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Die humanen Papilloma-Viren (HPV) bilden eine
Gruppe von Viren, zu der etwa 200 verschiede-
ne Typen gehören. Sie befallen die Haut oder
die Schleimhaut und verursachen bei den be-
troffenen Zellen ein unkontrolliertes tumor-ar-
tiges Wachstum. In den meisten Fällen handelt
es sich dabei um gutartige Veränderungen in
Form von Warzen.

EINIGE DER VIRUSTYPEN (6, 11, 16, 18) können bei
den Frauen im Bereiche des Gebärmutter-hal-
ses (Zervix) oder der Scheide (Vagina) Vorstufen
oder bösartige Veränderungen verursa-chen.
Vor allem die Virustypen 16 und 18 können bei
der Entstehung von bösartigen Verän-derungen
im Genitalbereich mitbeteiligt sein. Im
schlimmsten Fall kann die Infektion zu
Gebärmutterhalskrebs führen. Viele Frauen
machen eine HPV-Infektion durch (die Übertra-
gung von Viren erfolgt durch sexuellen Kon-
takt); die HPV-Infektion kann jedoch innert
Monaten durch ein intaktes Immunsystem ab-
gewehrt werden. Durch regelmässige frauen-
ärztiche Kontrollen mit der Durchführung des
Abstriches von Zellen vom Gebärmutterhals
(Pap-Test) werden die Zellveränderungen im
Frühstadium erkannt.

DIE EINFÜHRUNG einer Impfung gegen die HPV-
Viren bietet die Möglichkeit einer Infektion
durch das HPV-Virus vorzubeugen. Seit Novem-
ber 2006 ist der HPV-Impfstoff für die Anwen-
dung zugelassen. Die Impfempfehlung richtet
sich an jugendliche Mädchen im Schulalter bis
zum 15. Lebensjahr. Wenn möglich, sollte die
Impfung vor dem ersten Geschlechtsver-kehr
stattfinden. Eine weitere Impfempfehlung er-
gibt sich auch bei Alterslimite bis zum 26. Le-

bensjahr aufgrund der individuellen Situation.
Es sind drei Impfungen im Abstand von null,
zwei und sechs Monaten erforderlich. Die HPV-
Impfung ist gut verträglich, die Nebenwirkun-
gen sind äusserst gering. Die Dauer des Impf-
schutzes beträgt nach heutigem Wissensstand
fünf bis zehn Jahre, das heisst es wird eine Nach-
impfung notwendig sein; der Zeitpunkt der Auf-
frischimpfung ist bisher noch nicht klar.

IST BEREITS EINE HPV-INFEKTION vorhanden,
zeigt die Impfung keinen therapeutischen Ef-
fekt mehr. Bei Frauen mit nachgewiesener HPV-
Infektion im Pap-Abstrich und zusätzlichen
Zellveränderungen kann keine gesteigerte Eli-
minierung des Virus nach Impfstoffgabe er-
reicht werden.

DIE KOSTENÜBERNAHME wird kantonal geregelt.
Momentan ist vor einer Impfung vorgängig die
Krankenkasse bezüglich der Kostenübernahme

(oder Teilkosten-Übernahme) anzufragen. Be-
sprechen Sie dies mit Ihrem betreuenden Arzt/
Ärztin.

BISHERIGE UNTERSUCHUNGEN zeigen, dass die
Impfung sicher und zuverlässig vor einer
Infektion mit HPV-Viren schützt. Die Imp-
fung ist jedoch kein Ersatz für regelmässige
Krebsvorsorge- untersuchungen (Pap-Test)
durch die betreuende Ärztin oder den betreu-
enden Arzt.

DA DIE IMPFUNG ERST seit November 2006 in der
Schweiz zugelassen wurde, sind sicher auch
noch nicht einige Fragen nicht ganz geklärt
und es werden sich sicher neue Erkenntnisse
im Verlauf der Zeit ergeben. Aus diesem Grund
scheint es uns sehr wichtig, dass Sie sich für Ih-
re Bedürfnisse auf Ihre persönliche Situation
abgestimmt bei Ihrer Ärztin oder Ihrem Arzt in-
dividuell beraten lassen.
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Die HPV-Infektion (humanes Pa-
pilloma-Virus) ist die häufigste
sexuell übertragbare Infektion.
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