
Rückführung in das Primärscreening

Unauffälliger Befund CIN 1 CIN 2 CIN 3

Gr. I, HPV -

Ab Gr. II-p,
Gr I/IIa, HPV +

Primärscreening oKFE 01761

*    Von vorgegebenen Abklärungsalgorithmen kann in medizinisch begründeten Ausnahmefällen abgewichen werden (z.B. Schwangerschaft, etc.)! 
**  01764 vielfach innerhalb eines Kalenderjahres anwendbar.

* Siehe unten

Operative  
Therapie

(z.B. LEEP)

Totale
Hysterektomie

Kurative 
Kontrolle

Auffälliger 
Abstrich

(IGeL/kurativ)

Legende

        Vorsorgeschein: Muster 39

        Überweisungsschein: Muster 6

Abklärungsdiagnostik (A-Zyto)
Kontrollintervall abhängig von: zytologischem Vorbefund und zytologischer Empfehlung, 

histologischem Ergebnis, Einsehbarkeit der Transformationszone, 
Empfehlung der Dysplasiesprechstunde 

oKFE 01764**

Abklärungsdiagnostik,
ggf. Re-Kolposkopie

oKFE 01764**

6, 12, 24 Monate

Zytologie & HPV  
Kontrollen kurativ

Patientin <35 Jahren
im nächsten Kalenderjahr

Patientin ab 35 Jahren
nach mindestens zwei  

Kalenderjahren
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ggf. IGeL oder kurative Kontrolle

Ab 35
Jahren

KEINE  
ABKLÄRUNGSKOLPOSKOPIE

ERFOLGT*

PRIMÄRSCREENING/
ABKLÄRUNGSDIAGNOSTIK

ABKLÄRUNGSKOLPOSKOPIE

KFE 01760

In oKFE überführen,  
wenn nächstes  

Primärscreening möglich ist

amedes Zytologie
Abklärungsalgorithmus für das Zytologie-Screening
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Diese ärztliche Information wurde mit größtmöglicher Sorgfalt erstellt. Eine direkte oder indirekte Haftung aufgrund der Nutzung der bereitgestellten Informationen wird jedoch ausgeschlossen,  
soweit sie nicht auf Vorsatz oder grober Fahrlässigkeit beruht.


