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HISTEROSKOPIJA 
 

Spoštovani! 
Zdravljenje, ki vam ga predlagamo, zahteva vaše soglasje. 
Pred odločitvijo vas želimo s to pisno razlago in pogovorom z zdravnikom poučiti o načinu, pomenu, 
možnih neugodnih posledicah in nevarnostih predlagane operacije. 
 
 

OPIS POSEGA 
Histeroskopija je pregled kanala materničnega vratu in maternične votline skozi nožnico z optičnim inštrumentom 
(histeroskopom). Njegov namen je neposredno odkrivanje bolezenskih stanj (pregrada maternične votline, miom, polip, 
zarastline, ugotavljanje vzroka nepravilne krvavitve, …). Če ugotovimo nepravilnosti, jih z operativnimi histeroskopskimi 
metodami odstranimo.  

Operacijo izvajamo v splošni anesteziji  v posebnem ginekološkem položaju. Kirurg s posebnimi inštrumenti (dilatatorji) 
postopno razširi maternični vrat, da dobi dovolj prostora za uvedbo inštrumenta s kamero. Za boljši pregled notranjosti 
maternice razpre maternično votlino z neškodljivo tekočino (fiziološko raztopino).  
Morebitno pregrado prereže z električnim nožem, miom ali polip, ki se boči v votlino, odreže z električno zanko. Če ugotovi 
sumljive spremembe, lahko vzame del tkiva sluznice (biopsija). Operacija traja od nekaj minut do ene ure, odvisno od 
zahtevnosti. Dobljeno tkivo pošljemo na histopatološko preiskavo, pri kateri patolog pregleda celice pod mikroskopom. 

 

ZAPLETI (neželeni, nenačrtovani dogodki med operacijo in po njej): 
Vsaka operacija predstavlja določeno tveganje in pri vsaki operaciji so možni zapleti. Histeroskopija je razmeroma varen 
operativni poseg.  Zapleti so redki, do njih pride pri manj kot enem odstotku pacientk. Pri vsaki operaciji pa lahko pride tudi 
do poslabšanja drugih bolezni. 

Zapleti pri histeroskopiji so PREDVSEM poškodbe kanala materničnega vratu, predrtje maternice, krvavitve, vnetje, 
poškodba notranjih organov, žil, živcev, preobremenitve s tekočino in nastanek zarastlin v maternični votlini.  

Poškodbo kanala materničnega vratu in predrtje maternice rešujemo tako, da dobi pacientka antibiotično zaščito, 
poškodba se pogosto sama zaceli. V primeru večje poškodbe stene maternice je potrebna laparoskopska operacija — to 
pomeni, da je skozi rez pod popkom treba s kamero pogledati v trebuh in zašiti poškodovano steno maternice. Pri 
poškodbah notranjih organov je potrebna ustrezna dodatna operacija za popravilo poškodbe.  
 
Krvavitev se v manjši meri pojavi pri vsaki operaciji, kadar pa je obilnejša, jo zaustavljamo tudi  s pomočjo zdravil. V primeru 
večje izgube krvi (več kot 500 ml) je včasih treba izgubljeno kri nadomestiti s transfuzijo rdečih krvnih celic že med operacijo 
ali po njej. Pri hudih krvavitvah je včasih treba odstraniti celo maternico z dodatno operacijo. 
 
Vnetje je posledica vdora bakterij v maternično votlino, lahko med operacijo ali po njej. Bolečina se stopnjuje, pojavita se 
lahko povišana temperatura in gnojen izcedek. Potrebno je zdravljenje z antibiotiki. Če zdravljenje z zdravili ni uspešno, je 
včasih treba odstraniti rodila z dodatno operacijo. 
 
Zaplete pri operativnih posegih učinkovito pozdravimo in večinoma ne puščajo posledic, običajno pa je okrevanje daljše 
in zahteva dodatna zdravila in posege. V primeru, da opazite navedene znake možnih zapletov, pomoč poiščite pri 
izbranem ginekologu ali na Ginekološko-porodniškem oddelku na telefonski številki 03 423 33 42 ali 03 423 33 45. 

Ginekološko-porodniški oddelek 
Kataloška oznaka:GPGo-11 

December 2017, verzija 1 
 

 


