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CASO N 1 STORIA CLINICA

 Marta 10 anni 40 kg. sviluppo normale, non
menarca

 Dolori addominali ricorrenti e recidivanti da
gualche mese

e QObiettivita addominale: non significativa
modesto dolore alla palpazione ai quadranti
addominali inferiori; Blumberg e Mc Burney
negativo




ECOGRAFIA ADDOMINALE

(particolare attenzione adutero e annessi)

—

negativa ( si segnala qualche piccolo follicolo all’'ovaio di
destra ma non ligquido libero nel douglas)

g

Conclusioni ??
- =

dolori preparatori all'ovulazione




LUNA DI MIELE

£

PER 1 MESE TUTTO BENE POl.......cevneireiiireneeneene.



DOLORE ADDOMINALE ACUTO

RICOVERO CHIRURGIA
PEDIATRICA

Quadro clinico :
* dolore addominale quadranti addominali inferiori di destra
* E.O: addome trattabile elettivamente dolente in FID e
ipogastrio, blumberg +

* apiretica...

-

APPENDICITE ACUTA ????
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ECO ADDOMINALE E PELVICA URGENTE
PER ESCLUDERE TORSIONE OVARICA

Ovale bilateralmente visualizzabili qualche follicolo
non segni di torsione.
Segnalata presenza di falda liguida nel douglas

INTERVENTO DI LAPAROSCOPIA
DIAGNOSTICA-OPERATIVA




APPENDICE CECALE

COMPLETAMENTE INDENNE !



TORSIONE TUBARICA

MBARIC TORSION

ipEratubaric cyst)
IARAROGSCGOPIC EXCISION

Bemigméhiarenza M.D.




RISULTATO A 6 MESI




CASO N 2 STORIA CLINICA

* M. Giulia 12 anni ECOGRAFIA OVARICA

sviluppo normale gia
mestruata

* Dolori addominali
ricorrenti e recidivanti
(quadranti inferiori) da
circa mese

e Obiettivita addominale:
non significativa




HORSTONE DI CISTI
ATUBARICA

linChirurgia

ratrica Azienda
Ospedaliera '"Ospedale
SwBortolo"
VICENZA




TORSIONE TUBARICA

Prima descrizione nel 1890
e 200 casi riportati nel 1933
e 400 casi riportati nel 1989,

e Aumentati i reports con I'lavvento della laparoscopia!!
e M. soprattutto dell’eta riproduttiva,
e Rara (!!) in eta di menarca




TORSIONE TUBARICA

anatomiche
e Cisti o lesioni paratubariche
e Mas iali

e Tuba allungata (>12 cm) e tortuosa
e Incompleta mesosalpinge distale

e |dro- od ematosalpinge

e Precedente chirurgia tubarica

e Gravidanza

Cause
|per-peristaltismo tubarico (da spasmi periovulatori o farmaco indotti)
estione venosa (periovulatoriao da m. infiammatoria pelvica)

e I[mprovvisi ed energici movimenti del corpo




TORSIONE TUBARICA

LAPAROSCOPIA , DEROTAZIONE PRECOCE
PUO’ EVITARE LA SALPINGECTOMIA !
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