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Insan Papilloma Virisi (HPV)
ve HPV Enfeksiyonu




Insan Papilloma Virtisti (Human Papilloma Virus,HPV)

Q Zarfsiz, cift sarmalli DNA virisi?
O >200 tipi tanimlanmis?
O ~30-40 anogenital3#

O Onkojenik bir tirtn kalicihg! (HPV-16, -18, -31, -33, -
35, -39, -45, -51, -52, -56, -58, -59,-66, -68, ve birkac

L2 destekleyici protein
ve genetik ¢ekirdek L1 protein pentamer

tlr daha) prekanser ile giclu bir sekilde baglantili?

* Envyaygin iki "yuksek riskli" genotip (HPV 16 ve 18),
tim rahim agzi kanserlerinin yaklasik %70'inin nedenit

O Onkojenik olmayan tipler? kapsidi
. e \J e . od v
* Genital sigillerin gcogunlugundan HPV 6 ve HPV 11 Sirkiiler
sorumlu? DNA
1. WHO, Human Papillomavirus (HPV). https://www.who.int/teams/health-product-policy-and-standards/standards-and-specifications/vaccine-standardization/human-
papillomavirus#:~:text=Human%20papillomavirus%20(HPV)%20is%20a,approximately%208%2Dkb%20in%20length. SET: 4.2.2023. 2. Burd EM. Clinical Microbiology Reviews. 2003; 16: 1-17. 3. Schiffman M, Castle PE. Arch Pathol Lab Med. 3

2003;127:930-934. 4. Wiley DJ, et al. Clin Infect Dis. 2002;35 (suppl 2):5210-5224.


https://www.who.int/teams/health-product-policy-and-standards/standards-and-specifications/vaccine-standardization/human-papillomavirus#:~:text=Human%20papillomavirus%20(HPV)%20is%20a,approximately%208%2Dkb%20in%20length
https://www.who.int/teams/health-product-policy-and-standards/standards-and-specifications/vaccine-standardization/human-papillomavirus#:~:text=Human%20papillomavirus%20(HPV)%20is%20a,approximately%208%2Dkb%20in%20length
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HPV’nin Yasam D6ngusu

* HPV, deri veya mukozadaki
mikroabrazyonlar yoluyla bazal
keratinositleri enfekte eder.

Sekil referans no.1’den uyarlanmigstir.

1. Kahn JA. N EnglJ Med. 2009;361(3):271-8.
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HPV- Bulas Yollari

* HPV, virtsu tasiyan bir kisiyle temas*

yoluyla bulasabilir.t

1P * HPV, bulastigi kiside hicbir belirti
1.P/ 1} o gostermeyebilir.?

o—s 0 * Higbir belirti gostermeyen enfekte

'lp 1P bir kisiden HPV bulasabilir.?

1. Mayo Clinic. HPV Infection. https://www.mayoclinic.org/diseases-conditions/hpv-infection/symptoms-causes/syc-20351596. SET: 4.2.2023. 2. CDC Genital HPV Infection Fact Sheet https://www.cdc.gov/std/hpv/HPV-FS-July-2017.pdf. SET: 6
4.2.2023.



https://www.cdc.gov/std/hpv/HPV-FS-July-2017.pdf

HPV Enfeksiyonu

Enflamasyon yoktur,
immiun hiicreler aktive olmaz.13

Hiicre oliimii olmaz,
yasam dongusi epitel icinde devam eder.2

1. Stanley M. Vaccine. 2006;24 Suppl 1:516-22. 2. Tindle RW, Nat Rev Cancer. 2002;2(1):59-65. 3. Stanley M, et al. 2006;24 Suppl 3:53/106-13.



HPV Enfeksiyonunun Neden Oldugu

Hastaliklar, Hastalik YUku ve
Risk Faktorleri




HPV Enfeksiyonu Siklikta Goralar?

Hem erkek hem kadin
bireylerin

%85’

hayatlarinin bir
doneminde HPV ile
enfekte olmaktadir.2

HPV genclerde ve
yetiskinlerde

goriilen bir viruistiir.12

1. CDC. HPV Vaccine for Preteens and Teens. https://www.cdc.gov/vaccines/parents/diseases/hpv-basics-color.pdf. SET: 6.2.2023. 2. CDC. Reasons to Get HPV Vaccine https://www.cdc.gov/hpv/parents/vaccine/six-reasons.html. SET: 6.2.2023. 9



https://www.cdc.gov/vaccines/parents/diseases/hpv-basics-color.pdf
https://www.cdc.gov/hpv/parents/vaccine/six-reasons.html

Viral eliminasyonu (klirensi)-2

* HPV enfeksiyonu sik ve yaygin olsa da reklirren enfeksiyon ve kanser ayni siklikta
degil

e Spontan HPV klirensi ilk
e 3 ayda %20-30,
* 6 ayda yaklasik %50,
* birinci yil sonunda yaklasik %70

* Pek cok calismada %90’in lizerinde enfeksiyonun ve enfeksiyona bagli lezyonlarin
gecici oldugu ve kendi kendine gectigi gosterilmis?

1.Cascardi, E.; Cazzato, G.; Daniele, A.; Silvestris, E.; Cormio, G.; Di Vagno, G.; Malvasi, A.; Loizzi, V.; Scacco, S.; Pinto, V.; et al. Association
between Cervical Microbiota and HPV: Could This Be the Key to Complete Cervical Cancer Eradication? Biology 2022, 11, 1114.

2. Dellino, M.; Cerbone, M.; Fortunato, F.; Capursi, T.; Lepera, A.; Mancini, T.; Lagana, A.S.; Malvasi, A.; Trerotoli, P.; Cormio, G.; et al. Incidence
of pre-neoplastic and neoplastic lesions of the cervix before and after the COVID-19 pandemic. Int. J. Gynecol. Cancer 2024, 34, 224-228.
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Viral eliminasyonu (klirensi)/ etkileyen

faktorlerl:2

* Es zamanli / eslik eden vajinal enfeksiyonlar

* Lokal flora imbalansi
* Immiin yanit sorunlari

* Yiksek riskli hastalari ayirt etmek icin tarama ve onleme programlari
onemli

1.Cascardi, E.; Cazzato, G.; Daniele, A.; Silvestris, E.; Cormio, G.; Di Vagno, G.; Malvasi, A.; Loizzi, V.; Scacco, S.; Pinto, V.; et al. Association
between Cervical Microbiota and HPV: Could This Be the Key to Complete Cervical Cancer Eradication? Biology 2022, 11, 1114.

2. Dellino, M.; Cerbone, M.; Fortunato, F.; Capursi, T.; Lepera, A.; Mancini, T.; Lagana, A.S.; Malvasi, A.; Trerotoli, P.; Cormio, G.; et al. Incidence
of pre-neoplastic and neoplastic lesions of the cervix before and after the COVID-19 pandemic. Int. J. Gynecol. Cancer 2024, 34, 224-228.
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Rahim Agzi Kanseri Gelisimi -2

Normal rahim agzi

HPV enfeksiyonu

Klirens .
llerleme

LSIL (CIN1)

Kofaktorler
Yiiksek riskli HPV
(Tip 16, 18 vs)

Regresyon

ilerleme

invazyon

HPV= Human papillomavirus,

LSIL = Diistk dereceli skuamoz intraepitelyal lezyon,
CIN 1 = Derece 1 servikal intraepitelyal neoplazi,
HSIL = Ylksek dereceli SIL,

CIN 2-3 = Derece 2 veya 3 CIN.

Sekil, referans no.1 ve 2’den uyarlanmistir.

12
1. Wright TC, Schiffman M. N Engl J Med, 2003;348(6):489-90. 2. Lau S, Franco EL. CMAJ. 2005;173(7):771-774.



HPV- Kanser sireci ve mudahale secenekler;i

. Lezyonun cerrahi gikariimasi
Profilaktik Terapotik asilar ve (yiiksek niiks riski)

asilar Yuksek risk HPV FUC.UI.( Enolekuler
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ile ilk enfeksiyon
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Shanmugasundaram S, You J. Targeting Persistent Human Papillomavirus Infection. Viruses. 2017; 9(8):229.

https://doi.org/10.3390/v9080229

13



Terap6tik HPV asilar- Preklinik calismalar basaril gibi ancak klinik

calismalarda basari dusuk
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HPV ve Kanser lliskisi?

Akciger Kanseri — Sigara 10
Karaciger Kanseri — HCV 20
Karaciger Kanseri — HBV 50-100
Rahim Agzi Kanseri — HPV >500

Tablo referans no.1’den uyarlanmistir.

15
1. Bosch FX, et al. J Clin Pathol 2002;55:244-265.



HPV’nin Iliskili Kanserlerdeki Rolii

d HPV’nin;

Rahim agzi kanseri vakalarinin %99’u ile baglantili oldugu distinilmektedir. !

Anal kanserlerin, %90’i ile baglantili oldugu distnilmektedir.?
O Vajinal kanserlerin, %74’iinde HPV DNA pozitif saptanmistir.3

O Vulvar kanserlerin dokusunda HPV prevalansi %34 olarak tespit edilmistir.*

1. WHO. Immunizing against HPV. https://www.who.int/activities/immunizing-against-hpv. SET: 6.2.2023. 2. WHO. Cervical cancer, human papillomavirus (HPV),and HPV vaccines.
https://apps.who.int/iris/bitstream/handle/10665/69873/WHO RHR 08.14 eng.pdf. SET: 6.2.2023. 3. Alemany L, et al. Eur J Cancer. 2014;50(16):2846-2854. 4.Zhang J, et al. PLoS ONE.2018; 13(9):e0204162.
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https://www.who.int/activities/immunizing-against-hpv
https://apps.who.int/iris/bitstream/handle/10665/69873/WHO_RHR_08.14_eng.pdf

HPV ve Rahim Agzi Kanserinin Zamansal iliskisil

Viral persistans ve

N | HPV ile enfekte letame
orma ’ rahim agzi ﬁ Prekanser6z
renm Lezyon ﬁ LClely
agzl « < "
Gerileme invazyon

HPV

insidans

Prekanser Kanser

Yas (yil)
17

Sekil, referans no.1’den uyarlanmigtir.

1. Lowy DR, Schiller JT. J Clin Invest. 2006;116:1167-1173..



Diinyada Farkli Kanser Turleri ile HPV lliskisit

Penil | (n=1,010) %33,1
Vulvar (n=1,709) %28,6
Orofarengeal (n=1,090) %24,9
T T T T 1
0 20 40 60 80 100

HPV iliskisi (%)

Ornekler HPV 6, 11, 16, 18, 31, 33, 34, 35, 39, 40, 42, 43, 44, 45, 51, 52, 53, 54, 56, 58, 59, 66, 68, 70, 74 tipleri icin analiz
edilmistir. n degerleri her kanser grubunda analiz edilen érnek sayisini temsil eder.

Grafik referans no.1’den uyarlanmistir.
1. de Sanjose S, et al. INCI Cancer Spectr. 2019;2(4):pky045.



HPV lliskili Kanserlerin Insidanslar?

Servikal kanser

QQ Orofarengeal kanser ‘
| i I

Anal kanser ‘
Vulvar kanser ‘

Penil kanser

171909

717’86

Vajinal kanser

o

‘ v\
%
https://hpvcentre.net/statistics/reports/XWX.pdf. SET: 6.2.2023.

1. Bruni L, et al. ICO/IARC Information Centre on HPV and Cancer (HPV Information Centre). Human Papillomavirus and Related Diseases in the World 22.0ct.2021.
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https://hpvcentre.net/statistics/reports/XWX.pdf

Dinyada Kanser ve Genital Sigil Yuka

RAHIM AGZI KANSERI VULVAR VE VAJINAL KANSER

9 HPV tipini (HPV * Yilda 18.000 kisi vajina, 45.000 kisi vulva kanserine vakalarinn %78’i ve
yakalaniyor.* vulva kanseri

vakalarinin %48’i*
HPV kaynaklidir.*

Vajinal kanser

¢ Kadinlarda diinyada 4., 15-44 yaslarinda 2. en sik
kanser! 16/18/6/11
e Her yil yaklasik 604 bin kisi rahim agz1 kanserine /31/33/45/52/58) e Kadinlarda vulva kanseri vakalarinin cogu 65 yas

Vakalaniyor. iceren bir asi, rahim civarinda teghis edilir ve yasla birlikte risk artar.*
agzi kanserlerinin
* Yilda yaklasik 342 bin kisi hayatini kaybediyor.! 9%90’1n1 6nleyebilir.?
« *Olumlerin yaklasik %90’indan fazlasi orta ve diisiik

gelirli Glkelerde gorilmektedir.t
* HIV (+) olanlarda servikal kanser riski 6 kat fazla GENITAL SIGILLER Vakalarin
yaklasik
® 30-65 yaslarindaki kadinlarda yillik prevalans %90’indan HPV 6
154/100.000.° ve HPV 11

ANAL KANSER e Rekiirrens hizt %15-37.° sorumludur.

¢ Yilda 22.000 erkek ve 29.000 kadin anal kanser teshisi aliyor.* .
Vakalarin %100’ii

e insidans hizi, 6zellikle yiiksek gelirli tilkelerde olmak tzere, HPV kaynaklidir, Vakalarin
diinyadaki ¢ogu popiilasyonda artmaktadir.? e Dt e OROFARENGEAL KANSER %33’iinden HPV

* HIV'li bireyler yiiksek risk altindadir.? erkeklerde sorumludur, ancak bu
goriilebilir. * Yilda 98.000 vaka.* oran iilkeler arasinda
¢ Yiiksek gelirli tilkelerde insidansi hizla farkhihik
artmaktadir.® gostermektedir.5

*15-54 yas arasinda.

1. Bruni L, et al. ICO/IARC Information Centre on HPV and Cancer (HPV Information Centre) Human PapHIomavnrus and Related Diseases in the World. Summary Report 22 October 2021. SET: 4.2.2023. 2. de Sanjose S, et al. INCI Cancer Spectr. 2019;2(4):pky045. 3. Kang JY, et al. PLoS
One. 2018; 13(10): e0205105. 4. Mayo Clinic Vulvar cancer https://www.mayoclinic.or - - c-20368051. SET: 4.2.2023. 5. Ozgul N, et al. Asian Pacifc J Cancer Prev. 2011;12:2397-2440. 6. Lechner M, et al. Nat Rev Clin

Oncol. 2022;19(5):306-327.



https://www.mayoclinic.org/diseases-conditions/vulvar-cancer/symptoms-causes/syc-20368051
https://www.mayoclinic.org/diseases-conditions/vulvar-cancer/symptoms-causes/syc-20368051
https://www.mayoclinic.org/diseases-conditions/vulvar-cancer/symptoms-causes/syc-20368051

Diinyada Servikal Kanser Insidanslari (WHO,2020)

ASR (World) per 100 000
Em - 252

16.7-25.2
N 11.7-16.7
- V0117 I Not applicable
|l <70 B No data
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HPV’nin Yuku- Ruhsal ve Sosyal Boyut

Semptomlar?

Depresyon?? Is Giicii Kaybi3

@ % y Cinsel Problemler'® Agrit4
o o) , o

{: } Anksiyete'*> Kanser Korkusu#>
——— —

Maddi Sikintilar? Kendine Giiven Kayb1*

Sosyal izolasyon??2

1. Ashing-Giwa KT, et al. Psycho-Oncology. 2004;13:709-728. 2. Taylor CA, et al. J Nurs Scholarsh. 1997;29:27-32. 3. Insinga RP. Womens Health Issues. 2006;16:236—242. 4. Maw RD et al. Int J STD AIDS. 1998;9:571-578. 5. Anhang R et al. CA Cancer J
Clin 2004;54:248-259.



Dinyada Rahim Agzi Kanserinde HPV Tipleri

HPV 16 I 53,5 Tipe ait % (Toplam %) )
(HPV 13 I 17,2 (707) )
HPV 45 [ ¢,/ (77,4)
HPV 31 I 2,9 (30,3)
HPV 33 I 2,6 (32,9)
HPV 52 | 2,3 (85.2)
oy P58 2.2 (574
#2.013.133.000  HPV35 | 14 (88,8)
vaka ~ HPV59 | 1,3 (90,1)
#469.723  HPV 56 | 1,2 (91.3)
HPV 51 | 1 (92.3)
HPV 39 | 0,7 (93)
HPV 68 | 0,6 (93,6)
HPV 73 | 0,5 (94.1)
HPV 82 | 0,3 (94.4)
Diger | 1,2 (95:6)
H P X |, 4,4 (100)

0 20 40 60 80 100

Grafik, referans no.1’den uyarlanmistir.
1. Mufioz N, et al. IntJ Cancer. 2004;111:278-285.



Turkiye'de rahim agzi kanseri

Rahim agzi kanseri, Turkiye'de 15-44 yas arasi kadinlarda gorilen 5. kanser tiridar.?

Her giin yaklasik:
7 kadin rahim agzi kanseri tanisi almaktadir

Rahim Agzi Kanseri Yiikii? (2532 yeni vaka/1245 6liim)

insidans Mortalite .

Kaba Hiz 5.93 2.92
Yasa gore standardize hiz 4.81 2.23
Kiimilatif Risk (0-74 yas) 0.51 0.25 ve 3 kadin bu kanser nedeniyle hayatini kaybetmektedir.?

P

1. Bruni L, et al. ICO/IARC Information Centre on HPV and Cancer (HPV Information Centre). Human Papillomavirus and Related Diseases in the World. Summary Report 22 October 2021. SET: 4.2.2023.

Tablo, referans no.1’den uyarlanmistir.



Ulkemizde Rahim Agzi Kanserine Neden Olan HPV Tiplerinin Dagilimi?

HPV 16/18
HPV 16
HPV 45
HPV 18
HPV 31
HPV X

HPV 33
HPV 39
HPV 68 veya 73
HPV 35
HPV 51
HPV 52

HPV 59

Grafik, referans no.1’den uyarlanmistir.

1. Usubutun A, et al. Int J Gynecol Pathol, 2009;28:541-548.

HPV 16, 18, 45, 31, 33, 52

%90,6




Rahim Agzi Kanseri Risk Faktoérleri

* insan Papilloma Viriisii Sigara? Cok eslilik? Erken yasta cinsel iliski2
(HPV) enfeksiyonu?

Immiin sistemin
baskilanmasi!

1. American Cancer Society. Cervical Cancer Causes, Risk Factors and Prevention. https://www.cancer.org/content/dam/CRC/PDF/Public/8600.00.pdf. SET: 6.2.2023. 2. Natphopsuk S, et al. Asian Pasific J Cancer Prev 2012;13(11):5489-5495. 3.
Kwasniewski W, et al. Oncology Letters 2018;16:7035-7047. 26



https://www.cancer.org/content/dam/CRC/PDF/Public/8600.00.pdf

Preinvazif Lezyonlarda Kofaktoérler

Diger genital enfeksiyonlar?!
Sigara? Immiinosupresyon? Chlamydia?
HSV?

= N
| D
|
I

Oral kontraseptif ilag kuIIan|m|1,
N~ —_— e — — —_— — _—

HSV: Herpes simplex virus

27
1. Kése FM, Naki MM. J Turk Ger Gynecol Assoc 2014;15:109-121.



Genital sigillerde HPV 6 ve HPV 11’in Yuku

* HPV 6 ve 11, genital sigillerin %90’indan
sorumludur?

* HPV 6 ve 11, CIN1’in %10-20sinden
sorumludur?

28

1. https://www.ema.europa.eu/en/documents/scientific-discussion/gardasil-epar-scientific-discussion _en.pdf. SET: 6.2.2023.



https://www.ema.europa.eu/en/documents/scientific-discussion/gardasil-epar-scientific-discussion_en.pdf

Tum dinyada genital sigil tanisi konan vaka sayisi artmistir?

B Frkek

mm Kadin

70.000 —

60.000 —

50.000 —

40.000 —

Tani Sayisi

30.000 —

20.000 —

10.000

n=11.16

1

0
I I I I I I I I I I I

1971 1974 1977 1980 1983 1986 1989 1992 1995 1998 2001 2004
YIL

Grafik referans No:1 den uyarlanmistir
Calisma tasarimi: 1999 ve 2001 yillari arasinda ingiltere'de 16-44 yas araliginda 11,161 bireyin dahil oldugu, ilk heteroseksiel iliski, cinsel yolla bulasan hastaliklar gibi konularda olasilik 6rnek anketi calismasi yapiimistir.
1. Lacey CJN, et al. Chapter 4: Burden and management of noncancerous HPV-related conditions: HPV-6 /11 disease. Vaccine. 2453 2006;53/35- S3/41.



Turkiye'de Genital Sigil

30-65 yaslarindaki kadinlarda prevalans 154/100.000*
Rekirrens hizi %15-371

Anogenital sigil insidansi kadinlarda
* 20-24yas 5024 yas araliginda %20 ile pik yapmaktadir*.

Calisma tasarimi: Tirkiye'de 81 ilde, Saghk Bakanhgi destekli olarak Kanser Erken Teshis Tarama ve Egitim Merkezi'yle iligkili 72 saglik merkezinden 30-65 yas arasl, 4,013,084 kadin hastanin dahil oldugu, HPV taramasina ve 6nlemeye yonelik muayene
ve anket calismasi gergeklestirilmistir. Bu calisma Tirkiye’de sigil oranlarini gésteren basilmis iki ¢alismadan birisidir.

DIPNOT

*jspanya'da prevalans 182/100.000; Almanya'da prevalans 113.7/100.00, rekiirrens hizi %34.7 30

1. Ozgul N, et al. Asian Pacifc J Cancer Prev. 2011;12:2397-2440.



Genital Sigil Turkiye'de Yaygin Gortlmektedir?

Genital Sigil

Agirhklandirilmamis
oranlar

Bakanlik Hast Universite
n % n %
13 3,4 60 3,8 40 4,1 114 3,8

Genel popiilasyona gore hesaplanmis degerler

Tim galisma grubu 3,4 3,8 4,1 3,8**
bazinda (3,4-4) (2,2-6,5) (2,0-8,1) (3,4-4,3)
Gebe 3,3 1,8 2,8 2,4%*
kadinlar (3,3-3,3) (0,3-11,5) (0,5-15,2) (1,3-4,3)
bazinda

*Genital sigillerin genel nokta prevalansinin 3,5 olmasi toplumda yaygin oldugunu dugtindurir.!

**Yasa uyarlanmig nokta prevalans

Calisma tasarimi: Turkiye’de gesitli nedenlerle kadin hastaliklari poliklinigine bagvuran 15-49 yas arasi 2,967 hastanin dahil oldugu ¢cok merkezli, betimsel arastirma 6zelligine sahip ankete dayali calismada genital sigil sikiginin hesaplanmasi amaglanmistir.

1. Kose MF, et al. Clin Exp Obstet Gynecol, 2013;40(3):407-14.



HPV Enfeksiyonuna Karsi Korunma



Korunma basamaklari

* Primer korunma (astlama, saglik egitimi, riskli davranislarin
azaltilmasi)

* Sekonder korunma (tarama)
* Tersiyer korunma (tedavi ve komplikasyonlarin dnlenmesi)

33



HPV-iliskili kanserlerden korunma

* Toplumda farkindaligin artirilmasi, dogru bilgiye ve saglik hizmetine
ulasim

* HPV asisi
* 30 yasindan itibaren (HIV+ olanlarda 25 yas) tarama
* Herhangi bir yasta semptom varligi ya da endise, uygun tedavi



Primer Koruma

HPV asilari
* Primer koruma (HPV enfeksiyon yiikiintin ve hastalik sikhginin azaltilmasi)?

* 200 milyon dozdan fazla HPV asisi uygulanmis durumda ve asilar enfeksiyonu ve
kanseri dnlemede etkili ve glivenlit

* 2020 yilinda FDA ve EMA HPV asilarinin erkeklerde kullanimini genisletti?

1.Bogani, G.; Ghelardi, A.; Sopracordevole, F.; Annoni, M.; Ciavattini, A.; Giannella, L.; De Vincenzo, R.; Cattani, P.; Barbero, M.;Vercellini, P.; et al. Human papillomavirus (HPV) vaccination: A call for action in Italy. Int. J. Gynecol. Cancer 2023, 33,

1132-1139.)
2.Canepa, P.; Orsi, A.; Martini, M.; Icardi, G. HPV related diseases in males: A heavy vaccine-preventable burden. J. Prev. Med. Hyg. 2013, 54, 61-70
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Primer Koruma- HPV Asilari

* HPV asilari devam eden HPV enfeksiyonu olanlarda klirensi artirmiyor mevcut
calismalar yuksek dereceli servikal displazi icin konservatif cerrahi sonrasi
astlamanin roliine odaklanmis durumda-

* Ghelardi ve ark. CIN2 icin yapilan konizasyondan 30 giin sonra enjekte edilen
4vHPV asilamasinin, nedensel HPV tipinden bagimsiz olarak daha sonraki ntks
riskini %81,2 (%95 GA, 34,3-95,7) azalttigin1 gosterdi ©

* Bu bulgu asilarin terapotik etkisi oldugu anlamina gelmemekte®

5.Simms, K.T.; Steinberg, J.; Caruana, M.; Smith, M.A.; Lew, J.B.; Soerjomataram, |.; Castle, P.E.; Bray, F.; Canfell, K. Impact of scaled up human papillomavirus vaccination and cervical screening and the potential for global elimination of cervical cancer in
181 countries, 2020-2099: A modelling study. Lancet Oncol. 2019, 20, 394-407.
6.Ghelardi, A.; Parazzini, F.; Martella, F.; Pieralli, A.; Bay, P.; Tonetti, A.; Svelato, A.; Bertacca, G.; Lombardi, S.; Joura, E.A. SPERANZA project: HPV vaccination after treatment for CIN2. Gynecol. Oncol. 2018, 151, 229-234.)
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Primer koruma

Saghk Egitimi

HPV farkindaligini artirmak icin gencg ntfusa yénelmek

HPV asisinin yaygin olarak benimsenmesini artirmak icin birincil 6nlemenin dnemi
konusunda egitmek

HPV enfeksiyonu, sonuclari ve bulas yollari konusunda bilgilendirmek

Dizenli taramalarin 6nemi konusunda farkindaliklarini artirmak

Ailelerin duyarliliklarint artirmak
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Asl iletisimi- Etkili yontemler

Onayin gucu HPV asisinin Gnemini vurgulayin

Aciliyet Ayni gun asi 6nerin

Zamanindalik 12 yasina kadar onerilerde bulunun

Tutarlihk Yalnizca “risk altinda” olarak algilananlar icin degil, tim ergenler icin 6neriler sunun
Onleme mesaji Kanserin ve diger hastaliklarin 6nlenmesini vurgulayin

Eslik HPV asisini diger ergen asilariyla ayni anda ve ayni sekilde 6nerin

Rehberlere/literatire dayali gerekge  Okula giris icin "gerekli" olanlara karsi "rutin" asi takvimine odaklan

Melissa B. Gilkeyaand Annie-Laurie McRee. Provider communication about HPV vaccination: A systematic review. HUMAN VACCINES & IMMUNOTHERAPEUTICS2016, VOL. 12, NO. 6, 1454-1468 38



Dinya Saglik Orgiit Kiiresel Stratejisi

Tiim Ulkeler rahim agzi kanserini bir halk sagligi sorunu olarak «ortadan kaldirma» konusunda
taahhutte bulunmus durumda

= Global strategy to accelerate the
. liminati f ical
2030 yilina kadar ulasilacak ti¢ hedef: World Health et mbietaiay

Organization
e Kiz cocuklarinin %90"in1 15 yasina kadar HPV ile asilanmis hale getirmek
* Tum kadinlarin %70'inin 35 ve 45 yaslarinda yuksek kaliteli bir testle taranmasi

* Rahim agzi hastaligi olan kadinlarin %90"'inin tedavi almasi

90-70-90
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Sekonder Koruma

Tarama, erken tani ve tedavi

Semptomlar:

* Adet donemleri arasinda, menapozdan sonra veya cinsel iliskiden sonra
olagandisi kanama

* Artan veya kotu kokulu vajinal akinti

 Sirtta, bacaklarda veya pelviste direncli agri gibi belirtiler
* Kilo kaybi, yorgunluk ve istah kaybi

* Vajinal rahatsizlik

* Bacaklarda sislik
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HPV Tabanli Tarama Programi?-2
30-65 yas arasi kadinlara yonelik- -5 yilda bir-KETEM

Yetersiz Numune

5 Ylldlzthl}r:"l'aa:rama Sitoloji Anormal Sitoloji Normal 3 Ay Sonra Test Tekrari
l
DEZS: 3::::';';’;‘;& HPV 16/18(+) HPV ;:i/#; '()SL"da sitoloji Yetersiz
! !
SO — R — e il
! 1
HPV (+) HPV (-)
! !

*31,33,35,39,45,51,52,56,58,59,66,68 Kadin Hastaliklar ve Normal

Dogum Uzmanina Sevk 5 Yilda Bir Tarama

Grafik, referans no.1 ve 2’den uyarlanmistir.

1. T.C. Saglik Bakanligi Halk Sagligi Genel Midurlagi, Ulusal HPV-Smear Tarama Testi Nasil Yapilir Bilgilendirme. https://hpvtarama.saglik.gov.tr/duyurular/. (SET: 10.06.2022) . 2. T.C. Saghk Bakanhgi Halk Saghgi Genel Mudurliigu, Serviks Kanseri
Tarama Programi Ulusal Standartlari. https://hsgm.saglik.gov.tr/tr/kanser-tarama-standartlari/listesi/serviks-kanseri-tarama-program%C4%B1-ulusal-standartlar%C4%B1.html. (SET: 10.06.2022).



https://hpvtarama.saglik.gov.tr/duyurular/
https://hsgm.saglik.gov.tr/tr/kanser-tarama-standartlari/listesi/serviks-kanseri-tarama-program%C4%B1-ulusal-standartlar%C4%B1.html

Turkiye’de HPV Tarama Sonuclarit

2013-2018 arasi 4 milyondan fazla
kadina HPV DNA testiyle
tarama yapilmistir.

1. Gultekin M, et al. Gynecologic Oncology. 2020;158(1):105-111.

g@ +30
b

30 yas uzeri 4 milyondan fazla
kadinda HR-HPV pozitifligi

%4,39
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Asl dncesi HPV testi

gerekli
degildir.

1.  CDC. HPV Vaccine Information For Young Women https://www.cdc.gov/std/hpv/stdfact-hpv-vaccine-young-women.htm.SET: 6.2.2023.



https://www.cdc.gov/std/hpv/stdfact-hpv-vaccine-young-women.htm.SET

HPV Asisi Icerigi?

1. Hendrix S. (J Am Osteopath Assoc. 2008;108(suppl 2):58-512.

e DNA icermez

e Enfeksiyon olusturmaz

e Onkojenik degildir

e Gugcli bir immuinojendir

L1 pentamer
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HPV Asilari Uzun Dénemli Yiiksek Antikor Uretir

* HPV L1 virus benzeri partikal (VLP) asilari, klinik
calismalarda dikkate deger profilaktik ve ylksek
kapsama hizlarinda etkinlik gostermistir.!

1. Schiller J, Lowy D. Vaccine 2018;36(32,Part A):4768-4773,

B Cell receptor (BCR)/VLP Sinyal
Komplekslerinin Oligomerizasyonu

Tirozin
kinaz

Giliglii Sagkalim/Proliferasyon Sinyalleri
Yiiksek Antikor Diizeyleri
Uzun Siire
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Dinyada Mevcut HPV Asilari

30 pg 40 ug 60 pg 40 ug

HPV 31 VLPs HPV 33 VLPs HPV 45 VLPs HPV 52 VLPs HPV 58 VLPs
20 pg 20 pg 20 pg 20 pg 20 pg

9v HPV Asisi?

*  Premalign lezyonlar (servikal, vulvar, vajinal ve anal)
*  Servikal kanser

* Anal kanser

*  Genital sigiller

1. Gardasil 9 Kisa Uriin Bilgisi. 2. Gardasil Kisa Uriin Bilgisi, 3. Cervarix Kisa Uriin Bilgisi..

HPV 16 VLPs HPV 18 VLPs

K 20 ug 20 ug /

HPV 6 VLPs HPV 11 VLPs HPV 16 VLPs HPV 18 VLPs

k 20pg 40 ug 20 g 20 g j

4v HPV Asisi? 2v HPV Asisi®

Premalign lezyonlar (servikal, vulvar, vajinal ve anal) *  Premalign ano-genital lezyonlar
Servikal kanser *  Servikal kanser
Anal kanser *  Anal kanser

Genital sigiller
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4vHPV Asisi Uzun Donem Takip Verileri

16-23 Yas Kadinlarda 14 Yilhk Takip?

Primer Sonlanim Noktasi:

Asilamadan 14 Yil Sonra
*PPE popiilasyonunda 14 yil boyunca HPV 16/18 iliskili yeni CIN 2+ vaka gozlemlenmedi.

>12 yil siireyle devam eden %100 asi etkinliginin (%95 GA: 94,7; 100), asilamanin 14. yilinda da devam
etme egilimi gosterdigi saptanmistir.

14. Yilda Seropozitiflik Oranlan

Asinin kapsadigi

Asilamadan sonra HPV 6, 11, 16 ve 18’e karsi 14 yila kadar

4 HPV tirunin tumdi icin .
devam eden antikor yaniti

IgG Luminex immunoassay ile >%90

Effectiveness
CIN 2+: Cervical

Danimarka, izlanda, Norveg ve isve¢’te yasayan 2.121 kadinin, 24.099 kisi yillik takip verisi Intraepithelial NeoplaSia

1. Kjaer SK, et al. EClinicalMedicine. 2020;23:100401. 2+



4vHPV Asisi — Uzun Dénem Takip Verileri:

HPV 6/11/16/18 iliskili Anogenital Hastaliklara Karsi Kalici Koruma'

16 lilkede yapilan ¢alismaya gore 4vHPV ile asilanmis erkeklerde, ilk asilamadan sonra 10. yila kadar HPV
6/11/16/18 seropozitifliginin devam ettigi gozlendi.

Erkeklerde asilama sonrasi 11.5 yila kadar (medyan 9.5 yil) takip edilen 936 erkekten elde edilen verilere gore;

>%90

4 HPV Tipi igin
Seropozitiflik

10. yilda IgG LIA**** jle
degerlendirilen

Seropozitiflik

(Baz calismada, 3. dozile
asilandiktan 1 ay sonra) cLIA*** ile
degerlendirilen

Yeni vaka

(HPV 6/11 iliskili genital sigil, HPV
6/11/16/18 iliskili EGL*, HPV
6/11/16/18 iliskili ylksek-dereceli
AIN**)

*EGL: Dis Genital Lezyonlar, **AIN: Anal intraepitelyal Neoplazi, ***cLIA: Competitive Luminex Immunoassay, ****IgG LIA: Immunoglobulin G Luminex Immunoassay

1. Goldstone S, et al. Lancet Infect Dis 2022; 22: 413-25.



4vHPV Asisi 10 Yilhk Takip Verisi:

Adolesan dncesi ve Adolesan Dédnem?

Asilama sonrasi 10. yil analizi
Uzun siireli takip ¢alismasina, toplam 1.245 kisi dahil edildi.(EVG'de 821 ve CVG'de 424)

HPV 6, 11, 16 veya 18
Medyan Takip Siiresi 7. Ayda GMT Degerleri Persistan Enfeksiyon

9-12 yas arasinda

>6 Ay Siureyle
10 kisi asinin icerdigi
HPV turiyle

212 Ay Sureyle

Ogozlemlendl

Ciddi Yan Etkiler

asilamaile elde edilen
daha yiiksek GMT degerleri

13-15 yas arasinda

asllamaya kiyasla 10. yilda da daha
yuksek kalmaya devam etti.

O raporlandi.

kisi asinin icermedigi
2 B 5 2 (10 yil boyunca)

HPV turiyle

Tablo referans No:1’den uyarlanmistir.

EVG, Erken asilama grubu; CVG, Yakalama asilama grubu; GMT,
Geometrik ortalama titre.

1. Ferris DG, et al. Pediatrics. 2017;140(6):e20163947.



9 Valanh HPV Asisinin Etkinlik Sonuglan?

Gynecologic Oncology 154 (2019) 110-117

Contents lists available at ScienceDirect

Gynecologic Oncology

journal homepage: www .elsevier.com/locate/ygyno

9-valanH
(n=7106)
Nine-valent HPV vaccine efficacy against related diseases and definitive ik
. panilegiim: therapy: comparison with historic placebo population»* —
e 14 tip HPV ¢ 51/56/59)

- kathmeilar: Anna R. Giuliano **, Elmar A. Joura ”, Suzanne M. Garland “®¢, Warner K. Huh !, Ole-Erik Iversen ", Sl

. gi‘iiep”s'i‘jg‘_ Susanne K. Kjaer "/, Alex Ferenczy , Robert J. Kurman "™, Brigitte M. Ronnett "™, Mark H. Stoler ",

. ovhpvas ¢ Oliver M. Bautista °, Erin Moeller °, Michael Ritter °, Christine Shields °, Alain Luxembourg ° ps1 etkinligi

(%98.2 kort Center for Infection Research in Cancer, Moffitt Cancer Center, Tampa, FL, United States
* OVHPV grub ® pepartment of Obstetrics and Gynecology, Comprehensive Cancer Center, Medical University of Vienna, Vienna, Austria
(%97.8) kor ¢ Department of Obstetrics and Gynaecology, The University of Melbourne, Victoria, Australia
d Centre for Women's Infectious Diseases Research, The Royal Women's Hospital, Parkville, Victoria, Australia
£ Infection and Immunity, Murdoch Children’s Research Institute, Victoria, Australia
Calisma tasarimi: O valanl HPV: " . . . . .. .. .
yariitalen dc uluslararasi, randor ~ Division of Gynecologic Oncology, University of Alabama at Birmingham, Birmingham, AL, United States

1. Giuliano AR, et al. Gynecol Oncol. 2019;154(1):110-117.



Diger sonuclar..

e «Asl, baslangi¢ta tespit edilen HPV
i tiplerine bagh hastaliklari 6nlemezken
diger HPV tipleriyle iliskili hastaliklar
azaltti.»- Erken yas her iki cinsiyette

Gynecologic Oncology

journal homepage: www.elsevier.com/locate/ygyno

Nine-valent HPV vaccine efficacy against related diseases and definitive
therapy: comparison with historic placebo populations

Anna R. Giuliano **, Elmar A. Joura®, Suzanne M. Garland “*¢, Warner K. Huh, Ole-Erik Iversen ", a $ I I a m a oo
Susanne K. Kjaer ", Alex Ferenczy ¥, Robert J. Kurman "™, Brigitte M. Ronnett "™, Mark H. Stoler ",
Oliver M. Bautista °, Erin Moeller °, Michael Ritter °, Christine Shields °, Alain Luxembourg °

[} ] [} o [}
* Center for Infection Research in Cancer, Moffitt Cancer Center, Tampa, FL, United States .
" Department of Obstetrics and Gynecology, Comprehensive Cancer Center, Medical University of Vienna, Vienna, Austria

© Department of Obstetrics and Gynaecology, The University of Melbourne, Victoria, Australia
4 Centre for Women's Infectious Diseases Research, The Royal Women'’s Hospital, Parkville, Victoria, Australia

secenek olsa da, cinsel acidan aktif
kisiler yakalama (catch-up) asilama
programlarindan yarar gorebilir

™Y
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HPV Asilamasinin Gercek Dinyadaki Etkisinin Degerlendirilmesit

HPV Prevalansi
Genital Sigiller

Yiiksek Dereceli Lezyonlar

e
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HPV iliskili Kanserler

Aylar Yillar Dekadlar
Asilama Programinin Baslangicindan Etkinin Olgiilmesine Tahmini Siire

1. Brotherton JML, Gertig DM. Expert Rev Anti Infect Ther. 2011;9(8),:627-639.



4v HPV Asisi Sonrasi Uluslararasi HPV Enfeksiyonu ve

HPV lliskili Hastalik Prevalansi?

Ocak 2007- Subat 2016 Tarihleri Arasinda Yayinlanan G6zlemsel Calismalar?®

4vHPV Asilamanin Ardindan HPV Enfeksiyonunda ve Hastaliginda Maksimum Azalma

100 -
0,
%90 %90 %85
X 80 -
S
i
g 604
= %45
<
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E
= 20 -
X
©
E 0 " L L L
HPV 6/11/16/18 . e Dusuik dereceli sitolojik Yiiksek dereceli histolojik olarak
. Genital Sigiller . . . .
Enfeksiyonu servikal anormallikler kanitlanmig servikal anormallikler

HPV enfeksiyonu ve HPV nedenli hastalik prevalansindaki diisuisler diinya ¢capinda gézlemlendi ve bu diisiis en

¢ok geng yasta asilanan kadinlar arasinda gorildu.

a4vHPV Asisi’'nin HPV enfeksiyonu, anogenital sigiller ve rahim agzi kanseri veya kanser oncesi lezyonlar tGzerindeki kiiresel etkisini bildiren 58 gozlemsel ¢alismanin sistematik literatir taramasi. PubMed ve Embase veritabanlari,
1 Ocak 2007'den sonra yayinlanan hakemli makaleler igin 29 Subat 2016'da tarandi.

bAsilanmamis olanlara kiyasla asilanan kadinlarda HPV enfeksiyonu veya HPV nedenli hastaliklarda maksimum azalma Avustralya ve ABD (HPV 6/11/16/18 enfeksiyonu); Avustralya (genital sigiller); Avustralya ve Kanada (duisiik-
dereceli servikal sitolojik anomaliler) ve isveg (yiiksek-dereceli histolojik olarak kanitlanmis servikal anomaliler).

1. Garland SM et al. Clin Infect Dis. 2016;63:519-527..



4v HPV Asisinin Invaziv Rahim Agzi Kanseri Uzerindeki Etkisi:

Isvec?

HPV Asi Durumuna Gére invaziv Serviks Kanseri ‘Incidence Rate Ratio (IRR)’ Degerleri, 2006-2017

Asilanma Durumu Olgu Sayisi 100,900 Kisi Diizeltilmis Insidans Hizi
Yilindaki Insidans Hizi Orani (%95 GA)
Asilanmamis (n=1,145,112) 538 5,27 1,00
HPV Asisi Yapilmis (N=527,871) 19 0,73 0,37 (0,21; 0,57)
<17 Yasinda Asilanmis 2 0,10 0,12 (0,00; 0,34)
17-30 Yasinda Asilanmis 17 3,02 0,47 (0,27; 0,75)

17 yasindan once asilanan kadinlardaki rahim agzi kanseri riski, asilanmamis kadinlara gore

%88 daha diisiik bulundu.

15-30 yas arasi kadinlar igin isvec HPV Asi Kayit Veritabani 2006-2017 verileri kullanilarak gerceklestirilen ulusal kohort ¢alismasi.
HPV asisi 2006'dan 6nce mevcut olmadigindan HPV asili ve asisiz kadinlar arasinda karsilastirma saglamaktadir; asili kadinlara en az bir doz asi yapilmistir.

1. LeiJ, etal. N EnglJ Med. 2020;383(14):1340-1348



HPV Asilamasi Sonrasi 14-19 Yas Kadinlarda HPV-lliskili Kanser:

Finlandiya On Verisi?

14-17 Yaslarinda 4v veya 2v HPV Asisi ile Asilanmis Kadinlara Kiyasla
14-19 Yas Arasi Asilanmamis Kadinlarda HPV-iliskili Kanser insidansi Oranlari?

HPV Asisi Yapilan Kadinlar (n=9,529) HPV Asisi Yapilmamis Kadinlar (n=17,838)
HPV iliskili Kanser Kisi Yili n Oran (%95 GA) Kisi Yili n Oran (%95 GA)
Serviks kanseri 65.656 0 - 124.245 8 6,4 (3,2; 1,3)
Vulva kanseri 65.656 0 - 124.245 1 0,8(0,1; 5,7)
Orofarengeal kanser 65.656 0 - 124.245 1 0,8(0,1;5,7)
Vajinal, anal kanserler 65.656 0 - 124.245 0 -
HPV ile iliskili tiim kanserler* 65.656 0 - 124.245 10a 8,0 (4,3; 15)

Klinik calismalarda asilanan 14-19 yas Finlandiyali kadinlarin birlesik analizinde HPV ile iliskili kanserlere karsi asl

etkinligi %100 (% 95 GA: 16,100) olarak gozlemlenmistir.?

On bulgular, Finlandiya kanser kayit veritabani ara analizi kaynakl olup, 14-19 yagindaki HPV asis ile agilanmig ve asilanmamig kadin kohortlari icin sonlanim noktasi olarak invazif kanserin kullanildigi 7 yillik takip
sonuglari bildirilmistir. Per protocol analizi tamamlanmadi; analiz, HPV ile iliskili kanserlere kargi HPV tipine 6zgu asi etkinligi tahminleri saglamak Gzere gliglendirilmistir.

"HPV'nin neden oldugu kanser olarak énceden belirlenmis 10 invaziv kanser vakasi: 8 rahim agzi kanseri, 1 orofaringeal kanser ve 1 vulva kanseri
GA, Giiven aralig.
1. Luostarinen T et al. Int J Cancer. 2018;142:2186-2187.



21 Yas Alti Avustralyali Kadinlarda Genital Sigil Gortilme Hizi

Grafik, referans no.1’den uyarlanmistir.
1. Ali H. et al. BMJ 2013;346:f2032.
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HPV Asilarinin Gluvenliligi

Diinya Saghk Orgiitii (DSO):*

“Mevcut glivenlilik profili, 6nceki 7 GACVS toplantisinda tartisildigi gibi son derece
olumlu olmaya devam ediyor ve ruhsat dncesi glivenlik profiliyle tutarl.”

ABD Hastalik Kontrol ve Onleme Merkezleri (CDC):2

“Pek cok asi glivenliligi izleme sisteminden ve 160'tan fazla ¢calismadan elde edilen
veriler, HPV asilarinin olumlu bir glivenlilik profiline sahip oldugunu gostermistir. Bilimsel

kanitlar asilarin glivenliligini ezici bir cogunlukla desteklemektedir.”

1. Global Advisory Committee on Vaccine Safety, 4—5 December 2019. Weekly Epidemiological Record. 2020;95(4):25-36. 2. CDC. Vaccine Safety- Human Papillomavirus (HPV) Vaccine. https://www.cdc.gov/vaccinesafety/vaccines/hpv-
vaccine.html



Ulusal Bagisiklama Programinda HPV Asisi Bulunan Ulkeler?

149 Ulke

Andorra (2014)

Argantina (2011)

Armenia * (2018)
Australia (2007)
Austria (2008)
Bahamas (2015)
Barbados (2014)

Belgium (2007)
Belize (2016)

Bhutan * (2010}
Bolivia * {2017)

Batswana * (2015)
Brazil * (2014)
Brunai (2012)
Bulgaria (2012)
Camaroon (2020)
Canada (2007)
Cape Verde (2021)
Chile (2014)
Colombia 1 (2012)
Cook Islands (2011)
Costa Rica (2019)
Céate d'lvoire * (2018)
Croatia (2016)
Cyprus (2016)

Antigua & Barbuda (2018)

DSO’ye Uye Ulkeler (n=122 aktif; n=3 sona erdi)

Czech Republic (2012)
Denmark (2008)

Dominica (2019)

Daminican Republic (2017)
Ecuader (2014)

El Salvador (2020)
Estonia (2018)
Ethiopia * (2018)

Federated States of Micronesia (2009)
Fiji + (2008-09, stopped 2010; 2013)
Finland (2013)

Franca (2006)

The Gambia (2019) *t
Geaorgia (2018)
Gerrnany (2007)
Greace (2008)
Grenada (2019)
Guatemala (2018)
Guyana *f (Subnaticnal 2012-13; 2017)
Henduras (2016)
Hungary (2014)
lealand (2011)
Indonesia (2019)
Ireland (2010)

Israel (2013)

Italy (2008)

Jamaica (2017)
Japan (2011)

Kazakhstan (subnational 2013-2015;
stopped 2015)

Kenya * (2018)
Lac PDR * (2020)

Lesotho * (2012, stopped 2015)
Latvia (2010}

Libaria * (2018)

Libya (2014)

Lithuania (2016)
Luxermbourg (2008)
Macedonia FYR (2009)

Malawi * (2019)

Malaysia (2010)
Maldives (2019)

Malta (2012)

Marshall Islands § (2009)
Mauritania (2021)
Mauritius (2016)

Mexico t (subnational 2008-2011; 2012)
Moldova * (2020)
Monaco (2011)

Meoroceo (2021)
Mozambigue * (2021)
Myanmar (2020)

Nauru (2021)

Netherlands (2010)
New Zealand (2008)

Niue (2019)

MNorway (2008)
Palau (2008)
Panama 1 (2008)

Paraguay (2013)
Peru * (2011, stopped 2012, 2014)

Philippines 1 (2015)
Partugal (2008)

Qatar (2020)
Romania (2009-10, stopped 2011)

Rwanda (2011)

Samoa (2021)

San Marino (2008)

Sao Tome And Principe * (2021)
Sanagal * (2018)
Seychelles (2014)
Singapore (2010)
Slovenia (2009)
Solomon |slands * (2019)
South Africa * (2014)
South Korea (2016)
Spain (2007)

Sri Lanka (2017)

St. Kitts and Nevis (2019)

St. Lucia (2019)

St Vincent and the
Grenadines (2017)

Suriname (2013)

Sweden (2012)
Switzerland (2008)
Tanzania * (2018)
Thailand * (2017)

Trinidad & Tobago (2012,
stopped 2013; 2015)

Turkmenistan (2018)
Tuvalu (2021)
Uganda *t (2015)

Unitad Arab Emirates 1
(subnational 2008-2012; 2013)

United Kingdom (2008)
United States (2006)
Uruguay (2013)
Uzbekistan * (2019)
Zambia * (2018)
Zimbabwe * (2018)

*Pilot uygulamay: takiben
ulusal/yéresel uygulama
*Fazlar halinde ulusal/yéresel
uygulama, cografyaya, hedef
populasyona veya her ikisine gore
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American Samoa (2008)
Anguilla (2016)

Aruba (2014)

Bearmuda (2007)

Bonaira (2015)

British Virgin lslands (2019)
Cayman lIslands (2012)
French Guiana (2007)
Guernsay (2019)
Gibraltar (2008)
Greenland (2008)

Guam (2007)

Isle of Man (2008)
Jersey (2008)
Liechtenstein (2013)
Macau (2013)

Monsarrat (2017)

Mew Caledonia (2011}
Northern Mariana |slands (2008)
Puerto Rico (2008)

Saba (2013)

St Eustatius {2014)

St Maarten (2013)
Taiwan (2018)

Turks and Caicos (2019)
LS. Virgin Islands (2012)

Wallis and Futuna (2013)

1. PATH. Global HPV Vaccine Introduction Overview. https://www.path.org/resources/global-hpv-vaccine-introduction-overview/ .(SET: 16.2.2023)
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1.

52 Ulke ve 4 Bélgede, Hem Kizlar ve Hem Erkekler icin

HPV Asisi Bagisiklama Programinda?

DSO’ye Uye Ulkeler (n=39)

Antigua and Barbuda (2018)
Argentina (2017)
Australia (2013)
Austria (2014)
Bahamas (2015)
Barbados (2017)
Belgium (2019)
Bhutan (2020)
Brazil (2017)
Canada (2017%)
Chile (2019)
Croatia (2016)
Czech Republic (2016)
Denmark (2019)
Dominica (2019)
France (2020)
Germany (2019)
Guyana (2019)
Hungary

Ireland (2019)
Israel (2015)

PATH. Global HPV Vaccine Introduction Overview.

Israel (2015)

Italy (2018*)

Luxembourg (2019)
Netherlands (2009)

New Zealand (2017)

Niue (2019)

Norway (2018)

Panama (2016)

Portugal

St. Kitts and Nevis (2019)
St. Lucia (2019)

Sweden (2019)
Switzerland (2016)
Turkmenistan (2016)
Trinidad and Tobago (2015)
United Kingdom (2019)
United States (2011)
Uruguay (2019)

Uye Olmayanlar (n=13)

American Samoa 1 (2014)
Bermuda (2016)

Gibraltar T

Guam 1 (2011)

Greenland t

Guernsey T

Isle of Man 1

Jersey T

Liechtenstein (2016)
Northern Mariana Islands 1 (2011)
Niue (2019)

Puerto Rico t

U.S. Virgin Islands t

*Eyalete veya bolgeye spesifik
tYore
17 Mart 2022 itibariile ]

https://path.azureedge.net/media/documents/Global Vaccine Intro_Overview_Slides Final PATHwebsite MAR 2022 gT92Wwh.pdf. (SET: 16.2.2023)



https://path.azureedge.net/media/documents/Global_Vaccine_Intro_Overview_Slides_Final_PATHwebsite_MAR_2022_qT92Wwh.pdf

Asiyi Ulusal Programina Alan Ulkelerin Uygulamalar234
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Norveg
ispanya
isveg

isvigre

ABD

Birlesik Krallik

H ’
Grafik, referans no.1,2 ve 3’den uyarlanmistir.
1. ECDC. Vaccine Scheduler. https://vaccine-schedule.ecdc.europa.eu/Scheduler/ByDisease?SelectedDiseaseld=38&SelectedCountryldByDisease=-1.. SET: 6.2.2023. 2. CDC. Vaccine Schedule and Dosing. https://www.cdc.gov/hpv/hcp/schedules-
recommendations.html. SET: 6.2.2023. 3. Cancer Council Australia. https://www.hpvvaccine.org.au/the-hpv-vaccine/how-when-where-vaccine-given.aspx. SET: 6.2.2023. 4. ECDC. Introduction of HPV vaccines in European Union countries— an
update. https://www.ecdc.europa.eu/en/publications-data/technical-guidance-introduction-hpv-vaccines-european-union-countries-update. SET: 6.2.2023.
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HGSIL(high-grade squamous intraepithelial lesion) Tedavisi Sonrasi HPV

Asilamasi?

©2007-2010 yillari arasinda n= 737 ( 20-45 yas arasi)

e LEEP lip takip edilen CIN2-3
yapliip takip ediien Asi sadece profilaktik kullanima yoneliktir ve

e LEEP sonrasi 4vHPV ile asilanan n= 360, Asilanmamis n= aktif HPV enfeksiyonlarina veya mevcut klinik
377 hastaliga karsi bir etkisi yoktur.2

iliskili HPV tipleriyle rekiirren hastalik

eAsili grupta %2.5, asilanmamis grupta %8.5

Calisma Tasarimi:: Agustos 2007 - Temmuz 2010 tarihleri arasinda 20-45 yaslari arasinda CIN2-3 tanisi alan 737 hasta LEEP ile tedavi edildi ve takip edildi. Ug yiiz altmis

hastaya LEEP sonrasi dort degerlikli HPV asisi (asilama grubu) uygulandi ve 377 hasta asisiz (asilama disi grup) takip edildi. Asi grubu ilk dozu LEEP'ten 1 hafta sonra ve kalan
iki dozu iki ve alti ay sonra aldi. LEEP sonrasi takip ilk 2 yil 3,6, 9, 12, 18 ve 24. aylarda ve sonrasinda yillik olarak yapildi.

LEEP: Loop Electrosurgical Excision Procedure, 4vHPV: 4-valent Human Papillomavirus Asisi, CIN 2-3: Cervical Intraepithelial Neoplasia
2-3, HPV: Human Papillomavirus

1. Kang WD, et al. Gynecol Oncol. 2013;130(2):264-8. 61



> Sex Transm Dis. 2018 Apr;45(4):260-265. doi: 10.1097/0LQ.0000000000000731.

Non—-Vaccine-Type Human Papillomavirus
Prevalence After Vaccine Introduction: No Evidence
for Type Replacement but Evidence for Cross—
Protection

Monica Saccucci, Eduardo L Franco, Lili Ding, David | Bernstein, Darron Brown, Jessica A Kahn

Asilama Sonrasi Asl iceriginde olmayan (Non-

Vaccine) Tip HPV Prevalansi Artar mi?!

PMID: 29465705 PMCID: PMC7193949 DOI: 10.1097/0LQ.0000000000000731

Vaka N=1180
Cinsel deneyim yasamis 13-26 yas kadin,

2006-2014 yillari arasinda 3 kesitsel ¢calisma

Sonlanim kriterleri

En az 1 genetik olarak HPV 16

32 anogenital asi disi HPV
ve 18 iliskili HPV tipi prevalansi

tipinden en az 1'i
prevalansi

Asilama sonrasi asi disit HPV tiplerinde degisiklik tespit edilmemistir.

Sekil referans No:1 den uyarlanmistir

1. Saccucci M, et al. Sex Transm Dis 2018;45(4):260-265.
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