
Dargestellt sind die cytoactiv® Risikoprofile einer CIN2+/CIN3+ bei HPV High risk oder p16+ Pap IIp bzw. Pap IIID1/2. 
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 Bei L1 positivem Pap IIp beträgt das Risiko einer CIN2+ 8,3%. Bei L1 negativem Pap IIp liegt das Risiko einer CIN2+ bei 55%. 
Eine zytologische Kontrolle bzw. eine Überweisung in die Dysplasiesprechstunde ist angeraten.

Bei L1 positivem Pap IIID1 beträgt  das Risiko einer CIN3+ 7,7%, bzw. 29,7% bei L1 positivem Pap IIID2.  

Bei L1 negativem Pap IIID1 beträgt das Risiko einer CIN3+ 82,5%, bzw. 95,8% bei L1 negativen Pap IIID2.
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cytoactiv® HPV-L1 Risikoprofil
bei HPV High Risk/p16-Positivität

Pap IIp Risiko für CIN2+

Pap IIID1 CIN3+

Pap IIID2 CIN3+
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