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Chirurgia Ginecologica

Rischio Trombotico

Basso rischio

rischio Intermedio

Alto rischio

Rischio emorragico

-Istereroscopia diagnostica con
biopsie endometriali e polipectomie,
rettoscopie isteroscopie polipectomie,

ASA: continuare
Inibitori recettore

Chirurgia d’elezione:
rinviare

Chirurgia d’elezione: rinviare

pelvica/lomboaortica; eviscerazione
pelvica

carico

prima*
-risomministrare entro 24-
72 ore, con dose carico**

metroplastica, dilatazione e curettage P2Y_12: . . . — Chirurgia .non differibile:
© | cavita uterina; conizzazione con continuare o Chirurgia non differibile: ASA continuare
'S | diatermo; rimozione o -sospendere 5 giorni ASA continuare Inibitori recettore P2Y12
2 | marsupializzazione gh.Bartolino; | prima* Inibitori recettore P2Y12 | continuare
o | fimozione 'apamfco_p"ga/t‘?m'ca degli | _risomministrare entro | continuare
o | annessi per patologia benigna, per }
% endometriosi lieve; sterilizzazione 24 _72 ore, con dose
m | delle tube per viaisteroscopica/ carico
laparoscopica; laparoscopia
diagnostica 0 con minimo intervento
(adesiolisi semplice, impianti
endometriosici DTC)
Isteroscopia resettoscopicao ASA: continuare Chirurgia d’elezione: Chirurgia d’elezione: rinviare
o I’T"O"‘ecwm,';;{ ablazioni e’édom*t’t_”a'_ev Inibitori recettore rinviare Chirurgia non differibile:
= aparoscopia/tomia per enaometriosi . .
© | intermedia, isterectomia semplice P2Y12: o o o ASA continuare
€ | addominale per pat benigna; -sospendere 5 giorni Chirurgia non differibile: Inibitori recettore P2Y12
@ | isterectomia semplice vaginale per prima* ASA continuare -sospendere 5 giorni prima*
£ | patologia benigna/prolasso; chirurgia | -risomministrare entro | Inibitori recettore P2Y12 | -risomministrare entro 24-72
= E'ﬁg;g‘;o‘;a:‘é'g'tié’;g'ﬁ;‘t';cele)_ 24-72 ore, con dose | -sospendere 5 giorni ore, con dose carico
g chirurgia protesica vaginale riparativa; carico prima® - 2 gndgbe/ thiiapy con inibitori
& | chirurgia radicale vulvare; -risomministrare entrp 4- Plib/1la
omentectomia 72 ore, con dose carico**
Isterectomia _ | ASA: sospendere Chirurgia d’elezione: Chirurgia d’elezione: rinviare
Iaparqtom|ca/Iapa{oscop|caper uteri Inibitori recettore rinviare
° gﬁ;fééiggﬁ%ﬁgm!gemm'a P2Y12: Chirurgia non differibile:
'_E laparoscopia/tomia per endometriosi | ~S0Spendere 5 giorni | Chirurgia non differibile: ASA continuare
® | grave/profonda; chirurgia demolitiva | prima* ASA continuare Inibitori recettore P2Y12
o | Perkovaio; chirurgia radicale per K| -risomministrare entro | Inibitori recettore P2Y1> | -sospendere 5 giorni prima*
= | della cervice ed endometrio; 24-72 ore, con dose -sospendere 5 giorni -risomministrare entro 24-72
<L | linfoadenomectomia

ore, con dose carico
Bridge therapy con inibitori
GPllb/llla**

*7 giorni prima per il prasugrel; ** valutazione collegiale del rischio anche con i familiari e paziente




