anhaltende Infektionen
mit HPV 16 und HPV 18 sowie durch diese HPV-Typen
verursachte Krebsvorstufen. Die Impfung ist sehr gut
vertraglich. Der erste Impfstoff wurde im Herbst 2006
zugelassen.




