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Pelvi femminile: anatomia topografica
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Modalita di esecuzione

» La vescica deve essere distesa al punto giusto: a sufficienza
per allontanare anse intestinali dalla piccola pelvi, non troppo
per evitare di nascondere strutture importanti.

» Una adeguata preparazione e quella di far bere circa % litro
di acqua 1 ora prima dell’'esame e di non urinare nel frattempo.

» Questo permette di visualizzare gli organi genitali nella loro
specifica posizione, secondo piani di riferimento anatomici:
andranno usate scansioni specifiche per fare D.D. tra affezioni
pelviche e non.




» L'ecografia riveste un ruolo fondamentale sia come
completamento della visita medica, sia come esame di

primo livello.

»In particolare ’ECOGRAFIA SOVRAPUBICA possiede una
visione ampia e completa (panoramica) della anatomia
pelvica, quindi nello studio del MMG e metodica di elezione.

»E’ in grado di porre con buona accuratezza l’indicazione
per l'esecuzione di esami diagnostici piu sofisticati o
procedure diagnostiche piu invasive




Metodologia di indagine sovrapubica

» Vanno eseguite scansioni longitudinali, mediane e laterali per
definire la SEDE e la MORFOLOGIA.

» Vanno eseguite scansioni antero-posteriori, trasversali e
longitudinali ( con punto di repere la rima endometriale
iperecogena centrale) per definire DIMENSIONI UTERINE e Ia
ECOSTRUTTURA MIOMETRIALE.

» Infine vanno indagati i RAPPORTI CON ORGANI VICINI, la
ASSOCIAZIONE CON ANOMALIE di altri organi pelvici e
I'eventuale PRESENZA DI ASCITE nello scavo del Douglas.



Teck
L/
S HUMANITAS 1370272002 PB 5
B:7.0 f DPT 130mm / G 70 ) 01:03:51 PHM SCC 7

ENH 4

Vescica

TR W

0.0dB HI 0.6 TIS 0.6

| | Dott Glamlero Marfurt | | —

audio bulgareli




Teck

; ! #,
HUMANITAS 07/11/2001 PB 6

B:7.0 f DPT 130mm / G ) ) 11:01:38 AM SCC 7

ENH 4

0.0dB HI 0.6 TIS 0.6

| | Dott Glamlero Marfurt | | l

auaio bulgarell




7.0 / DPT 130mm / G 70

HUHANITAS

Per il volume e necessario applicare la regola dell’elissoide

Diam. AP x Traverso x Sagittale = totale x 0,523

Dott. Giampiero Marfurt
Dott. Claudio Bulgarelli




Distance
Left key to FIX second caliper

HUHANITAS 1370272002 PB 5
B:7.0 f# DPT 130mm / G ) ) 01:07:21 PH SCC 7
ENH 4

isura ovaie:

D 1: 30.4 mm

S VP 7 S|
0.0dB MI 0.6 TIS 0.6

| | Dott Glam|ero Marfurt I | | —

auaio bulgarell




Distance | T W,
Left key to FIX second caliper AL AN /
' ) 2470172002 PB 5

B:7.0 # DPT 112mm / G 40 ) i 04:14:18 PH SCC 7
- ENH 4

0.0dB HI 0.6 TIS 0.6

| | Dott Glamlero Marfurt | | |  —

auaio bulgarell




Distance
Left key to FIX second caliper

2470172002 PB 5
B:7.0 f# DPT 130mm / G ) ) 04:13:14 PH SCC 7
ENH 4

Vescica

0.0dB MI 0.6 TIS 0.6

| | Dott. Giamiero Marfurt l | l —

Dott. Claudio Bulgareli




istanc
Left key to FIX first caliper

HUHANITAS
B:7.0 f DPT 147mm f

Ovaio
sinistro

0.0dB HI 0.7 TIS 0.8

| | ott..Giamp_iro Marfur_t | | | i




Distance | - _A v,

Left key to FIX first caliper
HUMANITAS 07/11/2001 PB 6
B:7.0 f DPT 130mm f G 35 11:02:57 AH SCC 7
. : ENH 4

Diametri
* . 39.0 mm
(ngJO- 23.0 mm

sinistro

0.0dB HI 0.7 TIS 1.0

Dott Glamlero Marfurt | | | —|

auaio bulgarell




Teck
; ! /,

U A 020472002 PB 5
B 7.0 / DPT 164mm / G 110 ) ) 09:58:54 AM SCC 7

ENH 4

Vescica

0.0dB HI 0.7 TIS 0.7

Dott Glamlero Marfurt | | |

auaio bulgarell




vietodologia di indagine sovrapubica
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