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Cari colleghi,
la finalità del corso è quella di dare una gestione completa delle 
disfunzioni del pavimento pelvico. L’indicazione chirurgica, in 
seguito alla statement opinion Aiug, vede principalmente come 
prima chirurgica quella ricostruttiva vaginale, principalmente nei casi 
di assenza di fattori di rischio. Tutte le indicazioni non chirurgiche in 
cui è presente una sintomatologia disfunzionale da alterato svuota-
mento vescicale o da dolore pelvico cronico o dismenorrea possono 
avere il ripristino funzionale con la riabilitazione clinica e strumenta-
le, particolarmente utile nei casi di ipertono.
Pertanto il desiderio scientifico è quello di dare al corsista delle 
informazioni tali da poter imparare a gestire le indicazioni chirurgiche 
con innovativo senso didattico, utilizzando dei supporti video che 
potranno magnificare il dettaglio chirurgico con la videomoviola e 
con l’ingrandimento dei dettagli della chirurgia ricostruttiva funziona-
le per via vaginale, primaria indicazione chirurgica nei casi di prolas-
so utero-vaginale senza fattori di rischio.
La completezza della cura di queste alterazioni è data dal ripristino 
funzionale in tutti quei casi in cui non c’è indicazione chirurgica ma è 
presente una fastidiosa sintomatologia urinaria e di dolore pelvico 
cronico e dismenorrea invalidanti. L’unica risorsa nella gestione di 
questo tipo di alterazioni è la riabilitazione clinica del pavimento 
pelvico adiuvata dalle nuove tecniche di radiofrequenza con tecarte-
rapia ed elettrostimolazione.

 
TOPICS
• Videomoviola chirurgica: 
  tempi operatori chirurgia vaginale

• Ripristino funzionale: alterato svuotamento
 vescicale (cistiti croniche, aumentata frequenza,
 nicturia, etc.)

• Nuovi materiali e nuovi device elettrochirurgici

• Outcome chirurgico: 
  terapia pre e post operatoria


