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5 Ceska gynekologicka a porodnicka spole¢nost (CGPS)
Ceské lékarské spolecnosti Jana Evangelisty Purkyné (CLS JEP)

Shirka doporucenych postupt €. 4/2021

Konsensus pro reSeni abnormalnich
nalezu ve skriningu cervikalnich
karcinomu

Material je konsenzualnim stanoviskem sekci CGPS CLS JEP

Oponenti:  vybor Sekce kolposkopie a cervikalni patologie CGPS CLS JEP
vybor Sekce ambulantnich gynekologti CGPS CLS JEP
vybor CGPS CLS JEP

Schvdleno vyborem CGPS CLS JEP dne 12. 2. 2021.

POUZITE ZKRATKY

e Kolpo - zakladni kolposkopie

e Expertni kolpo - expertni kolposkopie nositeli funké¢ni licence

e OC - onkologicka cytologie

e LokTh- vaginalni aplikace zdravotnickych prostiedkd k podpore fyziologické regrese nalezu

PoznamKky
e v piipadé neshody cytologie a zakladni kolposkopie je vhodné referovat na expertni kolposkopii
e pred diagnostickou rozvahou je vhodné do dokumentace zaznamenat event. piani téhotenstvi

e punch biopsie ma byt provedena pod KOLPO kontrolou a dle zavaznosti nalezu vykazuje 10-25% neshodu
s reprezentativni konizaci

e zvlastni opatrnost je tfeba p¥i indikaci biopsie nebo konizace u zen do 20 let

e v pripadé cytologickych zmén indikujicich kontrolu za 3-6 meésicli je vhodné fyziologickou regresi nalezu
a clearance viru podpofit vagindlnimi zdravotnickymi prostiedky s prokdzanou uc¢innosti, k dosazeni ocekavanych
vysledkd je dilezité dobu aplikace dodrzet
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ASC-US, ZENY DO 30 LET + STARSI ZENY PLANUJICI TEHOTENSTVI

ASC-US

|

kontrolni OC + zakladni KOLPO + LokTh
délka kontrolniho intervalu 6 mésict

N

norm. OC a norm. KOLPO abnormalni nalez SIL
kontrolni OC + kolpo resit SIL dle doporuceni
za 6-12 mésicl pro LGL a HGL

Po 2 normalnich nalezech
zaradit do rutinniho
skriningu.

ASC-US, ZENY DO 30 LET + STARSI ZENY PLANUJICi TEHOTENSTVi ANAMNEZA
ABNORMALNI OC NEBO KONIZACE PRO PREKANCEROZU

ASC-US

|

kontrolni cytologie + zakladni KOLPO + LokTh
délka kontrolniho intervalu 6 més.

abnormalni nalez SIL
norm. OC a norm. KOLPO biopsie OC + HPV HR
kontrolni OC + kolpo fesit SIL dle doporuceni fesit dle varianty HPV HR
za 6-12 mésicl pro LGL a HGL ASC-US, Zeny nad 30 let

+ neplanujici téhotenstvi

Po 2 normalnich nalezech
zaradit do rutinniho
skriningu.
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ASC-US, ZENY NAD 30 LET + MLADSI ZENY NEPLANUJICi TEHOTENSTVI

ASC-US

N

S vyuZzitim HPV HR testace bez pouZiti HPV HR testace
Stejné jako prfedchozi schémata

Vyjimka - Fe3it SIL (LGL i HGL)

Preferovat u Zen
s anamnézou abnormalni OC, SIL
nebo konizace pro prekancerézu

ASC-US, ZENY NAD 30 LET + MLADSI ZENY NEPLANUJiCi TEHOTENSTVI

ASC-US
!
HPV HR
.A.
negativni pozitivni
l l
kontrolni OC za rok kolposkopie zakladni

event. expertni

— |

abnormalni nalez
SIL (LGL i HGL)

! l

kontrolni OC + kolpo resit SIL dle doporuceni
za 6 més. + LokTh pro LGL a HGL

normalini nalez
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ASC-H, ZENY DO 30 + STARSI PLANUJICi TEHOTENSTVI

ASC-H
zakladni KOLPO referovat - expertni KOLPO
neni HGL HGL HGL LGL Norm.
OC za 3-6 més. — exexcizni . X
OC za 3-6 més
+ kolpo + LokTh biopsie technika punch biopsie LokTh
/\ / Event. HPV HR
neni HGL HGL

pozn.: kontrolni vySetfeni do 3 més. od diagn6zy ASC-H

ASC-H, ZENY NAD 30 LET + MLADSI NEPLANUJiCi TEHOTENSTVI

ASC-H

l

referovat - expert. KOLPO

/\

SIL norm. KOLPO, nedostate¢ny
excizni oSetreni ocC HPV HR testace
_ Normaln| o Abnormalni neg. pozitivni
= kontrola za 6 més Fegit dle vysledku
+ LokTh y l l
kontrolni OC excizni
za 12 més oSetfeni
+ LokTh

Pozn.: Navrat do standardniho skriningu u HPV HR neg. Zen - 1x norm. OC
bez provedeni HPV - HR 2x norm. OC a KOLPO
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AGC-NOS, ZENY DO 30 LET + STARSI PLANUJiCI TEHOTENSTVI

AGC-NOS

!

NS TR Ve 4

zakladni KOLPO + kontrolni OC zakladni KOLPO + kontrolni OC + HPV HR
za 3 més za 3 més
norm. nebo AGC - NOS Negat. Pozitivni
max. LGL kolpo max. LGL kontrolni OC za 6-12 més. ad expertni
l J'\ Negat = rutinni skrining KOLPO
Kontrolni OC za 3 més. KOLPO expertni KOLPO + OC + HPV-HR
za 6-12 més. +0OC+ HPV HR Resit dle vysledku
HPV - HR Negat. Pozitivni
Kontrolni OC za 6-12 més. ad expertni
Negat = Rutinni skrining KOLPO

Pozn.: pfi nalezu HGL reSit, pfi HPV neg. a 2x norm. OC ad rutinni skrining

AGC-NOS, ZENY NAD 30 LET + MLADSI NEPLANUJiCi TEHOTENSTVI

AGC-NOS

!

S TS Vo4

zdkladni KOLPO + kontrolni OC zakladni KOLPO + kontrolni OC
za 3 més + HPV HR za 3 més
Normalni Abnorm. HPV HR negat. HPV HR
dle guidelines KOLPO norm. itivni
l OC max. ASC-US, AGC-NOS pozitivni
Kontrolni OC / / l ,
za 6-12 més. kontrolnlvO,Co expertni KOLPO excizni,
za 6-12 meésicu Reiit dle nalezu osetreni
+ LokTh + curr. hrdla
l event. cytobrush
3x norm. OC = 2x norm. OC =
Rutinni skrining Rutinni skrining

Pozn. u Zen nad 40 let k excizni metodé pfipojit biopsii endometria
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AGC-NEO, ZENY DO 30 LET + STARSI PLANUJiCi TEHOTENSTVI

AGC-NEO

!

expertni KOLPO

— T,

invaze HGL HGL vyloucena
Resit dle Resit dle Kontrolni OC + HPV HR do 3 més.
guideline onkogyn managementu HG SIL
Sekce CGps. (excizni oSetfeni + curr. /\
hrdla event. cytobrush) HPV HR pos.
HPV HR neg. cyto abnorm.

+ KOLPO abnorm.

— I l

Norm. OC kontrolni Abnorm. OC excizni osetren

) T + curr. hrdla
OC za 3 més. expertni kolpo ev. cytobrush

3x norm. OC = rutinni skrining

AGC-NEO, ZENY NAD 30 LET + MLADSI NEPLANUJiCi TEHOTENSTVI

AGC-NEO

J

expertni KOLPO

—

invaze LG/HGL normalni
Resit dle excizni o3etFeni
guideline onkogyn. + curr. hrdla event. Kontrolni OC + HPV HR za 3 més.
Sekce CGPS cytobrush
HPV HR pos. HPV HR neg.
+ cyto abnormality OC norm
Pozn.: u Zen nad 40 let pFipojit curr. téla i

U Zen se specifikaci endometralni AGC-NEO
pripojit biopsii endometria Kontrola

za 3 mésice
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LSIL, ZENY DO 30 LET + STARSI PLANUJiCi TEHOTENSTVI

LSIL zakladni KOLPO

P e,

Shoda KOLPO a cyto KOLPO HGL normalni KOLPO
kontrolni OC expertni KOLPO event. kontrolni OC

za 3-6 més. + LokTh punch biopsie za 3-6 més. + LokTh

Perzistence LGL HGL LGL

2 roky
Expertni KOLPO excizni o3etfeni kontrolni OC
dle HGL za 3-6 mes.
+ LokTh

Pozn. do rutinniho skriningu vratit po 2x normalni cytologii

LSIL, ZENY NAD 30 LET +NEPLANUJiCi TEHOTENSTVI

LSIL

l

zakladni KOLPO, expertni KOLPO

4/\»

TZ, ATZ plné vizualizovatelna ATZ ne plné vizualizovatelna
KOLPO norm. LGL HGL HPV-HR
kontrolni OC za 3-6 mésicl Poz. Neg.
+ LokTh l
l 1 /
U abnormalni OC Excizni oSetFeni, pFi ne pIlné Kontrola
management dle vizualizovatelné ATZ doplnit za 6 més.

jednotlivych doporuéeni curretag
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HSIL

l

Zakladni, expertni KOLPO

4/\»

ATZ ATZ
pIné vizualizovatelna ne plné vizualizovatelna

l l

LETZ excizni oSetfeni
+ curr. hrdla event. cytobrush

HSIL

l

Zakladni, expertni KOLPO

4/\»

HGL potvrzena

l//i

Expertni KOLPO ATZ
event. punch biopsie pIné vizualizovatelna ne plné wzuahzovatelné
LGL LETZ excizni oSetfeni
Postupovat dle doporuceni + curr. hrdla event.
pro management LGL cytobrush

Pozn.: Na Bauerové dni byl management H SIL uzavren tak, jak vypada pfedchozi slide.
Nepocitalo se s variantou, Ze v KOLPO je zjiSténa LGL - toto je navrh, jak by mohl vypadat
management H SIL v OC pfi nalezu LGL v KOLPO



