
Türk Jinekolojik Onkoloji Derne¤i HPV Afl›lar› Konsensus Metni
• Türkiye’de serviks kanseri görülme insidans› Globocan 2008 verilerine göre 4.2/100.000’dir. Bu verilere göre 2008

y›l›nda Türkiye’de 1.443 kad›na serviks kanseri tan›s› konulmufltur ve 556 kad›n ayn› sene içerisinde serviks
kanseri nedeniyle hayat›n› kaybetmifltir. 

• Sa¤l›k Bakanl›¤›n›n son verilerine göre Türkiye’de serviks kanseri insidans›n›n daha yüksek oldu¤u (4.3/100.000)
ve y›ll›k yeni tan› alan serviks kanseri say›s›n›n 1.500’ün üzerinde oldu¤u bilinmektedir. 

• Türkiye’de kad›nlarda görülen en s›k kanser insidanslar›na göre 9. S›rada yer alan serviks kanserinin mortalitesi
yüksek olup, tan› alan hastalar›n yar›dan fazlas› hayat›n› kaybetmektedir.

• Türkiye’de her gün yaklafl›k 4 kad›na serviks kanseri tan›s› konulmakta ve her gün 2 kad›n serviks kanseri
nedeniyle hayat›n› kaybetmektedir.

• Serviks kanseri vakalar›nda HPV varl›¤›n›n %99,7 oldu¤u gösterilmifltir. Serviks kanseri ile HPV aras›ndaki bu
iliflkiyi gösteren Alman bilim adam› Prof. Dr. Herald zur Hausen 2008 y›l›nda Nobel T›p Ödülünü kazanm›flt›r. 

• Yap›lan klinik çal›flmalarda HPV afl›lar›n›n serviks kanseri öncül lezyonlar›n›, dolay›s›yla da serviks kanserini
önledi¤i gösterilmifltir. HPV afl›lar› içerdikleri HPV tiplerinin neden oldu¤u lezyonlara karfl› %100’e yak›n bir
koruma sa¤lar.

• Afl›lama ve tarama programlar› bir arada yürütülmelidir.
• Günümüzde HPV afl›lar›n›n en az 10 y›l koruma etkisinin sürece¤i gösterilmifl olup, bu sürede ek doza ihtiyaç

olmad›¤› bilinmektedir. 
• HPV afl›lar› virüsün d›fl kapsid proteinleri kullan›larak elde edilmekte ve DNA içermemektedirler. Bundan dolay›

HPV afl›lamas›n›n servikal kanser dahil olmak üzere HPV’ye ba¤l› geliflen hastal›klara neden oldu¤una dair
bugüne kadar herhangi bir veri elde edilmemifltir. Yap›lan klinik çal›flmalarda HPV afl›lamas›n›n sistemik yan
etkilerde bir art›fla yol açmad›¤› gösterilmifltir.

• HPV afl›lar›yla ilgili en s›k yan etkiler; enjeksiyon bölgesinde görülen a¤r›, flifllik, k›zar›kl›k gibi lokal yan
etkilerdir. 

• Dünya’da yan etki de¤erlendirmesi yapan üç kurulufl ve Sa¤l›k Bakanl›¤› taraf›ndan di¤er afl›larda oldu¤u gibi
HPV afl›lar›yla ilgili yan etkiler de düzenli olarak kontrol edilmektedir. HPV afl›lamas›n›n ülkemizde uygulanmaya
bafllad›¤› günden bugüne kadar HPV afl›lar›n›n yap›lmas›na engel olacak ciddi bir yan etki bildirimi
yap›lmam›flt›r.

• Mevcut HPV Afl›lar› Türkiye’nin de içinde oldu¤u 100’den fazla ülkede onayl› olup, bugüne kadar milyonlarca
doz kullan›lm›flt›r.

Dünya’da ve ülkemizde kullan›lmakta olan 4 valanl› ve 2 valanl› HPV afl›lar›n›n mevcut FDA onayl›
endikasyonlar› afla¤›da belirtilmifltir:

Dört Valanl› HPV Afl›s›n›n FDA Onayl› Endikasyonlar›:
9 -26 yafl aras› k›z çocuklar› ve kad›nlar›n Human Papillomavirüs (HPV) Tip 6, 11, 16 ve 18’in neden olduklar› afla¤›da
belirtilen hastal›klardan korunmas›nda:

• Servikal kanser
• Vulvar ve vajinal kanserler
• Genital si¤iller (kondiloma akuminata) ve afla¤›da belirtilen prekanseröz veya displastik lezyonlar›n önlenmesi;

– Servikal adenokarsinoma in situ (AIS)
– Servikal intraepitelyal neoplazi (CIN) grade 2 ve grade 3
– Vulvar intraepitelyal neoplazi (VIN) grade 2 ve grade 3
– Vajinal intraepitelyal neoplazi (VaIN) grade 2 ve grade 3
– Servikal intraepitelyal neoplazi (CIN) grade 1

• 9 – 26 yafl aras› erkek çocuklar› ve erkeklerde genital si¤illerin önlenmesinde
• 9 – 26 yafl aras› kad›n ve erkeklerde anal kanser ve iliflkili prekanseröz lezyonlar›n önlenmesidir.

‹ki Valanl› HPV Afl›s› FDA Onayl› Endikasyonlar›:
• 9 – 25 yafl aras› k›z çocuklar› ve kad›nlarda onkojenik Human Papillomavirüs (HPV) tipleri 16 ve 18 in neden

olduklar›;
• Servikal kanser
• Servikal intraepitelyal neoplazi (CIN) grade 2 ve 3
• Adenokarsinoma in situ (AIS)
• Servikal intraepiyelyal neoplazi (CIN) grade 1’den korunmad›r.


