
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

1) Die in einer Spalte aufgeführten GOP sind am Behandlungstag nicht nebeneinander berechnungsfähig.                    Stand 30.01.2020 
2) Zusätzlich besteht ein Abrechnungsausschluss der GOP 1760 mit der GOP 1761 im Krankheitsfall (=4 aufeinanderfolgende Quartale) und mit der GOP 1764 am Behandlungstag 
  

Anforderung  EBM Gebührenordnungspositionen  Überweisung  Einschränkungen/ Bemerkungen  Material 

 
Untersuchung 
einschl. Materia‐
lentnahme 1)2) 

Zytologie 1)  HPV‐Test 1)      1. Wahl  Alternative 

Primärscreening  
20 bis 34 J.  01761  01762    Muster 39  Aus dem Untersuchungsmaterial, das für das Zervixkarzinomscreening 

entnommen wurde, sind weitere mikrobiologische Untersuchungen in 
der Regel nicht möglich und auf der Basis der getroffenen EBM‐Regelung  
nicht berechnungsfähig.   
Bei zusätzlich bestehendem Infektionsverdacht bitte ein weiteres für die 
jeweilige Fragestellung geeignetes Material (Abstrichtupfer mit Gel/ Urin 
für kulturelle bakteriologische Untersuchungen oder trockenen Tupfer/ 
Urin für PCR‐Untersuchungen) einsenden. 
Für das Chlamydienscreening im Rahmen der Empfängnisregelung bis 
zum vollendeten 25. Lebensjahr bitte zusätzlich Urin einsenden. 
 

PAP‐Abstrich  Dünnschichtzytologie 

Abklärungsdiagnostik bis 29 J. 
PAP II‐p, II‐g, IIID1  01764  01766    Muster 39  PAP‐Abstrich    Dünnschichtzytologie 

Abklärungsdiagnostik 30 bis 34 J. 
PAP II‐p, II‐g, IIID1  01764    01767  Muster 39  HPV‐Abstrich  Dünnschichtzytologie 

Primärscreening  
ab 35 J.  01761  01762  01763  Muster 39  Dünnschichtzytologie  PAP‐Abstrich und  

HPV‐Abstrich 
Abklärungsdiagnostik ab 35 J.
PAP I + HPV pos. oder 
PAP IIID1 + HPV neg. 

01764  01766  01767  Muster 39  Dünnschichtzytologie  PAP‐Abstrich und  
HPV‐Abstrich 

Empfängnisregelung  01825  01826    Muster 6  PAP‐Abstrich    Dünnschichtzytologie 

Kurativ   

19318    Muster 6     PAP‐Abstrich    Dünnschichtzytologie 

  32819  Muster 10 

Untersuchungsindikation bei  
‐ Zustand nach operativem Eingriff(en) an der Cervix uteri wegen einer 
zervikalen intraepithelialen Neoplasie u./o.  

‐ einem Zervixzytologiebefund ab Gruppe II‐p, II‐g oder IIID1 u./o. 
‐ positivem HPV‐Nachweis frühestens nach 6 Monaten zur Kontrolle, 
einmal im Behandlungsfall (Quartal) 

HPV‐Abstrich  Dünnschichtzytologie 


