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Wijziging uitvoering Bevolkingsonderzoek Baarmoederhalskanker 2017
Met ingang van 1-1-2017 zal de opzet van het bevolkingsonderzoek naar baarmoederhalskanker veranderen. Hieronder treft u wat uitleg hierover aan.
Tot nu toe werd er 7 maal een uitstrijkje in het kader van het bevolkingsonderzoek gedaan, te weten op de leeftijd van 30, 35, 40, 45, 50, 55 en 60 jaar. Daarbij werd het afgenomen materiaal in het laboratorium onderzocht op afwijkende cellen, die mogelijk op een voorstadium van baarmoederhalskanker kunnen wijzen. Bij een vroege ontdekking van baarmoederhalskanker is genezing in bijna alle gevallen mogelijk. Deze vorm van kanker ontwikkelt zich namelijk erg langzaam (in 10 à 15 jaar) en komt op jonge leeftijd nauwelijks voor. Dit is de reden waarom het uitstrijkje slechts eens per vijf jaar uitgevoerd werd. 
Uit onderzoek weten we dat baarmoederhalskanker vrijwel altijd door bepaalde types van het Humaan Papilloma Virus (HPV) veroorzaakt wordt. De meeste vrouwen maken in hun leven, zonder dat dit merkbaar is, wel eens een besmetting met dit onschuldige virus door. Het lichaam zorgt er zelf voor dat dit virus opgeruimd wordt. Alleen wanneer er een chronische infectie met bepaalde hoog-risico types van dit virus (hr-HPV) bestaat, is er een kleine kans dat zich baarmoederhalskanker zou kunnen ontwikkelen. Gebleken is dat het testen op de aanwezigheid van deze hr-HPV types een betere voorspellende waarde heeft voor de kans op het ontwikkelen van baarmoederhalskanker dan het onderzoek naar afwijkende cellen. 
Daarom zal het bij het uitstrijkje verkregen materiaal vanaf 2017 in eerste instantie op de aanwezigheid van hr-HPV onderzocht worden. Wanneer dit positief is, wordt er vervolgens ook naar afwijkende cellen gekeken. Afhankelijk van de uitkomst van dit onderzoek volgt er dan een herhaling van het uitstrijkje na 6 maanden (en vervolgens na 5 jaar) of een verwijzing naar de gynaecoloog. 

Wanneer er geen hr-HPV aangetroffen wordt, is de kans zo klein dat er zich toch baarmoederhalskanker zal ontwikkelen, dat er minder snel dan tot nu toe een herhaling van het uitstrijkje nodig is. Daarom worden de uitstrijkjes vanaf 2016 in principe 5 maal uitgevoerd, te weten op de leeftijd van 30, 35, 40, 50 en 60 jaar. Alleen wanneer de HPV-test positief is, zal het uitstrijkje na 5 jaar herhaald worden (dus eventueel ook op 45-, 55- of 65-jarige leeftijd). 

De uitnodiging voor het bevolkingsonderzoek werd vanaf 2016 al door de screeningsorganisatie verstuurd en niet meer door de huisarts i.v.m. de overgang naar de nieuwe opzet van het bevolkingsonderzoek. Vanaf 2017 komt er een mogelijkheid om een zelf-afnamesetje aan te vragen, wanneer u het een probleem vindt om het uitstrijkje door de huisarts of assistente te laten doen. Deze optie wordt u geboden wanneer u geen gebruik heeft gemaakt van de 1e uitnodiging voor het uitstrijkje en daarom een herhalingsoproep ontvangt. Bij een positieve hr-HPV test zal er evengoed een uitstrijkje gedaan moeten worden om te controleren of  er afwijkende cellen aanwezig zijn.
Wanneer u nog vragen over dit onderwerp heeft, kunt u deze altijd aan de huisarts of assistente stellen. Meer informatie vindt u op de website van het RIVM, via deze link: 
http://www.rivm.nl/Onderwerpen/B/Bevolkingsonderzoek_baarmoederhalskanker
