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RACCOMANDAZIONE POST TRATTAMENTO



PAZIENTI ENTRATE IN FOLLOW UP POST-TRATTAMENTO
MARZO 2023 - OTTOBRE 2024

primo controllo

2012 (59.2%)

assistite con indicazione a FUP
3394 

HPV POSITIVO
634 (31.5%)

NON ESEGUITO / 
NON REFERTATO

223 (11.1%)

HPV NEGATIVO
1155 (57.4%)
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FOLLOW UP POST-TRATTAMENTO - TEST REFERTATI

TEST REFERTATI

1789

HPV POSITIVO
634
35%

HPV NEGATIVO
1155
65%

OTTOBRE 2024

TEST REFERTATI

1089

HPV POSITIVO
364

33.4%

HPV NEGATIVO
725

66.6%

APRILE 2024

La probabilità di andare incontro a clearance dopo trattamento è del 76,5% a 6 mesi (Meta-analisi GISCi 2018).



FOLLOW UP POST-TRATTAMENTO - TEST REFERTATI

TEST REFERTATI

1789

HPV POSITIVO
634
35%

HPV NEGATIVO
1155
65%

OTTOBRE 2024



FOLLOW UP POST-TRATTAMENTO 

TEST REFERTATI
1789

HPV POSITIVO
634
35%

HPV NEGATIVO
1155
65%

CITO NEG
1093 (94.6%)

CITO BASSO G / 
INADEGUATO

16 (1.4%)

CITO ALTO 
GRADO
2 (0.2%)

BMS NEG / 
NON ESEGUITA

1061 (97%)

IN 
REFERTAZIONE

44 (3.8%)

BMS BASSO 
GRADO
32 (3%)

C
IT

O
IS

TO
H

PV



RACCOMANDAZIONI

TEST REFERTATI
1789

HPV NEGATIVO
1155
65%

CITO NEG
1093 (94.6%)

BMS NEG / 
NON ESEGUITA

1061 (97%)

C
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In attesa di raccomandazione: 66/1061 (6.2%)



ADESIONE AL PROTOCOLLO

RACCOMANDAZIONE N % ADESIONE 
PROTOCOLLO

COTEST 12 M 891 89.5

COTEST 6 M O ALTRA SCADENZA 104 10.5

TOTALE 995 100

I F.U. A 6 MESI: 
- HPV NEGATIVO
- PAP TEST NEGATIVO
- BMS NEGATIVA



RACCOMANDAZIONE N % ADESIONE 
PROTOCOLLO

COTEST 12 M 891 89.5

COTEST 6 M O ALTRA SCADENZA 104 10.5

TOTALE 995 100

I F.U. A 6 MESI: 
- HPV NEGATIVO
- PAP TEST NEGATIVO
- BMS NEGATIVA

1 ADENOK INVASIVO

ADESIONE AL PROTOCOLLO

2 AIS
1 CA INVASIVO

PDTA Gestione ambulatoriale  delle patologie cervico-vaginali Torino 2021

immunodepressione? 
lesioni vaginali? 



SECONDO COTEST A 12 MESI

controllo eseguito
65 (7.3%)

HPV POSITIVO
2 (3%)

NON REFERTATO
19 (29.3%)

inviate a 
cotest a 12 m

891

HPV NEGATIVO
44 (67.7%)

CITO NEG
26 (59%)

IN 
REFERTAZIONE

18 (41%)

BMS NEG
26 (100%)
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RACCOMANDAZIONI II COTEST A 12 MESI

controllo eseguito
65 (7.3%)

HPV NEGATIVO
44 (67.7%)

CITO NEG
26 (59%)

BMS NEG
26 (100%)

C
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O
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H
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In attesa di raccomandazione: 10/26



RACCOMANDAZIONE N %
COTEST 12 M 3 18.8

SCREENING A 3 ANNI 13 81.2

TOTALE 16 100

SECONDO COTEST 12 M: 
- HPV NEGATIVO
- PAP TEST NEGATIVO
- BMS NEGATIVA

ADESIONE AL PROTOCOLLO



FOLLOW UP POST-TRATTAMENTO - TEST REFERTATI

TEST REFERTATI

1789

HPV POSITIVO
634
35%

HPV NEGATIVO
1155
65%

OTTOBRE 2024



FOLLOW UP POST-TRATTAMENTO HPV +, CITO NEG 

TEST REFERTATI
1789

HPV POSITIVO
634
35%

HPV NEGATIVO
1155
65%

CITO NEG
416 (65.6%)

CITO BASSO G 
/ INADEGUATO

125 (19.7%)

CITO ALTO 
GRADO
57 (9%)

BMS NEG / 
NON ESEGUITA

381 (91.6 %)

IN 
REFERTAZIONE

36 (5.7%)

BMS BASSO 
GRADO

27 (6.5%)
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BMS ALTO 
GRADO
8 (1.9%)



FOLLOW UP POST-TRATTAMENTO HPV +,  CITO LG

TEST REFERTATI
1789

HPV POSITIVO
634
35%

HPV NEGATIVO
1155
65%

CITO NEG
416 (65.6%)

CITO BASSO G 
/ INADEGUATO

125 (19.7%)

CITO ALTO 
GRADO
57 (9%)

BMS NEG / 
NON ESEGUITA

100 (80 %)

IN 
REFERTAZIONE

36 (5.7%)

BMS BASSO 
GRADO

17 (13.6%)

C
IT
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PV

BMS ALTO 
GRADO
8 (6.4%)



FOLLOW UP POST-TRATTAMENTO HPV +, CITO HG 

TEST REFERTATI
1789

HPV POSITIVO
634
35%

HPV NEGATIVO
1155
65%

CITO NEG
416 (65.6%)

CITO BASSO G 
/ INADEGUATO

125 (19.7%)

CITO ALTO 
GRADO
57 (9%)

BMS NEG / 
NON ESEGUITA

41 (71.9 %)

IN 
REFERTAZIONE

36 (5.7%)

BMS BASSO 
GRADO
3 (5.3%)
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BMS ALTO 
GRADO

13 (22.8%)



FOLLOW UP POST-TRATTAMENTO HPV +, CITO HG 

TEST REFERTATI
1789
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634
35%
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65%
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CITO ALTO 
GRADO
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BMS ALTO 
GRADO

13 (22.8%)

1 ADENOK 
INVASIVO



TEST REFERTATI
1789

HPV POSITIVO
634
35%

CITO NEG
416 (65.6%)

BMS NEG 
381 (91.6 %)
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In attesa di raccomandazione: 35/381

RACCOMANDAZIONI



ADESIONE AL PROTOCOLLO

RACCOMANDAZIONE N % ADESIONE 
PROTOCOLLO

COTEST 12 M 67 19,3

COTEST 6 M 280 80,7

TOTALE 347 100

I F.U. A 6 MESI: 
- HPV POSITIVO
- PAP TEST NEGATIVO
- BMS NEGATIVA



GENOTIPIZZAZIONE

TIPO HPV

16

18
45

33 
31 
52 
58 
35

39 
51 
59 
56 
68



STRATIFICAZIONE DEL RISCHIO 
SAME GENOTYPE vs SWITCH GENOTYPE

European Journal of Obstetrics and Gynecology 300 (2024) 129–140

Gynecologic Oncology 174 (2023) 68–75

Front. Microbiol. 2023; 14:1266254.

Geburtsh Frauenheilk 2017; 77: 887–893



GENOTIPIZZAZIONE

HPV test a 6 mesi da trattamento

HPV NEG
HPV POS

persistenza stesso genotipo HPV POS
nuova infezione

TUTTI SOLO 16/18 

Invio Immediato
HPV + CITO + 

417 pz

283 (68%) 103 (25%) 35 (8.4%) 31 (7%)

Invio per 
persistenza HPV da 
ripetizione 1 aa 
79 pz

61 (77%) 16 (20%) 2 (2.6%) 2 (2.5%)

Invio immediato + 
ripetizione 1 anno

TOT 496 pz

344 (69%) 119 (25%) 37 (7%) 33 (7%)



Persistenza HPV+ a 6 mesi dal trattamento 
- 69% tra le donne con citologia negativa 
-  87% tra le donne con citologia di basso grado
- 100% tra le donne con citologia di alto grado

Nuove infezioni HPV+ a 6 mesi dal trattamento 
- 31% tra le donne con citologia negativa 
- 13% tra le donne con citologia di basso grado 
- 0% tra le donne con citologia di alto grado

HPV test a 6 mesi da trattamento

HPV NEG
HPV POS

persistenza stesso genotipo HPV POS
nuova infezione

TUTTI SOLO 16/18 

Invio Immediato
HPV + CITO + 

417 pz

283 (68%) 103 (25%) 35 (8.4%) 31 (7%)

GENOTIPIZZAZIONE



GENOTIPIZZAZIONE

Tra le donne con HPV+, il 20% (23/113) presenta citologia negativa con nuove 
infezioni.  

Queste donne rappresentano il 5% (23/417) delle donne trattate dopo invio 
immediato con co-test a 6 mesi

HPV test a 6 mesi da trattamento

HPV NEG
HPV POS

persistenza stesso genotipo HPV POS
nuova infezione

TUTTI SOLO 16/18 

Invio Immediato
HPV + CITO + 

417 pz

283 (68%) 103 (25%) 35 (8.4%) 31 (7%)



CONCLUSIONI

Grazie per l’attenzione!


