»---1gY a természetben mindeniitt viszalyt, harcot latunk, a
gyOzelem valtakozasat...

ez az altalanos harc a legvilagosabban az allatvilagban valik
lathatova, melynek taplaléka a novényvilag, s ahol ugyanakkor
minden allat is megint zsakmanya és taplaléka lesz egy
masiknak, tehat az anyagnak, amelyben azok ideaja
megtestesiil, egy Ujabb anyagféleség megjelenése érdekében at
kell adnia helyét, eképpen minden allat csak egy masik, idegen
allat allando felszamolasa révén Grizheti meg a meglétét, igy az
akarat, az élni akaras mindegyre 6nmagat emészti, és kiilonb6zo
alakokban onmaga taplaléka,

mig végil az emberi nem - mert mind a tobbi felett uralkodik — a
természetet a maga hasznalatara termett produktumnak tekinti
am ugyan ez a nem (......) maga is harcban, akarata
onmeghasonlasaban nyilvanul meg a legborzasztobb
egyértelmtliséggel lesz

homo homini lupus”






Egyszer fent, egyszer lent - a
nogyogyaszati cytologia gyakorlata
tegnap és ma,
1979-2012 - Tovabbképz6 ulés



Cervix cytologia a méhnyak rak szlirés szuverén

eszkoze
ELVARHATO ) , )
TULAJDONSAGOK ELVARHATO HATASOK
eegyszerli, konnyen
kivitelezheto emorbiditas valtozik
* biztonsagos e mortalitas csokken
e tarsadalmilag elfogadhato e stadium megoszlas

5 és koltsé 5 valtozik
* olcso és koltséghatékony alto
z Pé P ZNAN4=R 84 z o

eérzékeny tulélési id6 valtozik

. e életminoség javul
 fajlagos t O6ség javu

130607 MPTCD MD)




G. N. Papanicolaou:

New Cancer Diaghosis.

Proceedings of the Third Race
Betterment Conference, January 2-

6. 1928. 1928: 528-534.




# G. N. Papanicolaou and C. R. Stockard:

The Existence of a Typical Oestrous Cycle in the Guinea Pig; with a Study of its histological
and Physiological Changes.

American Journal of Anatomy, 1917, 22: 225-283.

# G. N. Papanicolaou:
New Cancer Diagnosis.
Proceedings of the Third Race Betterment Conference, January 2-6. 1928. 1928: 528-534.

# G. N. Papanicolaou and Herbert Traut:
The diagnostic value of vaginal smears in carcinoma of the uterus.
American Journal of Obstetrics and Gynecology, St. Louis, 1941, 42: 193-206.

# G. N. Papanicolaou and Herbert Traut:
Diagnosis of Uterine Cancer by the Vaginal Smear. New York, 1943.

# G. N. Papanicolaou:
Atlas of Exfoliative Cytology. Cambridge, Massachusetts, 1954.

# G. N. Papanicolaou:
Dedication of the Papanicolaou Cancer Research Institute.
Journal of the American Medical Association, 1962, 182: 556-559.
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A mehnyakrak okozta haldlozds esokkenése a szervezett sziirés hatdsara
az Eszak-Europai orszagokban 1963-67 és 1978-82 kozott
Forrds: Loara et al. Lancet i: 1247-1249. 1987.
Orszig lefedettség | korcsoport | gyakorisig | részvétel -39 40-49 50-59 60-69 psszes
(év) %
/\
Izland 100 25-69 2-3 80 -100 =77 -66 -66 /—84
Finno. 100 30-55 5 75 -72 =77 -60 -32 -50
Svédo. 100 30-49 4 70 -59 -63 -40 +7 -34
Dania 40 30-50 % 80 -61 -53 -26 +1 -27 i
Norvégia 5 25-60 2-3 70 -48 -23 -2 +14 -11
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uamous Terminology Standardization Project for HPV-Associated Lesions: Background and Consensus Recommendations From
the College of American Pathologists and the American Society for Colposcopy and Cervical Patholo

Surface or &5 Carcinoma clis
intra- g8 in situ (CIS)

epithelial [y Dysplasia
carcinoma fo5 Severe

Not CIS Moderate

3 or 4 tier

1901 1932 1953 1967 1980s 1990s 2000s

; Hysterectomy | :

Excision | Ablation R
CKC Cryo
LEEP Laser

Procedure '

Figure 2. Changes to the terminology and number of tiers used to describe cervical precancer over time with corresponding management options (procedure). See
text for additional details. CKC, cold knife conization; Cryo, cryotherapy; RX, treatment. Modified with permission. Courtesy of J. Thomas Cox.
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A sziressel elérhato haszon és okozhato karok

A szlirés lehetséges haszna

A sztiréssel okozhatd kar

vezet

Javitja a gyogyulds esélyeit, csokkenti a
haldlozdst

Kevéshé radikilis gyogyméd is gydgyuléshoz

A negativ eredmeénnyel jard szlirovizsgilat
megnyugtatja a vizsgale személyt

C

késlelreti a betegség felfederését és kezelését
~—

Ha nem javitja a prognézist, meghosszabbitja a ,betegdllomanyt”, azaz a
betegség tudadban eolestr idde

Hardresetekben tildiagnoszeizalist és tilkezelést eredményez

Az dl-negativ szlirovizsgilati eredmény alaptalan biztonsigérzetet okoz,

Az dl-poritiv szlirovizsgalati eredmény sziikségtelentil terheli az egészségtioyi
ellitdrendszert és nemkivinatos lélektani mellékhatdsokkal jir

130607 MPTCD
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Attwood etal. 1985 60 %

Berkeley et al. 1980 50 %
Fethersonetal. 1983 50 %
Gay et al. 1980 20 %
Kristensenetal 1991 13,5 %
Mitchell et al. 1988 10 %
Morell et al. 1983 30 %
Paterson et al. 1984 18 %
Rylander 1977 36 %
Van der Graaf et al. 1987 12 %

Walker et al. 1983 58%
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L. G. Koss: The Papanicolaou test for cervical cancer detection.
A triumph and a tragedy
JAMA. 1987;261:737-743

BAR EZ A SZUROMODSZER MEGFELELOEN ALKALMAZVA
HATASOSNAK BIZONYULT AZ INVAZIV MEHNYAKRAK
MORBIDITASANAK ES MORTALITASANAK
CSOKKENTESEBEN, SEMMINEMU BIZONYITEKUNK
NINCSEN ARRA VONATKOZOAN, HOGY A CYTOLOGIAI
TESZT BARHOL A VILAGON ENNEK AZ ELMELETILEG
MEGELOZHETO ES GYOGYITHATO RAK-FELESEGNEK
ELOFORDULASAT TELJESEN KIIRTOTTA VOLNA.
FONTOS ERROL, VALAMINT A MODSZERLEHETSEGES
HIBAIROL ES ANNAK OKAIROL A KOZVELEMENYT
FOLYAMATOSAN TAJEKOZTATNI!
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Cervix cytologia a méhnyak rak szlirés szuverén

QQeszkﬁze
ELVAR /
Tf@m A\ oK ELVARHgs HATASOK

-egyszer onnyen

kivitelezhet6 omorb valtozik

e biztonsagos ? ? e mortalitas csokken

e tarsadalmilag elfogaditate= e stadium megoszlas
)tséghatékony véltozﬁ

e ol
) S ckeny . tlﬂﬁ: valtozik

/ e életmindség javul

e fajlagos
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HPV FERTOZESI CIKLUSA HPV SZORES
(LEEGYSZERUSITVE) CITOLOGIA
/ﬁ Capsid protein {;\'ITECI;:)T\@CIO et
— , —r - irus azdase
HPV FERTOZES LAPPANGO FERTOZE ImmunCytokemia genetikai él?oményéjnak
Sejtmagban zajlik Nem okoz betegseget! Betegségefipkoz Bt v
‘ s e

Sejt elpusztul

viru

capsid protein

/

%C\ég Sejt érés

viral DNA

Virus termelés Fktivalja mind
kezdddik osztédast (Ki 67) mind

p16ink (cyclin
dependens kinaz,

J
®

: ) ) — Chr9p21) aktivitasat
Sejtmag: chromosomalis Sejtmag: chromosomalis és
DNS viralis DNS, nincs capsid protein p16ink/Ki 67 dual
festés!
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1. Ruehsen MD, McNeill RE, Frost JK, Gupta PK, Diamond LS, Honigberg BM: Ameba resembling
Entamoeba gingivalis in the genital tract of UD users. Acta Cytol, 24: 413-420, 1980,
2. JianBo, Kolansky AS, BalochZ W, Gupta P K: CASE REPORT: Entamoeba gingivalis pulmonary
- abscess- Diagnosed by fine needle aspiration. Cytolournal, 5:(1), 2008,
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Gupta PK, Hollander DH, Frost JK: Actinomy
Usage. Acta Cytol. (submitted June 1974)

R B

18'E INTERNATIONAL
CONGRESS OF CYTOLOGY

TOWARD A MORE PERSOMALISED MIDICINE
THROUGH THE ART OF CYTOPATHOLOGY

838 MAT 3813 - PALAIS BES CORSRIS, AN, FRAR <

oLo,

cetes in Cervico-Vaginal Smears: an association with D
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§5¢ Seb,

fiegibe dzyazva laphémsejtek, valamint kettd pegy méretl csepor
faggﬁetk a%?@iaﬁ mutatd hém jellepl sejiek 18Thatok,

P
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“Diaznosis: Tus pozitiv P /Ve/

—— e -

SR g Sl S Cor el e

. | ST Bel.  Tu. positiv P /V./

C 2445/81

N8gydgydszat

2
556 1981.0%.01.08°°
cervix+portio kenet
cce pOrteute |
Mikroszkép alatt nagyfokban atycusos, hyperchrom negha-

gyobbodott maggal biré himlemezek l&thatdék. E1l8fordul kevss necroticus
eosinophil sz8vetttrmelék is a kenetek hatterdben.

Tu. pozitiv P /V./

«

Ktarcsa, 1981l.07.024 Vass Lé4szld dre.

M



(_.._. i3 Pest megyel Fldr Ferenc Kérhdz

CITODIAGNOSZTIKAL
\v. X Iweis tér 1. LABORATORIUM
\\1~ Forvos: Dr. Vass Lészl6 c. egyetemi docens Tel: 2517282 P
L ereo
I 7
SZEMELYI ADATOK . . LB Lre
TORZSSZAM Jelenleg terhes (I/N) 7—1 i
Kenet sorszdma 2 Fog. gitlds & modja
= 7 hormonth.
Név £ 1 ——
SR s _"*_;-/ L= v/{‘; Kolposkopos diagnosis ) ’/-’/ o
[ ' .
: ; El6zetes ia, SZOV. =
Utolsé menses r/ X /‘{i syiokiea
— Miitét i
Kenetvétel ideje ,X g 5’ /
Bekiild6 orvos neve, pecsét C“]‘jj:/\-é'#" A

1. KENET MINGSEGE . ...........

megfelels (értékelhetd) [m]
részben (kevéssé) megfelels §{*
értékelhetetlen a *

II. KENET ERTEKELESE ..........
fiziologids hatéron beliil (negativ kenet) O
egyéb, ldsd RESZLETES DIAGNOZIS B

tszegény
‘2elégtelenil fixalt
3. endocervicalis komponens
() cytolysis / autolysis
5. zavard mérlékﬁ GYULLADAS

I, RESZLETES DIAGNOZIS
1. Fert6zés

0 cytomegalia virus fert6zés gyantja
[0 herpes virus fert6zés gyantja
0] egyéb, &spedig . . . ... ... ...

2. Reaktlv és reparativ jelek
GYULLADAS [ sejtelvaltozist okozt
[ folliculdris cervicitisz
EGYEB (anamnesissel O therapids hats - mgérﬂ\
Bsszhangban) jm]
D e it (IUD?

3. Hamelvaltozdsok
LAPHAM  [Jatypusos sejtek. nem meghatérozhaté okbsl
DSIL envhe (L)
CHPV gyan@
Ocmv 1.

Ocmw o
Ocmv mi.
Oecc. in situ
O Isphimrdl
MIRIGYHAM [, jalis sei
B O menstrudciéto] figgetlendl
[ postmenopauséiban
mgmstmédén elfzmény ismeretlen
o nem

endometrialis
%mdomﬂdmlis_
nem specifikilhats
adenocarcinoma
[ endocervicalis
[ endometrialis

Déttetd
[Inem meghatirozhatd

& GEl

L1 et epedigs rcvsasscn 4. [] Neni himeredetd malignus tumor
IV, JAVASLAT Jelen vizsgdlat értékelése BETHESDA rendszer szerint tbrtént.
Ennek megfelel6 klasszikus Papanicolaou diag.:

Ismétlés szilkség szerint u}
Ismétlés kezelés utdn O
Szoros cyt. kontroll 3 hé utdn CX

6 hé utdn O
Ismételt cyt. +kolp m]
Szirvettani vizsg. a

B H
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EMELYI ADATOK

ZSSZAM Jelenleg terhes (I/N) :

- 33
** sorszdma Ah O : Fog. gatlds és modja

TAr— _J hormonth.

— = Kolposko; diagnosis _
tési 1d6 Bt Sl R z/—‘/j! [ Co
R— g, 1a s g ottt -
== Miitét e L
wéelidee | Q7. OG- O S
Bekiild§ orvos neve, pecsét ,p:, {: 5 ¥ T

{ENET MINGSEGE

negfelels (értkelhets) %
észben (kevéssé) megfelels
rtékelhetetlen O *

KENET ERTEKELESE . ...

iziol6gids hatdron beliil (negativ kenet) 0O

gyéb, lésd RESZLETES DIAGNOZIS

RESZLETES DIAGNOzZIS
1. Fert6zés
SOMBA [ candida fertézés gyantja
[J egyéb, éspedig: . .. .........
JAKTERIUM [ Gardnerella fertSzés gyaniija

O Actinomyces fertSzés gyaniija

[0 Chlamydia fertSzés gyantja

O egyéb, éspedig: . ... ........
'ROTOZOON [ trichomonas vaginalis
O egyéb, &spedig: . ... ........
O cytomegalia virus fert6zés gyanija
[ herpes virus fert6zés gyanija
[ egyéb, éspedig . .. .........

"IRUS

aktlv és reparativ jelek
LADAS [ sejtelvaltozsst okozd
O follicularis cervicitisz
3 d O therapids hatés - sugérth.
daszhangban) a - chemoth.
[J mechanikus hatds (TUD)
[ egyéb, éspedig: . .. .....

% "
7 2. elégtelent fix4lt
3. endocervicalis komponens
4. cytolysis / autolysis
5. zavaré mértéki GYULLADAS
6. zavar6 mértékii VER
7. egyéb, &spedig: . ... ... ..
3. Hamelvaltozasok
LAPHAM (g i
OIS enyhe (L)
‘%‘m’v gyand
CIN 1.
OSIL kifejezett (L)
Dcm m.
OcmN m.
Dec. in situ
0
MIRIGYHAM 0O

I:Imer.stmédétél fuiggetlentil
[ postmenopauséban
Ummm elﬁnnény Emereﬂen

E:Iem:lome =

Oendocervicalis

DOnem specifikalhaté
Dadenocarcinoma

[ endocervicalis

[ endometrialis

O &teétd

[OOnem meghatirozhats

4. [] Nem himeredetd malignus tumor

AVASLAT i{elen vizsgdlat ériékelése BETHESDA rendszer szerint tortént.
leld ; 3 N
W D nnek megfelelé klasszikus Papanicolaou diag.:
és kezelés ubin
i cyt. kontroll 3 h6 utin ):‘.1 Beérkezés ideje: .,
6 hé utin O e
1t cyt. +kolp a Lelet kelt HI
‘ani vizsg. =]
Loy .
Eléezars: .30 At [
PH:




festés |kor|UM.. eredeti vélemény | vélemény Il vélemény Il sajat most
C981/81 | HE Tu. Poz. P5. laphdmcc.
c1402/81 | HE | 69  [Tu. Poz. P5. CIN3
C 2445/81 | HE | 55 Tu. Poz. P5. ce. Inv.

atrophia, lob,
C2463/81 | HE | 51 Tu. Poz. P5. Tricho. ASC-H
c2594/81 | HE | 42|  [Tu.poz.P5. CIN3
c3341/81 | HE | 65|  [Tu.poz. P5. CIN3
c8177/92 | pap | 28 [HPV3héism. (| e
c8382/92 | pap | 35|  [laphdmcc. Kolp.ismt.! | |,
AGUS NOS endocc.
c8785/92 | Pap |59 SM. | | s
korl ért. Sejtszegény
c8981/92 | pap | 31 |[AGUSNOS,ISM.3hé |
15
11461/96 | Pap | 65[Ve |.cowevveeeierieceereecrnee.
15

8623/96 Pap | 23hap |eveeeececcicevceeee e
31144/10 | Pap | 82| || .
171/12 Pap | 82 | e
16979/13 | Pap | 63| o] —
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festés |kor|UM.. eredeti vélemény | vélemény Il vélemény lll sajat most
c 981/81 HE Tu. Poz. P5. CIS lapham cc. P5 HIST. laphamcc.
c 1402/81 | HE | 69 Tu. Poz. P5. HPV CIN3, P4 (laphamcc ?) HIST. CIN3
C 2445/81 | HE | 55 Tu. Poz. P5. CIS lapham cc. HIST. Cc. Inv.
Atrophia, lob ASC-US P3, ISM. 3 ho atrophia, lob,
c 2463/81 | HE | 51 Tu. Poz. P5. lobellenes kezelés Tricho. ASC-H
HPV CIN3, P4, CIS, P5 is felmeriil
C 2594/81 | HE | 42 Tu.poz.P5. HIST. CIN3
CIN2-3 HPV, P4 ISM. 3 h¢, tipizalas
c3341/81 | HE | 65 Tu.poz. P5. vagy histologia punch biopszia CIN3
c 8177/92 | Pap | 28 HPV 3 ho ism. CIN2, HPV, P4 ISM. 3 ho tipizalas | | | e,
€ 8382/92 | Pap | 35 laphdmcc. Kolp.ismt.! CIN2, HPV, P4 ISM: 3 ho tipizalas | | e,
AG-US NOS endocerv. [korl értékelhets, kiszaradt, ATROPHIA
c 8785/92 | Pap | 59 ISM. ASC-US,P3ISM.3-6hénap | |
korl ért. Sejtszegény
c 8981/92 | Pap | 31 AGUS NOS, ISM. 3 ho CIN2 HPV P4, ISM. 3ho, tipizalas | | e,
15 korl értk. Lobos atrophia AGUS P3,
11461/96 | Pap | 65[6Ve | ISM: 3 ho. Lobellenes th.
15 sejtszegény, korl ért. HPV P3,
8623/96 Pap | 23hap [, felmertl CIN1isISM:3ho | | e,
31144/10 | Pap | 82 oo, adenocc. P5 HIST. | | .
Atrophia, gyull. Necrosis P3 AGUS,
171/12 Pap | 82] | endometr. Cc? HIST. | | e,
16979/13 | Pap | 63 i adenocc. Endom. Necrosis P5, HIST. | | I
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festés|kor|UM.. eredeti vélemény | vélemény Il vélemény Il sajat most
C 981/81 HE Tu. Poz. P5. HSIL CIS laphamcc.
C 1402/81| HE | 69 Tu. Poz. P5. Laphamcc CIN3
C 2445/81| HE | 55 Tu. Poz. P5. CIs Cc. Inv.

atrophia, lob,
C 2463/81| HE | 51 Tu. Poz. P5. ASC-US Tricho. ASC-H
C 2594/81 | HE | 42 Tu.poz.P5. HSIL CIN3 CIN3
C3341/81| HE | 65 Tu.poz. P5. HSIL CIS CIN3
€ 8177/92 | Pap | 28 HPV 3 ho ism. ASC-US | ] e,
C 8382/92 | Pap | 35 laphamcc. Kolp.ismt.! Laphdamce. | [
AGUS NOS endocc.
€ 8785/92 | Pap | 59 ISM. NDM-neg.| |,
korl ért. Sejtszegény
€ 8981/92 | Pap | 31 AGUS NOS, ISM. 3 ho ASC-H | e
15
11461/96 | Pap | 65BVE |eeecoeieeviiveeeeeersean NDM
15

8623/96 Pap | 23hap [ LSILHPV | .
31144/10 | Pap | 82] oo, adenocc. | N,
171/12 Pap | 82 | AIS | .
16979/13 | Pap | 63 o Adenocc. — ]
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festés

kor

UM..

eredeti

vélemény |

vélemény I

vélemény Il

sajat most

C981/81 | HE Tu. Poz. P5. laphdmcc.

c1402/81 | HE | 69|  [Tu. Poz. P5. CIN3

C 2445/81 | HE | 55 Tu. Poz. P5. Cc. Inv.
atrophia, lob,

C2463/81 | HE | 51 Tu. Poz. P5. Tricho. ASC-H

c2594/81 | HE | 42|  [Tu.poz.P5. CIN3

c3341/81 | HE | es|  [Tu.poz. P5. CIN3

c8177/92 | pap | 2 [HPV3héism. (| CGNL |,

C8382/92 | pap | 35|  [laphdmcc. Kolp.ismt.! | [ aNg

AGUS NOS endocc.
C 8785/92 | Pap | 59 ISm.. L US e
korl ért. Sejtszegény
csos1/92 | pap | 31 JAGUSNOS,ISM.3h6 | | CN3 e
15
11461/96 | Pap | 65[Ve |..cwvccvecericeerireernene.
15

8623/96 Pap | 23hap | CIND-Z e,

31144/10 | Pap | 82 | L adenoc e,

171/12 Pap | 82  |eeieiveeeeeeeee. e INVe e,

16979/13 | Pap | 63 |\ | | Adenocc. |.. e
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festés |kor|UM.. eredeti vélemény | vélemény Il vélemény Il sajat most
C981/81 | HE Tu. Poz. P5. CIS lapham cc. P5  HIST. HSIL CIS laphamcc.
Cc1402/81 | HE | 69 Tu. Poz. P5. HPV CIN3, P4 (laphamcc ?) HIST. Laphamcc CIN3
C 2445/81 | HE [ 55 Tu. Poz. P5. CIS laphdm cc. HIST. CIS Cc. Inv.
Atrophia, lob ASC-US P3, ISM. 3 ho atrophia, lob,
Cc2463/81 | HE | 51 Tu. Poz. P5. lobellenes kezelés ASC-US Tricho. ASC-H
HPV CIN3, P4, CIS, P5 is felmeriil
C2594/81 | HE | 42 Tu.poz.P5. HIST. HSIL CIN3 CIN3
CIN2-3 HPV, P4 ISM. 3 ho, tipizalas
C3341/81 | HE | 65 Tu.poz. P5. vagy histologia punch biopszia HSIL CIS CIN3
8177/92 | Pap | 28 HPV 3 hd ism. CIN2, HPV, P4 [SM. 3 ho tipizalas ASC-US |  CINT | o,
€ 8382/92 | Pap | 35 laphamcc. Kolp.ismt.! CIN2, HPV, P4 ISM: 3 ho tipizalas | Laphamcc. | CIN3 [,
AGUS NOS endocc.  [korl értékelhets, kiszaradt, ATROPHIA
C 8785/92 | Pap | 59 ISM. ASC-US, P3 ISM. 3-6 hénap NDM-neg.| US|
korl ért. Sejtszegény
C 8981/92 | Pap | 31 AGUS NOS, ISM. 3 ho CIN2 HPV P4, ISM. 3ho, tipizalas ASC-H |  CIN3 |,
15 korl értk. Lobos atrophia AGUS P3,
11461/96 | Pap | 65[ve | ISM: 3 ho. Lobellenes th. NDM
15 sejtszegény, korl ért. HPV P3,
8623/96 Pap | 23fhap [, felmeril CIN1 is ISM: 3 ho LSILHPV |  CIN1-2 |,
31144/10 | Pap | 82 | adenocc. P5 HIST. adenocc. | adenocc |,
Atrophia, gyull. Necrosis P3 AGUS,
171/12 Pap | 82] | endometr. Cc? HIST. AIS |  Cclnv. o,
16979/13 | Pap | 63] | adenocc. Endom. Necrosis P5, HIST. [ Adenocc. | Adenocc. |.... 130607 MPTCD \
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EREDMENYEK

Ossz: : 1104

negativ: 943

pozitiv: 161

(12,97%)

6 lowrisk 1
16 highrisk 37
18 highrisk 4
31 highrisk 46
33 highrisk 8
34 highrisk 1
35 highrisk 4
39 highrisk 8
42 low risk 4
43 low risk 3
45 highrisk 16
51 highrisk 13
53 highrisk 1
58 highrisk 1
68 highrisk 5
70 2
81 2
89 ? 1
91 lowrrisk i}

130607 MPTCD

MD)




ELTERESEK

HPV pozitiv:129
EGYEZIK ELTER
Cytologia ,, + Cytologia ,, —,
85 44

00000000000




6 lowrisk 1
16 highrisk 30
18 highrisk 3
31 highrisk 39
33 highrisk 4
34 highrisk 1
35  highrisk 4
39 highrisk 5
42 low risk 3
43 low risk 3
45 highrisk 15
51 highrisk
53 highrisk 1
58 highrisk 1
68 highrisk 4
70 1
81 1
89 °? 1
91 lowrisk 4

ONOI—\I—\OI—\I-‘OON""""\'_\old-\\leH

Cyto-morphologiai
eltérés nincsen

130607 MPTCD ‘ Mb)|




ELTERESEK

HPV NEGATIV:865
EGYEZIK ELTER
Cytologia ,, -, Cytologia ,, +,
/65 100
(11,2%)

00000000000




ELTER
Cytologia ,, +,
100
ASCUS 31 (3,1%)
AGC NOS [/ (0,7%)
LSIL 47 (4,7%)
HSIL 13 (1,3 %)

1 MPTCD Mb)|




festés [kor |UM.. eredeti vélemény | vélemény Il vélemény Il sajat most
C 981/81 HE Tu. Poz. P5. CIS lapham cc. P5  HIST. HSIL CIS laphamcc.
Cc 1402/81 | HE | 69 Tu. Poz. P5. HPV CIN3, P4 (laphamcc ?) HIST. Laphamcc CIN3
C2445/81 | HE | 55 Tu. Poz. P5. CIS laphdm cc. HIST. CIS Cc. Inv.
Atrophia, lob ASC-US P3, ISM. 3 ho atrophia, lob,
c2463/81 | HE | 51 Tu. Poz. P5. lobellenes kezelés ASC-US Tricho. ASC-H
C2594/81 | HE | 42 [Tu.poz.P5. HPV CIN3, P4, CIS, P5 is felmeriil HIST.| HSIL CIN3 CIN3
CIN2-3 HPV, P4 ISM. 3 ho, tipizalas
3341/81 | HE | 65 [Tu.poz. P5. vagy histologia punch biopszia HSIL CIS CIN3
C8177/92 | Pap | 28 HPV 3 ho ism. CIN2, HPV, P4 ISM. 3 ho tipizalas ASC-US |  CINL | s
€ 8382/92 | Pap | 35 laphamcc. Kolp.ismt.! CIN2, HPV, P4 ISM: 3 ho tipizalas Laphdmcc. | CIN3 |,
AGUS NOS endocc. korl értékelhetd, kiszaradt, ATROPHIA
c 8785/92 | Pap | 59 ISM. ASC-US, P3 ISM. 3-6 hénap NDM-neg. |  US |,
korl ért. Sejtszegény
€ 8981/92 | Pap | 31 AGUS NOS, ISM. 3 ho CIN2 HPV P4, ISM. 3ho, tipizalas ASC-H |  CIN3 o,
15 korl értk. Lobos atrophia AGUS P3,
11461/96 | Pap | 65/6ve |, ISM: 3 ho. Lobellenes th. NDM
15 sejtszegény, korl ért. HPV P3, felmeriil
8623/96 Pap | 23Nap |, CIN1is ISM: 3 ho LSILHPV |  CIN1-2 |,
31144/10 | Pap | 82 | adenocc. P5 HIST. adenocc. | adenocc |,
Atrophia, gyull. Necrosis P3 AGUS,
171/12 Pap | 82 i endometr. Cc? HIST. AIS |  Celnv. o
16979/13 | Pap | 63] |, adenocc. Endom. Necrosis P5, HIST. Adenocc. | Adenocc. |,




