HPV: Rechtzeitiges Impfen OVIH
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Forderungen des Osterreichischen Verbandes
der Impfstoffhersteller

HPV ist die hiufigste virale Infektion im Genitaltrakt. Die Ubertragung erfolgt durch sexuellen
Kontakt.' Im Laufe ihres Lebens infizieren sich die meisten sexuell aktiven Frauen und Manner mit
HPV, manche sogar mehrfach.?In den meisten Fallen bewirkt die Immunabwehr zwar ein spontanes
Abheilen der Infektion mit HPV, die Infektionen mit bestimmten HPV-Stammen kdnnen aber spater
zu Krebsvorstufen und Krebs fiihren. Die HPV-Stamme 16 und 18 sind gemeinsam fiir rund 71% aller
weltweit auftretenden Gebarmutterhalskarzinome verantwortlich, insgesamt sieben Stamme I6sen
90 % aller Gebarmutterhalskarzinome aus. Andere Krebsarten werden ebenfalls groitenteils durch
HPV ausgeldst: Rachen zu 70 %, Anus zu 90 %, Penis zu 60 % und Vagina sowie Scheide zu iiber 70 %.3

AuBerdem erkrankt jede*r Zehnte im Laufe des Lebens an Genitalwarzen, die zu 90 % von zwei

HPV-Stammen verursacht werden.

ImJahr 2019 gab es in Osterreich 340 registrierte Fille von Gebirmutterhalskrebs*

Gegen eine HPV-Infektion gibt es keine Therapie. Kondome schiitzen nicht
vollstandig vor einer Ansteckung. Die beste vorbeugende Ma3nahme gegen eine
Ansteckung durch die hdaufigsten HPV-Stamme ist die Impfung. Studien zeigen,
dass sie auf individueller Ebene hoch wirksam ist und bei einer ausreichend hohen
Durchimpfungsrate auch ein Gemeinschaftsschutz erreicht werden kann.®

Das Bewusstsein fiir HPV und seine Folgen ist in Osterreich dennoch gering.

Eine Marktforschungaus dem Jahr 2019 mit 1.000 Befragten im Alter von 16 bis 60
zeigte, dass nur 46 % der Befragten wussten, was HPV ist, gerade einmal 34 % war
bekannt, dass HPV Krebs ausldsen kann und nur 9 % glaubten, dass HPV fiir beide
Geschlechter ein Risiko darstellt.

WHO-Ziel: Ausrottung von Gebarmutterhalskrebs®

Bis 2030 sollen laut WHO 90 % aller M@dchen bis 15 Jahre gegen HPV geimpft sein.

AuBerdem soll die altersadaptierte Inzidenzrate auf unter 4 pro 100.000 Frauenjahre
gesenkt werden. Osterreich liegt derzeit bei 8 Fillen pro 100.000 Frauenjahre.” Auch
der europdische Beating Cancer Plan sieht die Steigerung der Durchimpfungsraten
bei HPV bis 2030 (90 % der Madchen und signifikante Steigerung bei den Buben) als
zentrales Werkzeug, um infektionsbedingte Krebserkrankungen zu verhindern.?
Erst bei einer Durchimpfungsrate von 90 % wird der Gemeinschaftsschutz erreicht,
wodurch HPV-bedingte Krebserkrankungen ausgerottet werden kdnnen.

Der OVIH appelliert daher an die Verantwortlichen in Bund und Lindern, sich
diesen Zielen anzuschlielen und eine HPV-Durchimpfungsrate von 90 % bei
Kindern als Gesundheitsziel zu verankern.

Seit 2014 im Schulimpfprogramm?

Die HPV-Impfungistim Gratiskinderimpfprogramm enthalten. Laut
Osterreichischem Impfplan sollten alle Mddchen und Buben ab einem Alter von
9Jahren geimpft werden. Das ist deshalb so wichtig, weil bei einer frithen Impfung
eine bessere Immunantwort erreicht wird als spater im Leben und man einer
ersten Infektion im Regelfall zuvorkommt. Bis zum 15. Lebensjahr reichen zwei
Teilimpfungen aus (spéter drei).

Die Impfungist zwischen 9 und 11 Jahren kostenfrei, zwischen 12 und 17 Jahren
kann sie zu einem vergtinstigten Preis nachgeholt werden, ab 18 Jahren ist sie zum
Normalpreis erhaltlich.

Nach aktuellen Schdtzungen ist derzeit nur etwa jedes zweite Kind im
entsprechenden Alter geimpft und somit geschiitzt.’ Die Chance, Krebs,
Genitalwarzen und das damit verbundene Leid zu verhindern, wird also viel
zu wenig geniitzt.
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Die Forderungen
des OVIH



Der OVIH fordert daher:

— HPV-Durchimpfungsrate von 90 % bei Kindern als Gesundheitsziel in Osterreich verankern

— Breite und niederschwellige Aufkldrung fiir Kinder und Jugendliche (Health Literacy) sowie Informationen
dartiber, wo die Impfung erhaltlich ist

— Klare und fiir alle Bundesldnder einheitlich definierte Vorgaben des Bundes, wer (HPV-)Impfungenim
Schulalter durchfiihrt (Schuldrzt*in, Amtsarzt*in, Impfarzt*in, Kinderarzte*in) und wie diese in den Pflichtschulen
(Landeskompetenz) und den weiterfiihrenden Schulen (Bundeskompetenz) umgesetzt werden

— Anreizsystem, damit die Impfungen auch in Anspruch genommen werden

— Abbau biirokratischer Hiirden (z.B. analoge Einverstandniserkldrungen) sowie Start einer Diskussion tiber
Opt-out statt Opt-in

— Verlangerung des Mutter-Kind-Passes und Integration der Impfungen im Kindesalter bis zum Abschluss
der schulischen Laufbahn (maximal bis zum vollendeten 18. Lebensjahr) und Integration in die obligatorischen
Schuluntersuchungen

— Osterreichweiter Zugang zur kostenfreien HPV-Impfung bei niedergelassenen Kinder- und
Allgemeindrzt*innen

— Eintragung aller HPV-Impfungen in den elmpfpass und transparente Publikation der Durchimpfungsraten
(national und nach Bundeslandern), um zielgerichtete Mafinahmen einleiten zu kénnen
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Impfen heif3t
Verantwortung tragen.
Flir den Einzelnen und

die Gesellschaft.
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