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Societa Italiana di Ecografia
in Medicina e Chirurgia

«Non credere sempre a cio che vedi .... perché non tutto e cido che sembra»
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F - 40 anni - AP: negativa - Riscontro occasionale




M - 55 anni - AP: epatopatia cronica HBV +




F - 57 anni - screening per sangue occulto feci +




Societa Italiana di Ecografia
in Medicina e Chirurgia

F - 63 anni - AP: epatopatia cronica - abuso di alcol
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METASTASI KCOLON |NODULD DISREASICO




 Funzionalita epatica: N * Funzionalita epatica: alterata
* Markers tumorali: N o Alfa-FP:

IPERECOGENA
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* 36 anni

 BRCA 2 mutato: familiarita
per K mammella

* Dimagrimento, sub-ittero
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I = Istmo .
Un = Processo uncinato hd 30 anni
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IPOECOGENA PANCREATITE FOCALE




T =Testa
I = Istmo
Un = Processo uncinato

IPOECOGENA PANCREATITE FOCALE

Double duct sign
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e 63 anni
* Fumatore

ISOECOGENA
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CA RENALE

ISOECOGENA
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LIPOMA SCM * F

e 50 anni
e Tumefazione collo

e M

* 62anni

* Fumatore

K polmone
 Tumefazione collo




ANECOGENA




ASCESSO CISTI DAECHINOCDCCO

ANECOGENA

F - 80 anni - febbre - leucocitosi - F - 55 anni - dolenzia - anamnesi
PCR




QSIEMC

Societa Italiana di Ecografia
in Medicina e Chirurgia

«La cosa importante & non smettere mai di porsi domande.
La curiosita ha le sue buone ragioni di esistere»
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40 anni
Anamnesi negativa per k
Non sintomatica

1. METASTASI EPATICHE
focali epatiche 2. COMPLESSO DI VON MEYENBURG

Multiple lesioni

iperecogene

3. ANGIOMATOSI EPATICA
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* 60 anni
* dolenzia in ipocondrio
destro/ epigastrio

* Apiretico
* No traumi riferiti
* No tp con anticoagulanti

1. CISTOADENOCARCINOMA
2. EMORRAGIA INTRACISTICA
3. ASCESSO EPATICO




1. CISTOADENOCARCINOMA
2. EMORRAGIA INTRACISTICA
3. ASCESSO EPATICO




* F—=30anni

* Fumatrice

* Dolori addominali
ricorrenti

* Alterazioni dell’alvo

* Malessere - perdita
di peso

1. TERATOMA OVARICO
2. ASCESSO PELVICO
3. EMATOMA DRENATO




1. TERATOMA OVARICO
2. ASCESSO PELVICO
3. EMATOMA DRENATO

F—30anni
Fumatrice

Dolori addominali
ricorrenti
Alterazioni dell’alvo
Malessere - perdita
di peso

No recenti
traumi/procedure

Nausea- febbre
Leucocitosi - PCR






GRAZIE PER ATTENZIONE




La corretta interpretazione dell’esame
ecografico necessita di un adeguato
inquadramento clinico-anamnestico e
laboratoristico

Il riconoscimento degli artefatti ecografici
puo essere utile per evitare errori di
interpretazione e/o per una corretta
diagnosi

In presenza di reperti ecografici atipici/dubbi,
richiedere ulteriore approfondimento
diagnostico strumentale
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