PROCEDURE

« HIPEC (Chemioterapia
intraperitoneale ipertermica)

CHEMIOTERAPIA
CHIRURGIA - Asportazione di:

Utero (isterectomia), tube ed
ovaie

.

.

Omento (grembiule di tessuto
adiposo presente sugli organi
intra-addominali)

Parti dell’ intestino crasso o
intestino tenue ed appendice

Milza

Colecisti / porzioni del fegato

.

Parte della vescica o tratto di
uretere

« Linfonodi

« Membrana sierosa addominale
interna (peritoneo)

« Derivazione dell’intestino
attraverso stomia (sacchetto
intestinale)

COMPLICANZE CHIRURGICHE

Carcinoma dell’ovaio

“

ADESIVO CON IL NUMERO DEL PAZIENTE QUI

- Emorragia

« Infezione - della ferita/
polmonare/pelvica/delle vie
urinarie

« Lesione di vescica / intestino /
ureteri/ nervi/ vasi sanguigni

« Secondo intervento chirurgico
per gestizione delle complicanze

« Incontinenza fecale

- Trombosi venosa profonda/
Embolia polmonare

« Ritenzione di urina o di feci

« Arti inferiori gonfi o dolenti -
linfedema

+ Sintomi legati alla menopausa
(es. vampate)

« Linfocele (accumulo di linfa)

« Ernia nella sede di incisione
chirurgica

EFFETTI COLLATERALI COMUNI SUCCESSIVI

ALLINTERVENTO

- Emorragia / Infezione

- Diarrea/ incontinenza /
costipazione

« Affaticamento e sbalzi d'umore

« Sintomi legati alla menopausa
(es. vampate)

« Disfunzioni sessuali (es.
secchezza vaginale, rapporti
sessuali dolorosi)

« Perdita di capelli

« Collegamento anomalo tra
Iintestino o vescica e la vagina
(fistola)

« Neuropatia (intorpidimento di
mani e piedi)
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PROCEDURE

« Isteroscopia + biopsia +
posizionamento di dispositivo
ormonale intrauterino (spirale)

- CHEMIOTERAPIA
« CHIRURGIA - Asportazione di:

+ Utero (isterectomia
(laparotomica/ laparoscopica))

+ Tube e/o ovaie

« Linfonodi (sentinella/
asportazione sistematica)

« Omento (grembiule di tessuto
adiposo presente sugli organi
intra-addominali)

STADIO
« Biopsie su regioni addominali
sospette
- Radioterapia esterna e/o interna GRADO

(brachiterapia)

COMPLICANZE CHIRURGICHE

- Emorragia

« Infezione - della ferita/
polmonare/pelvica/delle vie
urinarie

« Lesione di vescica / intestino /
ureteri/ nervi/ vasi sanguigni

- Secondo intervento chirurgico
per gestizione delle complicanze

« Trombosi venosa profonda/
Embolia polmonare

« Ritenzione di urina o di feci

« Arti inferiori gonfi o dolenti -
linfedema

« Sintomi legati alla menopausa
(es. vampate)

« Linfocele (accumulo di linfa)

« Ernia nella sede di incisione
chirurgica

EFFETTI COLLATERALI COMUNI SUCCESSIVI

ALLINTERVENTO

+ Emorragia / Infezione

- Inflammazione della vescica,
intestino o derma

- Diarrea/ incontinenza /
costipazione

« Affaticamento e sbalzi d'umore

+ Sintomi legati alla menopausa
(es. vampate)

- Disfunzioni sessuali (es.
secchezza vaginale, rapporti
sessuali dolorosi)

« Perdita di capelli

« Arti inferiori gonfi o dolenti -
linfedema

« Collegamento anomalo tra
I'intestino o vescica e la vagina
(fistola)

« Neuropatia (intorpidimento di
mani e piedi)
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PROCEDURE

- CHEMIOTERAPIA

- CHIRURGIA - Asportazione di:

- Cervice (conizzazione / trachelectomia)

- Utero (isterectomia (laparotomica/ laparoscopica))
+ Sospensione o rimozione di ovaie / tube

- Linfonodi (sentinella/asportazione sistematica)

« Inserimento di stent per protezione degli ureteri

- Derivazione dell’intestino attraverso stomia (sacchetto
intestinale)

- Radioterapia esterna e/o interna (brachiterapia)

-
COMPLICANZE CHIRURGICHE

- Emorragia
+ Infezione - della ferita/polmonare/pelvica/delle vie urinarie
« Lesione di vescica / intestino / ureteri/ nervi/ vasi sanguigni

+ Secondo intervento chirurgico per gestizione delle
complicanze

« Trombosi venosa profonda/Embolia polmonare
- Ritenzione di urina o di feci

« Arti inferiori gonfi o dolenti - linfedema

« Sintomi legati alla menopausa (es. vampate)

« Linfocele (accumulo di linfa)

- Ernia nella sede di incisione chirurgica

g

EFFETTI COLLATERALI COMUNI SUCCESSIVI
ALLINTERVENTO

» Emorragia / Infezione

- Infiammazione della vescica, intestino o derma
- Diarrea/ incontinenza / costipazione

- Affaticamento e sbalzi d'umore

- Sintomi legati alla menopausa (es. vampate)

- Disfunzioni sessuali (es.secchezza vaginale, rapporti sessuali
dolorosi)

« Perdita di capelli
« Arti inferiori gonfi o dolenti - linfedema

+ Collegamento anomalo tra l'intestino o vescica e la vagina
(fistola)

- Neuropatia (intorpidimento di mani e piedi)

Carcinoma della
cervice uterina
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°
- CHEMIOTERAPIA vag I na ADESIVO CON IL NUMERO DEL PAZIENTE QUI
- CHIRURGIA - Asportazione di:

+ Vagina (parziale o totale)

STADIO

» Linfonodi inguinali e/o pelvici

« Chirurgia plastica ricostruttiva GRADO

- Derivazione dell’intestino attraverso stomia (sacchetto
intestinale)

- Radioterapia esterna e/o interna (brachiterapia)

COMPLICANZE CHIRURGICHE

« Emorragia
- Infezione - della ferita/polmonare/pelvica/delle vie urninarie Linfonodi < _— Clitorige

+ Lesione di vescica/ intestino / ureteri/ nervi/ vasi sanguigni Grandi labbra

» Secondo intervento chirurgico per gestizione delle complicanze

» Trombosi venosa profonda/Embolia polmonare e Meatouretrale —
« Arti inferiori gonfi o dolenti - linfedema
» Linfocisti
\ Piccole labbra — Vulva
EFFETTI COLLATERALI COMUNI SUCCESSIVI \
ALLINTERVENTO Orifizio vaginale —

- Emorragia / Infezione
- Inflammazione della vescica, intestino o derma
i ) ) . i o—— Perineo
+ Diarrea/ incontinenza / costipazione
- Affaticamento e sbalzi d'umore
- Sintomi legati alla menopausa (es. vampate) e | Ano

- Disfunzioni sessuali (es.secchezza vaginale, rapporti sessuali
dolorosi)

- Perdita di capelli

« Arti inferiori gonfi o dolenti - linfedema

» Collegamento anomalo tra I'intestino o vescica e la vagina Uiam
(fistola) /
+ Neuropatia (intorpidimento di mani e piedi) Vescica
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PROCEDURE

- CHEMIOTERAPIA
+ CHIRURGIA - Asportazione di:

« Vulva (parziale o totale)

- Linfonodi inguinali e/o pelvici
» Chirurgia plastica ricostruttiva

- Derivazione dell'intestino attraverso stomia (sacchetto
intestinale)

- Radioterapia esterna e/o interna (brachiterapia)

COMPLICANZE CHIRURGICHE

« Emorragia

+ Infezione - della ferita/polmonare/pelvica/delle vie urinarie

+ Lesione di vescica / intestino / ureteri/ nervi/ vasi sanguigni

» Secondo intervento chirurgico per gestizione delle complicanze
 Trombosi venosa profonda/Embolia polmonare

« Arti inferiori gonfi o dolenti - linfedema

» Linfocisti

« Perdita della sensibilita cutanea (intorpidimento)

- Sieroma (accumulo di liquidi nel punto in cui é stato asportato
il tessuto)

EFFETTI COLLATERALI COMUNI SUCCESSIVI
ALLINTERVENTO

Carcinoma vulvare

STADIO

GRADO

- Emorragia / Infezione

- Inflammazione della vescica, intestino o derma
- Diarrea/ incontinenza / costipazione

- Affaticamento e sbalzi d'umore

« Sintomi legati alla menopausa (es. vampate)

- Disfunzioni sessuali (es.secchezza vaginale, rapporti sessuali
dolorosi)

- Perdita di capelli
- Arti inferiori gonfi o dolenti - linfedema

- Collegamento anomalo tra l'intestino o vescica e la vagina
(fistola)

+ Neuropatia (intorpidimento di mani e piedi)

Linfonodi <
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