
 UOC OSTETRICIA E GINECOLOGIA 
 SAN DONA’ DI PIAVE 

 AMBULATORIO DI ISTEROSCOPIA DIAGNOSTICA 

 Che cosa è l'isteroscopia? 

 L'isteroscopia diagnostica è una metodica che permette lo 

 studio diretto della cavità uterina e del canale cervicale e 

 permette di eseguire piccoli prelievi bioptici e asportazione 

 di piccole neoformazioni eventualmente presenti. 

 A chi serve l'isteroscopia diagnostica? 

 Diverse sono le indicazioni per eseguire un’isteroscopia diagnostica. Previa esecuzione di una 

 visita ginecologica e di un’ecografia pelvica, l’accesso a tale ambulatorio avviene per lo studio 

 di: 

    sanguinamenti uterini anomali in pre e postmenopausa; 

    ispessimenti endometriali visualizzati all’ecografia associati o meno a metrorragie (perdite 

 ematiche genitali indipendenti dal normale ciclo mestruale); 

    conferma della presenza di formazioni polipoidi a carico dell’endometrio (mucosa che riveste 

 la cavità dell’utero) e studio della posizione e della profondità dei miomi sottomucosi (miomi 

 che in proporzione variabile possono proiettarsi nella cavità uterina piuttosto che 

 approfondirsi nello spessore della parete uterina); 

    approfondimento in caso di pap-test anomalo (AGC, presenza di cellule endometriali 

 atipiche); 

    studio del canale cervicale, della conformazione della cavità uterina e degli osti tubarici in 

 caso di sterilità di coppia; 

    rimozione di dispositivi intrauterini non altrimenti rimovibili (spirali). 

 Come si esegue l'isteroscopia? 

 L’isteroscopia si effettua introducendo nell’utero, attraverso la vagina e il canale cervicale, uno 

 strumento d’acciaio (isteroscopio) del diametro di 3-5 mm dotato di un telescopio interno 

 collegato ad una telecamera. Per consentire la visione della cavità uterina è necessario 

 distendere le pareti con un liquido (soluzione salina sterile). L’isteroscopia ambulatoriale ha 
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 una durata di pochi minuti e non prevede anestesia. Non è un esame doloroso, ma può 

 provocare crampi uterini simili a quelli avvertiti durante le mestruazioni, a causa della 

 distensione dell’utero da parte del mezzo liquido utilizzato. Questi fastidi scompaiono 

 spontaneamente e in poco tempo alla fine della procedura. Durante l’esame possono essere 

 effettuati piccoli prelievi di materiale (biopsie) che verranno analizzati in laboratorio. Attraverso 

 questa procedura è possibile non solo fare diagnosi ma anche asportare piccole lesioni come 

 polipi o fibromi. 

 L’isteroscopia e l’eventuale esame istologico consentono una diagnosi di una eventuale 

 patologia maligna. 

 Terminato l'esame isteroscopico, le verrà consegnato dal medico il referto. 

 Dopo aver eseguito l’isteroscopia è preferibile tornare a casa accompagnate e nella quasi 

 totalità dei casi si possono riprendere le normali attività quotidiane. Lievi dolori addominali e 

 perdite di sangue vaginale potranno essere presenti per alcuni giorni. 

 Ci sono complicanze? 

 Sono possibili i seguenti rischi e complicanze dell’intervento (inferiori all’1%): 

 • complicanze legate alla tecnica isteroscopica: lesioni cervicali, perforazione 

 uterina, lesioni intestinali, complicanze emorragiche; 

 • possibilità che l’intervento, in seguito all’insorgenza di complicanze, possa 

 essere completato o eseguito per via laparoscopica o laparotomica nel caso in cui l’operatore lo 

 ritenga necessario; 

 • infezione pelvica con iperpiressia a distanza di 24 ore; 

 • reazione vagale che determina un abbassamento della pressione arteriosa, lipotimia o 

 addirittura un arresto cardiaco per i quali è previsto un percorso assistenziale dedicato. 

 Controindicazioni all'isteroscopia 

 L’isteroscopia può essere effettuata in tutte le donne tranne in caso di: 

 • gravidanza; 

 • infezione pelvica in atto; 

 • flusso mestruale in atto/abbondanti perdite ematiche al momento dell’esame. 

 È possibile fare l'esame in sedazione? 

 In rari casi non è possibile effettuare l’isteroscopia in ambulatorio o perchè la paziente sente 

 troppo dolore, o perchè non è possibile il passaggio dello strumento attraverso il collo 

 dell’utero. In questi casi la paziente verrà messa in lista per eseguire l’esame in sedazione in 

 regime di ricovero (day surgery). 
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 Come ci si prepara all'esame? 

 Per fare l’isteroscopia non serve alcuna preparazione e non è necessario il digiuno. 

 Se assume farmaci anticoagulanti orali (coumadin, sintrom, ecc.) o antiaggreganti 

 (cardioaspirina, ticlopidina, plavix, cardirene) viene valutata l'eventuale sospensione 

 e/o sostituzione. Alcuni tra questi farmaci andrebbero sospesi 5 giorni prima 

 dell'esame in previsione di un'eventuale procedura operativa (es. biopsia). La sospensione 

 deve essere valutata dal medico inviante. 

 Quando si può fare l'esame? 

 L’isteroscopia deve essere effettuata nei primi 14 giorni dall’inizio del ciclo mestruale, esclusi i 

 giorni durante i quali si ha il flusso mestruale. 

 Se eseguita dopo il 14°-15° giorno del ciclo in donne fertili è importante non ci sia una 

 gravidanza (quindi è necessario non aver avuto rapporti liberi dal 1° giorno del ciclo). 

 Le donne in postmenopausa possono eseguirlo in qualsiasi giorno. 

 Cosa portare il giorno dell'esame 

 • documento d’identità; 

 • tessera sanitaria cartacea; 

 • impegnativa per “isteroscopia diagnostica con o senza biopsia”; 

 • documentazione clinica disponibile; 

 • i referti della visita ginecologica con l’ecografia recente e la prescrizione dell’isteroscopia; 

 • elenco delle medicine che si stanno assumendo; 

 • in rari casi (mancanza di mestruazioni da alcuni mesi in donne in età fertile), il risultato di un 

 test di gravidanza recente. 

 Come si prenota l'isteroscopia? 

 L’esame si prenota telefonando, presentandosi o 

 scrivendo una mail alla Segreteria dell' UOC Ostetricia 

 e Ginecologia aperta dalle 10,00 alle 12,00 dal lunedì 

 al venerdì (4 piano Percorso 4 rosa, mail 

 ostetricia.sandona@aulss4.veneto.it). 

 Per la prenotazione è necessario avere: 

 • l’ultimo referto ginecologico; 

 • l’impegnativa del medico curante (la classe di priorità B andrebbe inserita solo per i sospetti 

 oncologici). 

 La prestazione verrà eseguita entro la classe di priorità prevista dall'impegnativa. 

 L'ambulatorio esegue la prestazione nella seduta ambulatoriale del mattino. 
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 Costo e modalità di pagamento 

 Il pagamento può essere effettuato presso tutti gli sportelli del CUP, negli orari di apertura, 

 oppure presso le emettitrici automatiche. La ricevuta di pagamento viene emessa in duplice 

 copia, di cui l’originale è per l’utente, mentre la copia deve essere presentata all’ambulatorio al 

 momento della prestazione. 

 Dal 14 dicembre 2021 è possibile pagare anche con PagoPA mediante il Portale dei Pagamenti 

 della  Regione Veneto MyPay (e cercare tra gli enti  beneficiari ULSS 4 Veneto Orientale), oppure 

 Banche, Poste, tabaccherie ecc per tutte le prenotazioni effettuate da quel giorno. 

 La prestazione può esser pagata anche online solo con carta di credito anche prepagata, 

 accedendo al sistema di prenotazione   iCUP, il CUP  online  , in modo semplice e veloce.  

 Sede ambulatorio di Isteroscopia 

 Percorso Rosa 4, quarto piano 

 Per qualsiasi dubbio o per chiedere informazioni, il personale medico sarà a sua disposizione il 

 giorno dell’esame. 

 Segreteria UOC Ostetricia e Ginecologia San Dona' di Piave 

 0421 227390 (dal lunedì al venerdì dalle 10.00 alle 12.00) 

 ostetricia.sandona@aulss4.veneto.it 

 PRESO ATTO DI QUANTO SCRITTO SOPRA, CHE HO CHIARAMENTE COMPRESO, 

 E DELLE ULTERIORI SPIEGAZIONI CHE MI SONO STATE FORNITE DAL DOTT. 

 ___________________________, ACCONSENTO ALL'ESECUZIONE DELL'ESAME. 

 COGNOME E NOME: _________________________________ 

 DATA DI NASCITA: __________________ 

 FIRMA ________________________________ 
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