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FSH (follikelstimulierendes Hormon)
lasst im Eierstock ein Ei

(Follikel) reifen
Der Follikel produziert

e,
l\'I

Hohe Ostrogen-
konzentrationen im Blut
bewirken die Aus-
schiittung von LH
(luteinisierendes
Hormon)

Stark erhdhte Kon-
zentration von|EH
irm Bilut st

den Eisprung aus

Aus der Follikelhille
entwickelt sich der
Gelbkdrper, der
Progesteron in dic Blut-
bahn abgibt. Progesteron
schieimhaut fiir die Aufnahme
des befruchieten Eis vor

Das Ei wandert durch den Eileiter zur
Gebdrmutter (bis 2u finf Tage)




Konzentration | Beweglichkeit | Morphologie
fpro Milliliter | (normal) (Normalform)

1961 60 Millionen |70% k.A.

1971 40 Millionen |60% 40%

1987 20 Millionen |50% 30%

1999 20 Millionen |50% 14%

2010 15 Millionen |40% 4%
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Kombinierte Kontrazeptiva
(< 50 pg Ethinylestradiol) mit

Levonorgestrel
Norgestimat
Norethisteron

Etonogestrel
Norelgestromin

Gestoden
Desogestrel
Drospirenon

Chlormadinon
Dienogest
Nomegestrol

Risiko fur nicht schwangere Frauen
ohne orale Kontrazeptiva

Geschatzte Rate vendser Thromboembolien pro
10 000 Frauen pro Anwendungsjahr

Geschatzte Zahl venéser Thromboembolien in
Deutschland pro Jahr (bei 6,8 Mio. Anwenderinnen
von oralen Kontrazeptiva)

3400 -4 760

4080-8 160

6120 -8 160

Daten bislang unzureichend fir Risikovergleich




GRAFIK 2

Box 1
sobald wie mdglich
die letzte der verges-
senen Tabletten
ginnehmen;
weitere Einnahme nach
Vorschrift*?;
zZusatzliche Verhutung
fiir die folganden
7 Tage;
Notfallkontrazeption
erwigen*2

=1 Tablette vergessen

in der 2. oder 3. Einnahme-
woche

in der 1. Ein-
nahmawoche

= 1 Tablette
vergessen

=< 3 Tabletten
vergessen

= 3 Tabletten
VErgessen

Box 2
sobald wie moglich
die letzte der verges-

Box 3
sobald wie maéglich
die letzte der verges-
senen Tabletten senen Tabletten
einnehmen; einnehmen;
weitere Einnahme nach f weitere Einnahme nach
Vorschrift='; Vorschrift*!;
Auslassen des Auslassen des
hormonfreien Inter- hormonfreien Inter-
valls vor Beginn valls vor Beginn
des nachsten Pillen- des nachsten Pillen-
zyklus FATLA [TEH
zusatzliche Verhitung
fir die folgenden
7 Tage;
Notfallkontrazeption
erwagen*?




So wirkt die Pille danach

Die Pille danach ist ein verschreibungspflichtiges Notfall-Verhitungsmittel und kann nach ungeschitziem
Geschlechtsverkehr Schwangerschaften mit hoher Wahrscheinlichkeit verhindern.

Eierstock, Spermien oder verzogern Eisprung.

Ist der 'Eiép'rung bereits | _
erfolgt, verhindert die Pille / W s‘ﬁmuﬂ:thab
. . ooy rmn
- Nach aktuellem Forschungs- '
stand verhindert sie auch nicht die

Einnistung in der Gebarmutter.
*in Deutschiand erhditliche Madikameante

Scheide

schematische
Darstellung

Zugelassene Wirkstoffe

i UCPRISTAL i LEVONORGESTREL Quelle: BZgA, DGGG,
Einnahme- sp#t. 120 Stunden . spét, 72 Stunden profamilia, Berufs-

zeit: nach Geschlechtsverkehr  nach Geschlechisverkehr vorband Frauendrzie




TABELLE 1

Inzidenz von ungewollten Schwangerschaften im ersten Anwendungsjahr
pro 100 Frauen bei typischer (Pearl-Index) und korrekter Anwendung
{bereinigter Pearl-Index) verschiedener Kontrazeptionsmethoden (1)

Methode

keine

Sterilisation der Frau
Sterilisation des Mannes
Owulationshemmer oral
kontrazeptives Pflaster
kontrazeptiver Vaginalring

bereinigter
Pearl-Index
(korrekte
Anwendung)

Pearl-Index
(typische

Anwendung)
85

05

0,15
8223
8(1.2*
8(12%)

Minipille 8
Minipille mit Desogestrel (0,14*3) {0.41*%)

Depot-Gestagen 3
{Medroxyprogesteronacetat)

Gestagen-Implantat 0,05
08
0.2
16

15

Intrauterinpessar (Kupfer)
Intrauterinpessar (Levonorgestrel)
Diaphragma mit Spermizid
Kondom fiir den Mann

{ohne Spermizid)

Kondom fir die Frau (ohne Spermizid)
Spermizid

Intravaginalschwamm {Nulliparae)
Intravaginalschwamm {Parae)

Coitus interruptus

periodische Abstinenz

o

21
29
16
32
27
25

==
=]

$

*! ergéinzt durch Daten von Dinger et al. 2011 (3); ** erganzt durch Daten von Mansour et al. 2010 (5)







HPV — humane Papillomaviren

e Die héaufigsten durch Geschlechtsverkehr
ibertragenen Viren

e Eintrittspforte sind kleine Verletzungen der
Haut

e Wir kennen ca. 100 verschiedene
Virustypen

Helga Schwarz pro familia



e 70-80% der Frauen und Manner stecken
sich 1im Laufe 1hres LLebens mit einem der

HPV-Typen an

e Die Infektion verlauft meist unbemerkt und
klingt innerhalb von 1-2 Jahren folgenlos ab

e Es verbleibt eine Immunitit gegen diese
Virus-Typen

Helga Schwarz pro familia



Chronische HPV-Infektion

Risikofaktoren:
s*Rauchen

**Schwiche des Immunsystems
*sErbliche Vorbelastung

‘s Langandauernde Einnahme der Pille

**Haiufig wechselnde Sexualpartner

Helga Schwarz pro familia



Wie kann ich mich schiitzen?

e regelmiBige Kondomnutzung

e Vermeidung der zuvor genannten
Risikofaktoren

e Nutzung der Krebsftritherkennung ab 20
Jahren

Helga Schwarz pro familia



Gebarmutterhalskrebs 1st eine
sehr seltene Folge einer sehr
haufigen Intektion!

Helga Schwarz pro familia



Entstehung von
Gebarmutterhalskrebs

e Ohne HPV Infektion kein
Gebarmutterhalskrebs

e ] von 1000 Frauen, die eine HPV Infektion

durchmachen, erkranken spiter an
Gebarmutterhalskrebs

e In Deutschland gibt es ca. 5500
Neuerkrankungen/Jahr

Helga Schwarz pro familia



Das weibliche Becken
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PAP-Test

e Zellen werden an der Schleimhaut des
Gebarmutterhalses mit einem Wattestibchen
abgestrichen und untersucht

e Screeningprogramm seit 1971 fiir Frauen ab
20 Jahren

e Riickgang der Erkrankungs-Todestélle
betrug iiber 60%

Helga Schwarz pro familia



Was kann die HPV Impfung?

e Die Impfung schiitzt vor 2 krebserregenden
HPV Typen 16 und 18, die be1 70% der
Gebarmutterhalskrebserkrankungen
nachweisbar sind.

e 30% der Zellverdnderungen werden durch
andere HPV Typen hervorgerufen!

e (Gardasil schiitzt vor Genitalwarzen, die
durch die HPV Typen 9 und 11
hervorgerufen werden

Helga Schwarz pro familia



Deshalb:
Auch geimpftte Frauen brauchen
die Krebstritherkennung

Helga Schwarz pro familia



Wer wird geimpit?

e Die Impfstoffe Gardasil (gegen 4 Virustypen) und
Ceravix (gegen 2Virustypen) sind fiir Madchen
und Frauen zwischen 9 und 26 Jahren und Jungen
zwischen 9 und 15 Jahren zugelassen

* Die deutsche Imptkommision empfiehlt seit 08/14
die Impfung fiir Madchen zwischen 9-14 Jahren

e Die Impfung sollte moglichst vor dem ersten
Geschlechtsverkehr abgeschlossen sein

Helga Schwarz pro familia



Die Impfung wird von
Hausarzten, Kinderirzten und
Frauenarzten angeboten!

2 Impfungen im Abstand eines halben Jahres bei
jungen Miadchen zwischen 9-14 Jahren

Der vollstindige Schutz besteht nach der letzten
Impfung

Nach heutigem Wissen besteht der Impfschutz
auf jeden Fall 7 Jahre

Die gesetzliche Krankenkasse zahlt die Impfung
fiir Madchen zwischen 12-17 Jahren

Helga Schwarz pro familia



Nebenwirkungen

Haufig kommt es zu Rotung, Schwellung und Schmerzen
an der Einstichstelle

Fieber 1st ebenfalls haufig
Gelegentlich Blutung und Juckreiz an der Einstichstelle

Selten allergische Reaktion wie Nesselsucht (<1 von 1000
Fillen) oder Atemnot

In den USA wurden Verdachtstille von schweren
Nebenwirkungen gemeldet. Der ursdchliche
Zusammenhang wird noch uiberpriift.

Helga Schwarz pro familia



Ungeklarte Fragen

Ubernehmen andere HPV-Typen die Rolle
von HPV16 und 18?

Dauer des Impfschutzes? Auffrischimpfung
erforderlich?

Wird Gebarmutterhalskrebs wirklich
seltener?

Nutzen der Impfung fiir Manner

Helga Schwarz pro familia
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