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Hallo!

Herzlich willkommen auf der ersten Seite dieses Buches, das sich rund um das Thema HPV drehen wird!

Die Infektion durch das »Humane Papillomvirus« (HPV) beschäftigt mich, weil ich im Jahr 2020 selbst davon betroffen war. Zudem befasse ich mich als Sexualpädagogin regelmäßig mit Fragen rund um unsere gelebte Sexualität, entsprechend geht es bei mir beruflich ebenfalls häufiger um sexuell übertragbare Viren. Als ich dann auch noch feststellen musste, dass viele Menschen zu wenig über die Erreger wissen, war ich endgültig motiviert, ein Buch über das Thema zu schreiben.

Seit meiner Diagnose gingen viel Zeit und Recherche ins Land. Daraus entstand ein Instagram-Kanal, und ich habe mich mit einigen Expert*innen aus der Medizin, Zytologie und Sexualberatung vernetzt. Sie unterstützten mich im Rahmen dieses Projektes tatkräftig mit ihrem Fachwissen und praktischen Know-How. Ich bin diesen Menschen sehr dankbar für ihr Engagement, denn nur durch möglichst viel Expertise und Faktenbasiertheit können sowohl Mythen als auch die weitverbreitete Unwissenheit zu HPV nachhaltig abgebaut werden.

Mein Text behandelt verschiedene Aspekte der Infektion und beinhaltet wichtige Informationen, die im Rahmen der Diagnose »HPV-positiv« relevant sind.

Der Inhalt richtet sich in erster Linie an Frauen und Menschen mit Uterus, doch natürlich auch an alle die, die interessiert sind.[image: ]

Ich wünsche dir viel Spaß beim Lesen.
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Simone

@hpv_positive_vibes




PROLOG

Wohin des Weges?

Vor dir liegt ein »positives« Büchlein. Trotzdem handelt es von Krankheit, genau genommen von einer Infektion mit Viren und den möglichen Auswirkungen. Alles wird sich hier um die Diagnose »HPV-positiv« drehen. Und die ist nichts Erfreuliches, Schönes oder Tolles. #stimmt!

Deshalb will dich dieses Buch aufmuntern und dir helfen, falls du von einer Infektion mit den Humanen Papillom Viren (abgekürzt HPV) betroffen bist. Es will dir Angst nehmen und dich entspannen, weil Diagnosen und Befunde schlimme Befürchtungen und Überforderung mit sich bringen können.

Ich werde im Folgenden – mit dir gemeinsam – also nicht nur möglichst genau, sondern auch möglichst positiv auf »HPV-positiv« schauen. #bewusst Ein solcher Perspektivwechsel hat mir selbst geholfen, denn auch ich hatte die Infektion. Und meine Erfahrung war der Anstoß für dieses Buch – du wirst also einiges über mich lesen können.[image: ]

Aber auch, wenn du kein HPV hast, ist dieses Buch relevant für dich. Denn es geht dabei um deine Informiertheit. Information zur Infektion ist wichtig, denn es wissen zu viele Menschen zu wenig Bescheid über die sexuell übertragbaren HP-Viren. Von HPV »unberührt« zu sein, ist kein Status, der lebenslange Gültigkeit haben muss. Die Erreger sind verbreitet, und jeder Mensch, der sexuell aktiv ist, hat ein Risiko, sich damit anzustecken, ist also anfällig.

Bist du heute #hpvnegativ, bedeutet das also nicht, dass du zwingend für immer virenfrei sein wirst.

HPV betrifft uns alle. Trotzdem ist diese sexuell übertragbare Infektion (abgekürzt STI) ein Tabu und die Unwissenheit zu HPV innerhalb der Bevölkerung hoch. Auch deshalb gibt es diesen Text: um zu enttabuisieren und wichtige Infos zu streuen. Zudem könnte ich mir vorstellen, dass einige Menschen mehr über HPV und die möglichen Effekte wissen möchten – und dies aus aktuellem Anlass.

Seit dem 1.1.2020 werden alle Frauen ab 35 Jahren routinemäßig auf HP-Viren getestet. Es wird im Rahmen ihrer gynäkologischen »Krebsfrüherkennung« nicht mehr ausschließlich nach Zellveränderungen gesucht, sondern zusätzlich nach diesen Viren. Die besagte Mittestung (auch »Ko-Testung« genannt) läuft in Deutschland nun flächendeckend und regelhaft. Zuvor wurden Patient*innen nur gezielt getestet, wenn sie auffällige Zellbefunde (PAP-Abstriche) oder bereits Krebsvorstufen hatten – oder wenn sie es selbst wünschten und für den Test als »Individuelle Gesundheitsleistung« (IGeL) zahlten.1

Alle Frauen unter 35 Jahren werden im Standardscreening weiterhin nicht auf HPV hin überprüft, es sei denn, es besteht die medizinische Indikation. Dafür – sowie für die Testung der Gruppe ü35 – gibt es Gründe. Im weiteren Verlauf möchte ich mit dir gemeinsamen diesen Gründen nachgehen, wir durchlaufen dabei einen Fakten-Check zum Virus, und ich werde #persönliches ergänzen: meine eigenen Erfahrungen mit der Infektion. Das ist mir wichtig, denn HPV ist immer auch persönlich. Wir werden uns ansehen, womit wir es genau zu tun haben, und auch, was man dagegen machen oder zumindest beachten kann. Ich bin für HPV-positive Botschaften.

Es geht mir außerdem um den geweiteten Blick auf aktuelle Vorgehensweisen. Die Medizinwelt konfrontiert durch ihre Erhebung und verbesserte Überwachung nun viele Menschen mit einer Sache, von der sie bis zum Jahr 2020 nichts mitbekommen haben, außer es kam zu Auffälligkeiten2. Oft bleiben solche Auffälligkeiten im Falle einer HPV-Infektion aber aus, was super ist. Zudem verschwindet das Virus vielfach von selbst wieder –beziehungsweise sorgt unser Immunsystem dafür, dass es das tut. Auch das ist sehr positiv.

Ich nehme diese Sachverhalte vorweg, weil ich einordnen möchte, warum es für mich wichtig ist, den Blick in Bezug auf HPV zu weiten und warum es sinnvoll ist, sich mit dem Thema näher zu beschäftigen. Bedrohliche Informationen über Viren und Krebs-Erregertypen (in uns) haben Auswirkungen auf unsere Psyche, selbst wenn sie am Ende ungefährlich für uns bleiben oder sich von allein wieder verziehen. Letzteres ist bei HPV, wie gesagt, mehrheitlich der Fall. #ciaohpv

Die Information über eine eigene sexuell übertragbare Infektion kann darüber hinaus die Sexualität und die Partnerschaft oder Partnersuche von Betroffenen beschweren. Und das ist nur ein nennenswerter Aspekt von vielen weiteren.

So oder so bleibt davon auszugehen, dass die Diagnose »HPV-positiv« ihre Kreise zieht. #beimirwarsso Und auch das ist relevant und will besprochen werden.

Im Rahmen der Corona-Pandemie haben wir erlebt, dass virologische oder epidemiologische Empfehlungen und Erkenntnisse nie isoliert zu betrachten sind, sondern ganzheitlich abgewogen und eingebettet werden sollten. Wenn wir auf HPV gemünzt alles perfekt machen wollten, dann wäre es die beste Prophylaxe, für immer »in Quarantäne zu gehen«, also enthaltsam zu leben. Nur so bestände keine Gefahr einer Ansteckung, denn Kondome oder »Femidome«3 bieten keinen einhundertprozentigen Schutz. Wer Sex hat, wird HPV kaum vermeiden können. (Geimpfte Menschen ausgenommen.4)

Wissenswert ist obendrein, dass man die Viren medikamentös nicht behandeln kann. Ich denke an Maßnahmen, wie wir sie von der Bekämpfung bakterieller Infektionen kennen, welche durch eine gezielte Antibiotikagabe unkompliziert abgewendet werden können. Das heißt, ein einfaches und hochwirksames antivirales Medikament gegen HPV, das man positiv getestet einfach einnehmen könnte, gibt es nicht. Unsere Körper müssen selbst mit dieser Sache zurechtkommen und sie aus eigener Kraft heraus eindämmen. Das sind die harten Fakten.

Die sexuelle Abstinenz ist für sehr viele Menschen gleichzusetzen mit dem Verzicht auf Essen, Trinken, Atmen – Internetverbindung. Dieser Vergleich soll verdeutlichen, wie notwendig die ganzheitliche Auseinandersetzung mit dem HP-Virus ist, spätestens jetzt, wo viele etwas davon mitbekommen. #screening Ich meine damit, über die medizinische Diagnose hinaus.

Nicht nur des Enttabuisierens und breiten Informierens wegen, sondern auch des Reflektierens und persönlichen Einordnens wegen. Es geht um gesellschaftliche Aufklärung. Dieser Prozess wird hoffentlich durch das neue Screening zusätzlich mitangestoßen.

Ich gehe davon aus, dass viele Gynäkolog*innen seit dem Jahr 2020 einem erhöhten Beratungsbedarf nachkommen müssen, weil viel mehr Frauen (samt sexuellem Umfeld) nun Fragen zu HPV und einer potenziellen Krebsentstehung haben.

Aus diesem Grund möchte auch ich dir hier Antworten geben. Denn ich möchte, dass es dir mit einer HPV-Infektion und den Ungewissheiten, die diese Diagnose mit sich bringen kann, gut geht. Das wiederum ist gut möglich.[image: ]

Ein paar Worte zum Drumherum

Bevor du ganz in den Inhalt eintauchst, lass uns noch kurz das Formelle klären, damit du dich später besser zurechtfindest.

In diesem Buch gibt es Fußnoten und Endnoten. Die Fußnoten stehen dort, wo sie hingehören – das heißt, sie »fußen« unten auf der jeweiligen Seite. Diese Passagen liefern dir kleine Zusatzinfos, Erklärungen oder Gedanken, die nicht direkt in den Textfluss passen. Eine Fußnote erkennst du im Text an einer hochgestellen kleinen Ziffer– wie hier.5

Die Endnoten findest du im Anhang. Dort sind alle Quellen, vor allem Onlinequellen, übersichtlich aufgelistet. Wenn du also wissen willst, woher ein Zitat stammt oder was die Basis für eine bestimmte Info ist – einfach ans Ende blättern! Eine Endnote ist genauso wie die Fußnoten durch eine hochgestellte Ziffer erkennbar, aber die Endnoten-Ziffern sind außerdem zusätzlich in Klammern gesetzt, um sie im Lesefluss gut von den Fußnoten unterscheiden zu können.(1)

Der Anhang hat übrigens noch mehr zu bieten als nur Nachweise. Du darfst hier gerne stöbern!

Kommen wir als Nächstes zu den Textwiedergaben. Ich zitiere im Buch einiges. Viele Leute reden sozusagen mit. Bewusst! Manche dieser »Stimmen« stammen aus Foren oder den sozialen Medien. Die daraus direkt übernommenen Zitate wurden von mir leicht überarbeitet. Das bedeutet, ich habe punktuell Tippfehler oder grammatikalische Patzer korrigiert. Achtung! Das bezieht sich nur auf einzelne (direkt wiedergegebene) #frauenstimmen #männerstimmen. Alle anderen Zitate im Buch wurden nicht verändert. Und an den meisten Stellen wurden die Social-Media-Beiträge von mir frei nacherzählt. Ich gebe ihren Inhalt mit meinen eigenen Worten wieder, ohne dabei den Sinn zu verändern. Diese Vorgehensweise hat vor allem rechtliche Gründe.

Fazit: Du wirst den Unterschied zwischen den Zitaten und Schilderungen merken.

Und ja – es gibt Hashtags. Nicht nur online, sondern auch hier. Man kann das albern finden oder charmant. Ich finde: Es macht Spaß. Und manchmal bringt ein Hashtag Dinge einfach auf den Punkt. Du wirst schnell ein Gefühl dafür bekommen, wie sie hier gemeint sind.

Noch etwas! Vor dir liegt ein »Frauenbuch«. Doch es geht um uns alle! Ich werde oft oder sagen wir, exemplarisch von Frauen schreiben. Vor allem, weil die Diagnose »HPV-positiv« anteilig sicher primär die Frauen beschäftigen dürfte.

Aber Achtung. Auch intergeschlechtliche, genderfluide, agender oder transgeschlechtliche Menschen mit Uterus, Vulva, Vagina beziehungsweise »weiblichen« Geschlechtsorganen sind von HPV-Infektionen betroffen und können an den Auswirkungen ganz genauso erkranken. Männer oder Menschen mit Penis beziehungsweise »männlichen« Sexualorganen selbstverständlich auch!6

Krebs durch HPV, wichtige gynäkologische, urologische oder proktologische Vorsorgemaßnahmen sowie die unzureichende Informiertheit über HPV betreffen Menschen allen Geschlechts und Körperbaus und nicht allein die eindeutigen »Frauen«.

Das hier geht entsprechend raus an alle, will aber spezifisch und sprachlich übersichtlich bleiben. Lies im Folgenden bitte jede binäre geschlechtliche Zuschreibung immer auch mit einem gedanklichen, dem – inklusiven – Sternchen. #frau* #mann*

Let’s go!



1 Folglich blieben bis zum Jahr 2020 sehr viele HPV-Infektionen unentdeckt, und die Betroffenen bekamen davon nichts mit.

2 Bedeutet: verdächtige Abstrichergebnisse im Rahmen der gynäkologischen Vorsorgeuntersuchung.

3 Das Femidom ist ein sogenanntes »Frauenkondom« oder »internes Kondom«. Es besteht aus dünnem, reißfestem Kunststoff und wird vor dem Sex eingeführt. Der bis zu 18 cm lange Schlauch schützt vor sexuell übertragbaren Krankheiten oder ungewollter Schwangerschaft genau wie das Kondom für den Mann oder Menschen mit Penis.

4 Geimpfte Menschen kommen eher um eine Ansteckung herum, doch auch die Impfung schützt nicht vor allen kursierenden HP-Viren, allerdings vor den verbreiteten und gefährlichsten.

5 [image: ] Huhu!

6 Im weiteren Textverlauf verwende ich gezielt den Begriff »Menschen mit Uterus« analog zu »Menschen mit Penis«, um – wie gesagt – das Blickfeld über die Begriffe »Frau« und »Mann« hinaus zu öffnen.

Mit »Menschen mit Uterus« sind Personen gemeint, die eine Gebärmutter besitzen – unabhängig davon, welches Geschlecht sie haben oder wie sie sich identifizieren. Ich habe mich für diesen Begriff entschieden, weil HPV und seine möglichen Folgen insbesondere den Gebärmutterhals betreffen. Es geht also um ein Organ beziehungsweise den Teil des Organs, der nur bei Menschen mit Uterus vorkommt. Die Formulierung benennt damit gezielt die anatomisch Betroffenen, ohne automatisch nur von »Frauen« zu sprechen.

Zugegeben, »Menschen mit Uterus« klingt für viele technisch und vielleicht ungewohnt. Trotzdem ist es die präziseste und zugleich inklusivste Formulierung, um klar zu sagen, wer vor allem gemeint ist – gerade bei einem Thema wie HPV, das stark mit körperlichen Merkmalen zusammenhängt und nicht mit Geschlechtsidentitäten.




EINS

Wer, wie, was? – Der Faktencheck




Sein Name ist HPV …

… und es kommt aus dem Nichts.

Zumindest kann es einem so vorkommen.

Das Humane Papillomvirus (abgekürzt HPV) ist äußerst verbreitet. Es nennt sich übrigens »human«, nicht weil es besonders menschlich ist, sondern weil es den Menschen befällt. Einige Fachleute sprechen in diesem Zusammenhang sogar von einer »Seuche«, denn »setzt man die Häufigkeit der Infektion (mit HPV) in den Fokus, kann man die Frage (ob Seuche oder nicht) mit einem klaren Ja beantworten. Schaut man sich die Häufigkeit an, mit der Menschen daran erkranken, eher nicht.«(2) #zumglück!

Genau genommen muss man sogar vom Plural Viren reden, denn bis jetzt sind über 200 unterschiedliche Typen der HP-Viren bekannt, und 40 davon können für Infektionen im gesamten Bereich rund um die Geschlechtsorgane und die Analregion verantwortlich sein.

Diese »genitale« Untergruppe der HPV-Familie gehört zu den weltweit am häufigsten sexuell übertragenen Erregern.

Während andere sexuell übertragbare Viren wie HIV oder Herpes ebenfalls leicht von Mensch zu Mensch weitergegeben werden, sind HPV-Infektionen noch weitaus verbreiteter – kein anderer Erreger geht beim Sex so oft von einer Person auf die nächste über wie HPV.

Um die über Intim-Kontakt übertragbare Gruppe der Viren geht es mir hier. Falls du schon einmal eine Warze am Fuß oder Finger hattest, so wurde sie gleichfalls durch ein Humanes Papillomvirus verursacht, aber eben keines von der Sorte Ich-liebe-Sex-und-befalle-dein-Untenrum.

Wie du schon siehst, besitzen die HPV-Erreger verschiedene Kompetenzen – und auch Vorlieben. Daher versuche ich, das Ganze weiter für dich aufzudröseln.

Ich komme erneut zurück auf Warzen. Denn einige der sexuellen HP-Viren verursachen in der Tat ebenfalls Warzen (»Kondylome«). Sie nennen sich umgangssprachlich »Feigwarzen« und sind glücklicherweise gutartig. Solche Feigwarzen finden sich an den Geschlechtsorganen, sie können den Penis, die Hoden, den Damm7, den Analbereich und die Vagina oder Vulva befallen.

Wieder andere können Gebärmutterhalskrebs und bösartige Veränderungen an Vulva, Vagina, Anus, Penis oder sogar im Mund-Rachen-Bereich hervorrufen. Das heißt, auch unser »Obenrum« kann von einer HPV-Infektion und den schwerwiegenden Folgen betroffen sein.

Außerdem nennt man alle HPV-Typen, die Krebs (also sog. »Karzinome«) verursachen können, »Hochrisiko-HPV«.

Im Jahr 2019 erkrankten in Deutschland etwa 7000 Frauen und 2000 Männer an Krebserkrankungen, die mit einer Infektion mit solchen hochrisikohaften Humanen Papillom Viren in Zusammenhang stehen.(3) Die Nationale Lenkungsgruppe Impfen erläutert, »den größten Anteil an den HPV-bedingten Neuerkrankungen nehmen bei Frauen mit etwa 4500 gemeldeten Fällen im Jahr weiterhin die Zervixkarzinome #gebärmutterhalskrebse ein. Bei den Männern ist das Oropharynxkarzinom #mundrachenkrebs mit über 1100 Neuerkrankungen die häufigste der (…) Krebserkrankungen.«(4)

Um das Thema Gebärmutterhalskrebs wird es mir vor allem gehen. Er ist in Deutschland nach Brust-, Gebärmutterkörper- und Eierstockkrebs die vierthäufigste Krebsform der weiblichen Genitalorgane und weltweit gesehen die vierthäufigste Krebsart unter Frauen.

Die genaue Erforschung der Wirkungsweisen der HP-Viren fand demnach nicht grundlos zunächst am Gebärmutterhals statt, obwohl, wie gesagt, auch andere Tumore durch HPV verursacht werden können. Man forcierte als Konsequenz der Forschungserkenntnisse zur Gebärmutter auch das Krebsscreening, sprich die medizinische Überwachung der Frauen. So hatten beispielsweise meine Mutter und Oma bereits in den 1990er Jahren sehr präsent, dass es gesundheitsförderlich für sie ist, regelmäßig zur gynäkologischen Vorsorge zu gehen.

Weil der Gebärmutterausgang für eine Untersuchung gut zugänglich ist, »können Zellveränderungen bei regelmäßigen Krebsfrüherkennungsuntersuchungen frühzeitig erkannt und oft erfolgreich behandelt werden.«(5) Eine Frau kann sich in diesem Fall also gut schützen, indem sie regelmäßig ihren Gebärmutterhals überprüfen lässt. Und weil viele Frauen das gewissenhaft tun, ging die Anzahl der Todesfälle durch Gebärmutterhalskrebs in den vergangenen 30 Jahren in Deutschland stark zurück. #wissenhilft

Und was ist mit den Männern?

Eine Frage, die mir oft gestellt wird – meistens von Frauen. Deshalb will ich sie gleich am Anfang kurz aufgreifen. Klar ist, ich konzentriere mich hier vor allem auf gynäkologische Themen, denn dort hat HPV nach heutigem Wissensstand die größte medizinische Brisanz.

Aber für eine Ansteckung braucht es bekanntlich mindestens zwei. Und so stellt sich automatisch auch die Frage: Was ist mit Männern oder Menschen mit Penis? Darauf gehe ich später noch ausführlicher ein – an dieser Stelle somit nur ein kleiner Ausblick.

Auch Männer stecken sich sehr häufig mit HPV an. Trotzdem spielt es in ihrem Alltag und auch in der Medizin meist eine kleinere Rolle. Warum? Weil eine Infektion bei ihnen in der Regel weniger gefährlich verläuft. Zwar können die Viren auch Krebs auslösen – etwa am Penis, am After oder im Rachen. Doch diese Tumoren sind deutlich seltener als Gebärmutterhalskrebs. Deshalb gibt es für Männer auch kein regelmäßiges HPV-Screening wie den PAP-Abstrich oder die HPV-Testung bei Frauen. Und das Bewusstsein für HPV ist unter Männern entsprechend geringer. Die meisten Männer merken von ihrer Infektion schlicht gar nichts. (Eine Ausnahme sind bestimmte Risikogruppen, zum Beispiel Männer, die Sex mit Männern haben. Für sie hat HPV etwas mehr Gewicht.)

Aber das ist nur die Kurzfassung. Mehr zum Thema »Mann« gibt’s noch, versprochen – sogar ein eigenes Kapitel. Für den Moment bleiben wir aber beim Frauenkörper, weil sich daran die Mechanismen von HPV am besten erklären lassen.

Also, genug der Vorrede. Jetzt zoomen wir ran an den Gebärmutterhals!



7 Der Damm ist der Bereich zwischen dem Anus und den äußeren Geschlechtsorganen. Er wird beim Mann vom Anus und dem Ansatz des Hodensacks begrenzt, bei der Frau vom Anus und der hinteren Verbindung der »Vulvalippen«.




Gebärmutterhals – die Verbindung von innen nach außen

Die Gebärmutter besteht aus dem Gebärmutterkörper und dem Gebärmutterhals. Der Gebärmutterhals – auch als »Zervix« bezeichnet – ist circa 4 Zentimeter lang und verbindet den Körper des Organs mit der Vagina. Der durch die Vagina sicht- und auch tastbare Teil des Gebärmutterhalses nennt sich »Muttermund«. Durch seine kleine Öffnung fließt beispielsweise das Menstruationsblut ab.

Im Gebärmutterhals bildet sich »Zervixschleim«. Er sorgt dafür, dass das Organ sauber und geschützt bleibt, indem das Eindringen von Keimen ins Körperinnere erschwert wird. Um den Eisprung herum wird der Zervixschleim flüssiger und durchlässiger. Das hat einen Grund, denn dadurch wird den Samenzellen der Weg zu den Eileitern ermöglicht. Außerdem können die Samen in diesem Milieu mehrere Tage überleben.

Auch in einer Schwangerschaft hat der Gebärmutterhals eine wichtige Funktion. Der (innere) Muttermund ist straff und verschließt so den Weg zum Ungeborenen. Durch die Ausdehnung der Gebärmutter verkürzt und öffnet sich der Gebärmutterhals zur Geburt hin. Schließlich öffnet sich auch der Muttermund, damit der Säugling auf die Welt kommen kann.

Nach den Wechseljahren verändert sich der Gebärmutterhals. Der Durchgang ins Organ wird enger und sondert weniger Zervixschleim ab.

Jetzt zu HPV!

Die HP-Viren greifen bei einer Ansteckung die beschriebene Einlasspforte oder, besser gesagt, die Übergangszone zwischen Vagina und Gebärmutterausgang an und dringen in die Zellen des sensiblen Schleimhaut-Gewebes ein. #roterkreis #schaubild #folgeseite ➜

Im Grunde genommen machen die Erreger ihre Arbeit oder folgen ihrer Bestimmung. Dass es Faktoren gibt, die ihnen diese Arbeit erschweren beziehungsweise erleichtern können, werden wir später noch sehen.


[image: ]





Die Ansteckung mit HPV

#PERSÖNLICH

Nach einem Regelbesuch bei meiner Gynäkologin samt Krebsvorsorge- Abstrich erhielt ich im Jahr 2020 zum ersten Mal in meinem Leben einen Brief aufgrund einer gynäkologischen Auffälligkeit.

»Ihr zytologischer Laborbefund

Sehr geehrte Frau Hotz,

in Ihrem Zellabstrich, den ich bei Ihnen anlässlich Ihres kürzlichen Besuches in meiner Sprechstunde entnommen habe, zeigten sich keine verdächtigen Zellen.

Lediglich der Abstrich für den Nachweis von HPV war positiv. Dies ist kein Grund zur Sorge.

Wir bitten Sie, einen Termin in 3 Monaten zur Kontrolle zu vereinbaren.

Mit freundlichen Grüßen …«

Da aus dem Brief hervorging, dass ich mich nicht sorgen müsse, tat ich dies auch nicht. Ich dachte mir, nun gut – wenn es gravierend wäre, müsste ich schneller wieder zur Untersuchung. #oder?

Dennoch war ich nicht entspannt. Ich hatte mich bei jemandem mit HPV angesteckt. Bei wem? Und wann? Und was bedeutet das jetzt alles?

Ungefähr 85 bis 90 % aller sexuell aktiven Menschen machen mindestens einmal im Leben eine Infektion mit HPV durch. Nur selten wird diese Infektion von Symptomen begleitet. In der Medizin nennt man eine Infektion ohne Symptome »asymptomatisch«.

Außerdem sind HPV-Infektionen mehrheitlich lediglich vorübergehend im Körper auffindbar, das heißt: Bei rund 90 % der infizierten Frauen heilt HPV im Zeitraum von circa 12 bis 24 Monaten ohne Therapie und ohne Folgen von selbst wieder aus oder wird zumindest so stark zurückgedrängt, dass die Viren nicht mehr durch einen HPV-Test nachweisbar sind. Je jünger die Frau ist, desto höher ist ihre Chance auf diese Selbstheilung.

Circa 5 bis 10 % der Betroffenen bleiben dauerhaft infiziert (und eindeutig positiv). Sie können unter anderem Zellveränderungen – sogenannte »Dysplasien« aka »Krebsvorstufen« – am Gebärmutterhals entwickeln. Mit Betonung auf Krebs«VOR«stufe. #keinkrebs Ich schreibe dieses »VOR« von nun an extragroß, damit du dich beim Lesen immer schön daran erinnerst, dass es erst einmal keinen Grund zur Sorge gibt. Denn nur ein geringer Prozentsatz der Zellveränderungen entartet wirklich und entwickelt sich schließlich zu einem manifesten Gebärmutterhalskrebs. In der Regel vergehen bis dahin Jahre. Der Rest der Zellveränderungen heilt meistens ohne eine Therapie aus.8 Will sagen: keine Panik!

Warum bei manchen Frauen die Virusinfektion spontan ausheilt und bei anderen Frauen nicht, sondern daraus KrebsVORstufen bis hin zu Krebs entstehen, ist nicht ausreichend geklärt. Doch man weiß, es gibt gewisse Risikofaktoren. Das heißt, eine Rolle spielen und als riskant für eine Infektion mit HPV gelten zum Beispiel:


	ungeschützter Sex

	fehlender Impfschutz gegen HPV

	eine hohe Anzahl beziehungsweise wechselnde Sexualpartner*innen

	junges Alter bei ersten Sexualkontakten


Als Risikofaktoren für das Fortbestehen der Infektion oder die Umwandlung von KrebsVORstufen in Krebs gelten mitunter:


	Rauchen

	Immunschwäche beziehungsweise die Einnahme von Medikamenten, die das Immunsystem unterdrücken

	der Langzeitgebrauch von hormonellen Verhütungsmitteln (ab 5 Jahren)

	viele Geburten (ab 5 Geburten)

	eine Infektion mit Hochrisiko-HPV-Typen

	die fehlende Teilnahme an Früherkennungsuntersuchungen

	Mangelernährung/Nährstoffmangel

	chronischer Stress und dadurch eine Schwächung der Immunabwehr

	zusätzliche Infektionen mit HIV und/oder anderen genitalen Erregern wie Chlamydien, Herpes simplex etc. Auch die Infektion mit HPV an sich begünstigt eine Ansteckung mit neuen HPV-Typen. #ontop

	Zudem kann sich eine Schieflage9 der vulvo-vaginalen bakteriellen »Wohngemeinschaft« ungünstig auf die Abwehr der HP-Viren auswirken.


Häufig wechselnde Geschlechtspartner*innen begünstigen die Ansteckung mit HPV erheblich. HPV ist bei sexuell aktiven Menschen in den Zwanzigern sehr verbreitet. Es gibt Erhebungen, die annähernd 30 % der Frauen unter 25 Jahren als HPV-positiv identifizieren.(6) (Ich werde den Aspekt der Verbreitung #prävalenz von HPV in einem späteren Kapitel vertiefen. 📖 Siehe Seite 71)

Die Zahl der Infizierten nimmt dann mit dem steigenden Alter der Frauen ab, auch das zeigen die Studien. Diese Abnahme rührt daher, dass sich die Mehrheit der Menschen in feste, monogame Langzeitbeziehungen begibt, Familie gründet und so weiter. Lebensphasen verändern Sexualverhalten und für viele Menschen die Häufigkeit des Wechsels ihrer Sexualpartner*innen. Zudem wird angenommen, dass Frauen über 30 bereits eine Immunität durch frühere Infektionen besitzen. Diese kann sie vor der Neuansteckung mit einem bereits durchgemachten HPV-Typ schützen. Gleichzeitig richtet sich ein solcher »natürlicher Schutz« nie gegen alle HPV-Typen, und er gilt auch für ein und denselben Typ – nach dem, was man heute weiß – nicht unbedingt lebenslänglich.(7) Das bedeutet, die »natürliche Immunität« lässt mit der Zeit nach, sodass man sich später im Leben erneut mit demselben HPV-Erreger anstecken kann. #reinfektion #leider

Wir können davon ausgehen, dass sehr viele (gesunde) Menschen von einer HPV-Infektion betroffen sind oder es bereits waren, und zwar ohne dies zu wissen.

Kondome und Femidome bieten keinen hundertprozentigen Schutz. Weil HPV über Hautkontakt (und nicht primär über Körperflüssigkeiten) weitergegeben wird, reichen »Gummis« nicht aus, um eine Ansteckung sicher auszuschließen. Man müsste regelrecht eine Art Ganzkörperkondom tragen. Die Viren befinden sich auf der Haut und den Schleimhautzellen im gesamten Genital- und Analbereich. Und der hat auch bei Safer Sex ungeschützten Kontakt, es lässt sich nicht vermeiden. Wir berühren uns – es ist wundervoll, aber womöglich ansteckend.

Man weiß, dass HPV durch Mikroverletzungen der Haut oder Schleimhaut in den Körper gelangt. Solche Mikrorisse sind nicht schmerzhaft und werden von uns nicht wahrgenommen. Auch beim Sex kommt es durch Reibung häufig zu solchen minimalen Verletzungen.

Die Expert*innen von Zervita erläutern zu den Ansteckungswegen: »Bei HPV handelt es sich nicht um eine klassische Geschlechtskrankheit, die über das Sperma oder andere Körperflüssigkeiten übertragen wird, sondern um eine Kontaktinfektion, wodurch auch Körperstellen außerhalb des durch das Kondom geschützten Bereichs als Infektionsquelle dienen können.«(8)

Über die Haut kommen die Erreger in die Vagina und zum Gebärmutterhals, wo sie in die Zellen des Gewebes eindringen.

Wichtig! Die konsequente Verwendung von Kondomen ist für eine HPV-Prophylaxe trotzdem unbedingt ratsam. Kondome und Femidome reduzieren auch hier das Risiko einer Ansteckung – oft erfolgreich, allerdings nicht immer.10 Außerdem schützen »Gummis« sehr gut vor anderen Geschlechtskrankheiten, die durch Körperflüssigkeiten übertragen werden. #!

Wer nach dem Sex gerne noch nackt aufeinanderliegt und engsten Körperkontakt genießt, kann sich theoretisch ebenfalls mit HPV anstecken. Gemeinsam benutzte Handtücher und nicht ordnungsgemäß gereinigtes Sexspielzeug können außerdem infektiös sein. Wissenschaftliche Quellen schließen eine Ansteckung über kontaminierte Oberflächen nicht aus – sie gilt jedoch als deutlich weniger wahrscheinlich.(9)(10) Humane Papillomviren brauchen lebendiges Material, das heißt einen menschlichen Wirt. #bioLOGIK Wie alle Viren können sie außerhalb des Körpers nicht ewig überleben, geschweige denn sich vermehren.

Ich würde mich im Spa-Bereich trotzdem brav auf mein Handtuch setzen. Denn HP-Viren zählen zu den »unbehüllten Viren« und sind durch ihren Aufbau relativ robust beziehungsweise umweltstabil gegenüber Austrocknung, Desinfektions- und Reinigungsmitteln.(11) Es wird stellenweise spekuliert, dass die Erreger »vermutlich austrocknen und (…) dennoch infektiös«(12) bleiben können. Sicher nicht auf Dauer, aber länger als viele andere Viren. 😉

Noch nicht ganz klar ist außerdem, wie häufig Menschen sich über den Sex hinaus mit HPV anstecken. Es gibt zum Beispiel Hinweise darauf, dass schon bei der Geburt das HP-Virus von der Mutter aufs Baby übergehen kann. Das nennt sich »vertikale Transmission«. Unter anderem eine Wiener Studie hat sich diese Thematik Anfang der 2000er genauer angeschaut. Denn schon damals fragte man sich, ob neben Missbrauch nicht vielleicht noch ganz andere Wege bestehen, auf denen schon Kinder mit HPV infiziert werden können.(13)

Für eine Ansteckung über Gegenstände #schmierinfektion, zum Beispiel eine Türklinke, müsste zunächst eine hohe Virusmenge auf der Oberfläche vorhanden sein. Diese Viren müssten in ausreichender Zahl auf die Hände gelangen und dort überleben, bevor sie über Intimpflege, Masturbation oder sexuelle Berührungen an die genitalen Schleimhäute weitergegeben werden.

Eine gute Handhygiene – also einfaches, gründliches Händewaschen mit Seife – reduziert das ohnehin geringe Risiko zusätzlich.

Fazit: Für eine Schmierinfektion mit HPV muss vieles zusammenkommen. Und allein der Nachweis von HPV-DNA auf Türklinken, Wasserhähnen oder Toilettensitzen bedeutet nicht automatisch, dass diese Oberflächen auch ansteckend sind. Schmierinfektionen (und ebenfalls die o. g. vertikale Transmission) gelten deshalb in der Fachliteratur als »selten«.(14)

Auch ich unterstreiche an dieser Stelle FETT, dass Sex die größte Gefahr einer Ansteckung mit bestimmten Humanen Papillomviren darstellt und dass der ungeschützte Sex mit vielen Kontakten ein noch höheres Ansteckungsrisiko ergibt. Das ist pure Logik. Und ich muss ergänzen, es bedeutet umgekehrt nicht, dass betroffene Menschen zwangsläufig viele Kontakte hatten oder sexuell besonders umtriebig unterwegs gewesen sein müssen. #keineswegs Fakt ist: HPV kannst du dir bei einem einzigen Sexualkontakt lebenslänglich holen oder dir bereits beim ersten Sex als Teenie eingefangen haben.11

Weil die Infektion keine Beschwerden verursacht, bemerken die meisten Menschen davon wie gesagt nichts. Frauen ab 35 Jahren mittlerweile schon. Aber auch nur, wenn sie regelmäßig zur gynäkologischen Vorsorgeuntersuchung gehen. Sofern sich als Folge der Ansteckung Genitalwarzen bilden oder sich Krebs-VORstufen etabliert haben, gibt es medizinische Möglichkeiten der Behandlung. Also – weiter keine Panik! [image: ]



8 Insbesondere bei jungen Personen (unter 35 Jahren).

9 Gemeint ist hier, dass sich die Besiedelung der Vagina mit nützlichen Bakterien verschoben hat. D. h. die Art der Bakterien und ihre Anzahl haben sich nachteilig verändert. In der Medizin spricht man dann von einer »Dysbiose«.

10 Der Schutz vor einer HPV-Infektion durch Kondom oder Femidom wird auf eine 50- bis 70-prozentige Reduzierung des Ansteckungsrisikos geschätzt. »Im Vergleich zu Frauen, deren männliche Partner beim vaginalen Geschlechtsverkehr weniger als 5 % der Zeit Kondome benutzten, hatten Frauen, deren Partner sie mindestens die Hälfte der Zeit verwendeten, ein um 50 % geringeres Infektionsrisiko. Frauen, deren Partner sie jedes Mal benutzten, hatten ein um 70 % geringeres Risiko. Das Muster war bei Analysen, die sich auf HPV-Typen mit einem niedrigen, und solchen, die sich mit einem hohen Risiko für Gebärmutterhalskrebs beschränkten, ähnlich.« (Aus dem Englischen übersetzt.) Als Onlinequelle: www.guttmacher.org/journals/ipsrh/2006/09/frequent-male-condom-use-decreases-womens-risk-hpv-infection?utm_source=chatgpt.com (Zugriff am 12.08.2025). Wissenschaftliche Primärquelle: Winer RL, Hughes JP, Feng Q, O’Reilly S, Kiviat NB, Holmes KK, Koutsky LA. »Condom use and the risk of genital human papillomavirus infection in young women.« N Engl J Med. 2006 Jun 22; 354(25):2645 – 54. DOI:10.1056/NEJMoa053284.

11 Jugendliche oder junge Erwachsene infizieren sich häufig bei ihren ersten sexuellen Kontakten – dabei muss es sich nicht um penetrativen Sex handeln. Schon »Fummeln« oder Petting können ausreichen. Man geht davon aus, dass sich 40 % Prozent der Frauen in den ersten beiden Jahren nach der Aufnahme ihrer sexuellen Aktivität mit HPV infizieren. (Vgl. www.rki.de/SharedDocs/FAQ/Impfen/HPV/FAQ-Liste_HPV_Impfen.html, Zugriff am 07.05.2025).




Warum Risiko eine Typ-Sache ist

Die Papillomviren können verschiedenste Tumoren hervorrufen. Dabei kann es sich um gutartige oder bösartige handeln. Gutartige Geschwülste sind beispielsweise die Feig- beziehungsweise Genitalwarzen, auch »spitze Kondylome« genannt. Unter bösartig fallen unter anderem die HPV-bedingten Krebse der Schleimhäute. Was du an dieser Stelle also wissen musst, ist, dass HPV nicht gleich HPV ist! Es gibt in der Tat »Bösewichte« unter diesen Viren und völlig harmlose Familienmitglieder, die aber trotzdem ziemlich nervig sein können, weil harmlose Warzen – insbesondere an sehr intimen Körperstellen – eben nervig sind (v. a., wenn sie nicht zeitnah wieder verschwinden …).

Die WHO hat im Jahr 2005 insgesamt 12 »Hochrisiko-HPV-Typen« bestimmt, die als sicher krebserregend eingestuft werden. Man kann diese Gruppe in sich noch einmal staffeln, denn auch unter den 12 »Bösewichten« gibt es Typen mit einem höheren Gefährdungsgrad als andere.

Ganz vorne mit dabei, das heißt an der alleinigen Spitze, steht HPV 16. Es gilt als besonders risikoreich. Direkt danach kommen HPV 18, 31 und 33, die ein hohes Risiko bergen. Es folgen eine ganze Reihe von Typen wie 35, 39, 45, 51, 52, 56, 58 und 59, die man dem erhöhten Risiko zuordnet.


Wissenswert

Gute zwei Drittel (70 %) der Gebärmutterhalskrebserkrankungen sind zurückzuführen auf die beiden »HPV-Hochrisiko-Typen« 16 und 18. Ich taufe sie auch deswegen – und etwas zynisch – auf den Namen »Spitzenteam«.



Den »Hochrisiko-Typen« gegenüber stehen sozusagen die »HPV-Niedrigrisiko-Typen«. Zu ihnen zählen HPV 6, 11, 40, 42, 43, 44, 54, 61, 72, 79, 81. Diese Viren verursachen primär Feigwarzen und nur in Ausnahmefällen leichte Dysplasien am Gebärmutterhals. Du musst dir also bei einer Infektion mit solchen Erregern keine Sorgen machen. (Weiter hinten werde ich das Thema »Feigwarzen« etwas genauer behandeln. 📖 Siehe Seite 65 ff.)

Für alle, die noch mehr zur Gefährlichkeit der einzelnen Erreger wissen möchten, habe ich im Anhang zwei Tabellen hinterlegt. Sie geben darüber Auskunft, welcher HPV-Typ primär welches Krankheitsbild verursacht oder wie die verschiedensten HP-Viren in ihrem Gefährdungsgrad gestaffelt sind. 📖 Siehe Seite 241 f.
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