
 

DIPARTIMENTO DI CLINICA RICERCA 
E TECNOLOGIE AVANZATE 

MODULO INFORMATIVO ALLA 
PRESTAZIONE SANITARIA PER 

BIOPSIA POLMONARE 

UOC DM – UOC RADIOLOGIA E 
DIAGNOSTICA PER IMMAGINI/ 
MOD 02-2022 
Rev. 00 
09.03.2022 
PAG 1 DI 2 

 

 

 

 
Gentile Signora, 

Egregio Signore, 

 

La informiamo che, in base alla Sua patologia: 

__________________________________________________________________________________________ 

Lei dovrà essere sottoposto a un trattamento sanitario diagnostico definito: 

BIOPSIA POLMONARE 

La informiamo che la biopsia Polmonare consiste nella puntura della parete toracica eseguita su guida 

TC o ecografica, nel caso di lesioni parietali. 

La informiamo che si tratta di un esame che espone a radiazioni ionizzanti se ne deve evitare l’utilizzo 

in assenza di un’indicazione clinica specifica, inoltre le donne in età fertile devono escludere gravidanze in 

corso. 

La informiamo che l’esame serve a prelevare un piccolo frammento di polmone, pleura e/o tessuto 

mediastinico di sospetta natura patologica per una diagnosi cito/istologica. 

Sulla base delle indagini preliminari viene scelta la via di accesso più idonea, quindi, previa anestesia 

locale viene introdotto un ago nel polmone, questo verrà orientato e diretto nel punto desiderato. 

Sempre sotto guida TC/eco si controlla il percorso e quando la sua punta avrà raggiunto la giusta 

posizione verrà prelevato un piccolo frammento di tessuto di polmone/pleura/mediastino. 

Se la quantità di tessuto prelevata sarà sufficiente, l’indagine sarà terminata; altrimenti potrà essere 

necessario ripetere la procedura per prelevare un altro frammento. 

Alla fine l’ago sarà tolto ed il frammento prelevato sarà preparato per essere studiato al microscopio 

dall’anatomo-patologo. 

La informiamo che su indicazione del medico che effettuerà la procedura, durante l’esame è 

indispensabile mantenere l’immobilità e, quando richiesto, trattenere il respiro per alcuni secondi. La 

collaborazione è essenziale per il risultato dell’esame. 

La informiamo che le complicanze riportate possono essere relativamente rare e sono: 

 stravasi di sangue nella sede della puntura (ematomi); 

 pneumotorace: penetrazione di un po’ d’aria nello spazio pleurico. Questa complicanza rimane per lo 

più senza conseguenze e non provoca particolari disturbi, ma richiede la permanenza in ospedale con 

sorveglianza sino a quando l’aria non venga completamente riassorbita (alcuni giorni). Nel caso in cui 

l’aria penetrata nella pleura sia abbondante, potrà rendersi necessario aspirarla, inserendo un tubo di 

drenaggio; 
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 crisi vagale (bradicardia, calo pressorio, sudorazione); 

 embolia gassosa: legata alla puntura di una vena polmonare ed alla conseguente comunicazione con le 

vie aeree; ciò può causare ingresso di aria nella circolazione sistemica, determinando ictus, convulsioni 

o altri sintomi neurologici, ischemia coronarica o collasso cardiopolmonare. 

La informiamo che se la biopsia polmonare viene eseguita sotto guida TAC, le donne in età fertile devono 

escludere gravidanze in corso in quanto il trattamento sanitario sopra descritto può presentare rischi di danni 

al feto. 

 

La informiamo che gli studenti in Medicina o delle Professioni Sanitarie e/o tirocinanti possono 

partecipare al percorso di cura in maniera proporzionale alle competenze acquisite ed essere coinvolti anche 

nel processo di acquisizione del Consenso Informato. 

 

 

Roma lì___/___/_____ 


