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Virus del papilloma umano (HPV)
Screening per high risk e tipizzazione tramite PCR

Contesto Nessun altro cancro può essere evitato in 
modo così efficace tramite un esame preven­
tivo come il carcinoma cervicale. Con lo 
screening per HPV high risk ogni tre  
anni la prevenzione viene nettamente 
migliorata. La tipizzazione chiarisce in modo 
completo se è presente un’infezione e quale 
tipo di virus ne è la causa (high risk e / o  
low risk), anche dopo una vaccinazione.

Indicazioni Screening per HPV high risk

•	Screening primario delle lesioni precancerose del collo dell’utero  
(secondo Lettera degli esperti SSGO N. 50)

•	Ampiamento della citodiagnostica ginecologica (p. es. in presenza di ASCUS, LSIL)

•	HPV high risk:  
Differenziazione dei tipi high risk più frequenti 16 / 18 / 45 
Gruppo A (inclusi nel vaccino GARDASIL®9): 31 / 33 / 52 / 58 
Gruppo B (non inclusi nel vaccino): 35 / 39 / 51 / 56 / 59 / 66 / 68

Tipizzazione HPV completa (tipi di HPV high risk / low risk)

•	Messa in evidenza di infezioni miste

•	Differenziazione tra infezioni high risk persistenti e transienti

•	Messa in evidenza di infezioni low risk (p. es. in caso di condylomata acuminata,  
displasie low grade persistenti in assenza di HPV high risk)

Materiale ThinPrep® Pap Test™ (81) / Set per striscio di microbiologia (127)

Prezzo Secondo elenco delle analisi

Screening 

in < 24 h

Frequenza di detezione di HPV, fonte: Studio svizzero CIN3+ 
(Egli-Garny et al, BMC Cancer 2019)

Tipizzazione  

in < 72 h 

STS 0292

Più di una semplice newsletter di medicina di laboratorio
Dr. med. Edouard H. Viollier, FMH medicina interna

Dominic Viollier, lic. oec. HSGVIGARO
LE 327 / 10.2021

HPV 16

HPV 18

HPV 45

HPV Typen A

HPV Typen B

non-HPV High Risk

HPV negativ

■ HPV 16

■ HPV 18

■ HPV 45

■ HPV tipi del  
gruppo A

■ HPV tipi del  
gruppo B

■ HPV non high risk

■ HPV negativo


