
 

 

 

 
 

INFORMAZIONI PER URETROCISTOSCOPIA 

 
 

M C 15/06 EN  

 
 
Ricordatevi di: • Essere accompagnati da qualcuno che possa riaccompagnarvi a casa. 
  • Portare con voi gli esami radiologici espletati, i referti di precedenti uretrocistoscopie, i referti degli 
                               esami del sangue. 
  • Segnalare eventuali malattie, allergie, assunzione di farmaci e la presenza di pace maker. 
 
 

COMPLETATE I DATI RIPORTATI 
 
NOME E COGNOME: _______________________________________________________________________ 
 
DATA DI NASCITA:  ______________________________  TELEFONO ______________________________ 
 
INDIRIZZO:               Via ___________________________ Città _____________________________________ 
 
 

NOTE INFORMATIVE PER IL PAZIENTE 
 

 

Che cos’è la CISTOSCOPIA? 
 
La cistoscopia consente al medico di esaminare direttamente l’interno della uretra e della vescica permettendo una 
diagnosi accurata di tutte le malattie eventualmente presenti all’interno della vescica e dell’uretra. 
In particolare nelle forme tumurali la cistoscopia è il solo esame che permette la diagnosi di certezza: tutte le altre 
metodiche, sia di laboratorio (per es. la citologia urinaria) che radiologiche ed ecografiche, non sono in grado di dare 
dati sufficientemente attendibili da poter evitare la cistoscopia. 
Una sonda rigida del diametro di 4-5 mm, il ciscoscopio, viene inserito attraverso l’uretra fino ad arrivare in vescica. 

 

 

E’ DOLOROSA? 
 
La cistoscopia normalmente non è dolorosa. 
Nella donna l’uretra è corta quindi non vi sono difficoltà alla introduzione dello strumento. 
Nell’uomo la lunghezza dell’uretra e la presenza della prostata possono rendere più fastidiosa ed a volte dolorosa  
l’introduzione dello strumento. 
Durante l’esame la vescica deve essere riempita d’acqua per permettere la visione e ciò può causare un senso di 
tensione e di ripienezza vescicale. 



 

 

COME SI SVOLGE L’ESAME? 
 
Il paziente viene fatto spogliare e viene sdraiato su un lettino in posizione ginecologica. Con una siringa viene iniettato 
del gel anestetico nell’uretra per addormentare la parte e per rendere il passaggio più agevole: 
introdotto lo strumento in vescica, questa viene riempita con acqua per rendere possibile la visione. L’esame ha una 
durata di circa 5 minuti. 
Durante l’esame possono essere eseguite biopsie. Infatti si possono prelevare piccoli frammenti di mucosa che vengono  
inviati per la esecuzione di un esame istologico. 
Le biopsie vengono eseguite per diverse malattie e non significa automaticamente che si stia cercando un tumore. 
 

I RISCHI DELLA CISTOSCOPIA 
 
I rischi della cistoscopia sono soprattutto per l’uomo, data la lunghezza dell’uretra, e consistono in: 
a) possibili lesioni della mucosa uretrale o di quella vescicale che possono causare una lieve ematuria dopo la 

procedura, ma che solitamente guariscono senza esiti; 
b) possibili infezioni dell’uretra e della vescica con, a volte, estensione dell’infezione stessa al testicolo (epididimite).  

La profilassi antibiotica riduce notevolmente tale complicanza. 
 
 
 
 
 
ESAURIENTEMENTE INFORMATO DAL DR. _______________________ SULLA CISTOSCOPIA, SU 
EVENTUALI PROCEDURE TERAPEUTICHE E SUI RISCHI AD ESSI CONNESSI, RIVELATA LA 
NECESSITA’ DELL’INDAGINE, ACCETTO DI SOTTOPORMI ALLA PROCEDURA IN QUESTIONE. 
 
 
 
 
Firma __________________________________ 
 
Data   __________________________________ 
 
 
 
Nota: in vigore dal 01/08/03 
 


