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Vorwort

Liebe Kolleginnen und Kollegen, 

wir freuen uns, Ihnen eine neue Auflage des Tumormanuals „Zervixkarzinom“ an die Hand geben zu 
können. 

Wir hoffen, dass dieses Buch einen Beitrag dazu leisten wird, relevantes Wissen zur Epidemiologie, Patho-
logie, Diagnostik, Therapie und Nachsorge des Zervixkarzinoms zum Nachschlagen und als Entschei-
dungshilfe verfügbar zu machen. Sämtliche Kapitel wurden sorgfältig überarbeitet und auf den neuesten 
wissenschaftlichen Stand gebracht. Berücksichtigung fanden nicht nur Orginalpublikationen sondern auch 
Präsentationen auf großen internationalen Kongressen.

Wir hoffen, mit diesem Band Ihr Interesse an diesem so interessanten wie vielschichtigen Thema wecken 
zu können. 

München im Januar 2020

Die Herausgeber
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