
   

 

Сеть медицинских центров и лабораторий "МедЛаб" 
Телефон колл-центра: 600-22-10, сайт: www.medlabspb.ru, почта: clients@medlabspb.ru 

 Филиал:  

Лаборатория: ООО "МедЛаб СПб", лиц.№ Л041-01148-78/00350883 

Результаты лабораторных исследований  

 Пациент     :  ФИО пациента Лаб.номер:   
Пол/Возраст :  Женский / ДД.ММ.ГГГГ (0 лет) Регистрац.№   

Направившая организация/врач:   Медкарта №   

Доп.инфо    :     

       
Цитологические исследования  

    
Жидкостная онкоцитология шейки матки с иммуноцитохимическим определением коэкспрессии 

р16/Ki67 
                                                  

Тип материала: Смешанный мазок 

Диагноз направления: Обследование. ВПЧ, HSIL. 

День цикла: 8 

Препараты приготовлены методом Liquid-based, Pap Test 

Регистрационный № ____/25 

Описание: Клетки поверхностного, промежуточного слоев 

многослойного плоского эпителия, определяются группы 

клеток промежуточного слоя многослойного плоского 

эпителия с увеличенными, полиморфными ядрами, выявлены 

мелкие группы базального, парабазального слоев 

многослойного плоского эпителия с умеренно выраженным 

дискариозом, определяются мелкие группы клеток 

цилиндрического эпителия, лейкоциты в небольшом 

количестве. 

Иммуноцитохимическое исследование 

CINtec: 

В части клеток плоского и метаплазированного эпителия 

(более 30%) выявлена умеренная и выраженная ядерная и 

цитоплазматическая экспрессии р16/INK4a. В клетках 

метаплазированного, плоского и цилиндрического 

эпителия выявлена ядерная экспрессия Ki67. 

Коэкспрессия выявлена в клетках плоского эпителия. 

Заключение (Классификация "The 

Bethesda System", 2014): 

Цитологическая и иммуноцитохимическая картина 

соответствуют цервикальной интраэпителиальной 

неоплазии 

II степени / CIN II / H-SIL (The Bethesda Sistem). 

Необходимо проведение гистологического исследования. 

Коллегиальный просмотр с…. 

Исполнитель:  
 

   

_ 

Вниманию пациента!!! Референсные значения тестов приводятся с учетом информации, указанной пациентом при 

регистрации (пол, возраст и др.)  

Консультацию по результатам исследований осуществляет только врач.  

Подпись ___________________                

Выдал: 

 

  

 


