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SCREENINGUL CANCERULUI DE COL UTERIN

EXISTĂ 3 EXAMINĂRI NECESARE SIMULTAN

1. examenul ginecologic

2. testul Papanicolau/ examen citologic:

✓ recoltarea de secreție cu ajutorul unui tampon sau burete, de pe col si

endocol, secreția se întinde pe lamă, se colorează și se examinează

la microscop

✓ a redus incidența cancerului de col uterin cu 60% -90% și rata de

deces cu aprox. 90%

3. testul HPV

✓ acidul dezoxiribonucleic al HPV este prezent în aproape toate tipurile

de cancer de col uterin și a demonstrat o sensibilitate mai mare pentru

neoplazia intraepitelială cervicală înaltă (CIN2) versus Pap test:

✓ asigură o protecție de 60-70 ori mai mare față de citologie

≥30 

ani



SCREENINGUL CANCERULUI DE COL UTERIN
RECOMANDĂRI EUROPENE

Vârsta Pap Test HPV-ADN

<21 Nerecomandat Nerecomandat

21-29 La fiecare 3 ani Nerecomandat

30-65 Simultan Pap test+HPV la fiecare 5 ani, sau Pap Test la fiecare 3 ani

>65 Screningul se oprește dacă există determinări repetitive negative și nu 

există istorie de displazie CIN2
Continuă screeningul persoanele cu istoric de displazii CIN2 și CIN3, sau 

adenocarcinomul in situ

European guidelines for quality assurance in cervical cancer screening, Second Edition,2008 , https://op.europa.eu/en/publication-detail/-/publicationa41a4c40-0626-4556-af5b-2619dd1d5ddc/language-en/

≥30

ani


