Leseempfehlung zum Thema ,,HPV-Impfung”

Deutliche Reduktion héhergradiger
CIN-Lasionen durch HPV-Impfung

Studiendaten bestatigen die hohe Effektivitat der bi- und quadrivalenten
HPV-Impfstoffe bei der Pravention hohergradiger CIN-Lasionen. Inwieweit die
in Studien beobachteten Unterschiede der beiden Impfstoffe hinsichtiich der
Kreuzprotektion bei Impfprogrammen tatséachlich eine Rolle spielen, lasst sich
aus bisherigen Untersuchungen nicht sicher belegen. Eine Studie aus Wales
nimmt sich dem Thema Pravalenz von CIN-Lasionen erneut an,

ichuimanen Papillomiviren 1o und 18

(HIPVAI6/18) sind Tiir mehr als 70m
aller Zervizkarzinome  weltweit ver-
amworthch. In klinischen Studien ha-
ben die beiden vertiigharen 1HPV-Impf-
stutfe thivalent, quadrivalent) bei HI'Y
naiven Madchen/Frauen eine 100%ige
Wirksambkeit vor HPV-16/ 18-assoziicr
tern CIN3 4 -Lision demonstriert. Aller-
dings fand sich ein unterschicdlicher
Grad an Kreuzprotektion gegen ande
re, im Impistofl” niche enthaltene on-
kogene [IPV-Typen pegen  persistiv
rende Infektionen und CIN2+-Lisio-
nen. 2008 startete das HPV-Tmplpro
pramm i Vereiniglen Konigreich, das
als Zielgruppe 12-13-jiihrige Madchen
sowic cine Calch-up-Tmmunisicrung
fiir 15-18-jahrige Madchen im Fokus
hatte. Die Durchimplungseate betrug
2008-2012 pach behdrdlichen Angaben
ciwa 8. Begonnen wurde das Impl-
programm zunachst mit dem bivalen-
ten HPV-16/18-Tmplstort; 2012 erfolgte
der Wechsel zum quadrivalenten HIPY-
6ALILGA8-lmplstoff, Inzwischen liegen
awar mehirere klemere Untersuchungen
zur Auswirkung der Impfung auf dic
Epideminlogic der HPV-Inlektion vor,
jedoch sind die untersuchten Kohorten
s Klein, um frahe Lilekte gesichert zu
erfassen.

16

I dicser mir dilentlichen Mitteln (i-
nanzierten Studic wurde die Ausgangs-
HPV Pravalens bei ungeimpfien Mad-
chen untersucht, um den zukinftigen
Filekt der EIPV-tmptung aul CIN2+-Li-
sinnen vorherzusagen. Fine Kolorle (n
= 13.306) von 20-22-jihrigen, nichi
HPV-geimpller Frauen aus Wales, boi
denen erstmals ein HPV-Screening
durchgetiihrt wurde, wurde fur die Be-
stimmung der Ausgangs-HI'V-Priva-
lenz herangezogen. HIPV-DNA positive
Zervixabstriche wurden genotypisiert,
Ber 26,0% wunde mindestens ein onko-
pener upd bei 10% cin nichtonkogener
HIPY Genotyp beim ersten Screeming,
nachgewiesen. Dabei wurde, wie crwar-
tet, um hiiuhgsten HPV-16 als einziger
(5,2%] oder als Kointektion mit cinem
anderen  onkogenen  HPV-Genotyp
(4, 7%) in den zervikalen Proben g;'tll.l.ll-
den. Aul Basis der in den Wirksamkeits-
studien beobachielen Raten an Kreuy
protektion wurde diese auf die popula-
tionshasierte Untersuchung aus Wales
ubertragen. Durch die gquadrivalente
HPV-Vakzine wirden 33,2% und durch
div bivalente TPV-Vakzine 47.1% nichi
durch HPV 16/18 hedingte CIN24 -Lasi-
onen verhindert werden, Der Unter-
schied ewischen bewden Vakeinen war
nicht signifikant. Die Autoren folgern,

dass  unablidogig (vom verwendeten
HPY Tmplsiodd H P ¢ 16/18 sowic andere
nicht iny mplstoll gnthaltene onkogene
HPV Typen erheblith reduziert werden
konnen,

Fazit: Inzwischen ljegen aus mehreren
Landern populationtbasicrte Studien sur
Wirkung der HPV-lmplung aul die Pri-
vitllenz von |1i'1|lcrg!1:+.|i],'_cn CIN-Lisionen
vor, Sie belegen Gheremmstinumend die
deutliche Vermi ndr.lrunj.; hishergradiger
CIN-Lasionen,  dic| durch eine hohe
Durchimpfquote efzich wird. Hemer-

kenswert isl, dass s
keine signifkanten
sichtlich der Gesama
Pravalenz von HIYW-
|n‘1111-.-ilnﬂ enthalten
Typen zeigen lieflen.
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