
SOCIETA’ ITALIANA DI ECOGRAFIA OSTETRICA E 
GINECOLOGICA E METODOLOGIE BIOFISICHE 

SEGRETERIA PERMANENTE E TESORERIA: Via di Porta Pinciana 6 – 00187 Roma 
FAX 066868142-Tel.066875119 

Email:  info@sieog.it -  sieog@pec.it;  P.I. 03950511000 

 
 

Raccomandazioni SIEOG per la programmazione dell’attività ecografica 
 

Ø Gli esami ecografici di screening previsti nella gravidanza fisiologica devono essere eseguiti 
con i tempi e le modalità previste dalle linee guida SIEOG del 2015 sia in pazienti 
asintomatiche sia in pazienti con sospetta/confermata infezione da SARS-CoV2 o con 
riferiti contatti stretti con individui con confermata o sospetta positività negli ultimi 14 
giorni (vedi Appendice) 
 

Ø Gli esami ecografici non urgenti e/o differibili in pazienti con sospetta/confermata infezione 
da virus SARS-CoV2 o con riferiti contatti stretti con individui con confermata o sospetta 
positività negli ultimi 14 giorni devono essere procrastinati di 14 giorni (vedi Appendice) 
 

Ø La lista ecografica deve essere revisionata con cadenza settimanale ed eventualmente 
riprogrammata in considerazione  

o della situazione contingente,  
o della disponibilità/indisponibilità degli operatori e  
o dell’epoca gestazionale e indicazione degli esami ecografici.  

Nel caso in cui il responsabile della programmazione ritenga indicato differire un esame 
ecografico non urgente, la paziente deve essere informata telefonicamente che  

o il differimento dell’esame non modifica in modo sostanziale il monitoraggio della 
gravidanza e  

o la scelta di differire l’esame ecografico è dettata dalla necessità di proteggere la 
gestante ed il feto dall’epidemia in corso 

 
Ø La programmazione ecografica deve prevedere il distanziamento degli appuntamenti di un 

tempo sufficiente in modo che ciascun esame ecografico possa essere verosimilmente 
concluso prima dell’orario di inizio dell’esame successivo (minimo 30 max 60 minuti in 
base al tipo di esame ecografico e all’indicazione clinica) al fine di minimizzare la 
possibilità di attesa di più di una paziente negli spazi comuni 
 

Ø La programmazione/riprogrammazione degli appuntamenti deve avvenire per via telefonica 
o telematica 
 

Ø La paziente deve essere contattata telefonicamente un giorno prima dell’appuntamento 
programmato in modo da verificare l’assenza di sintomi e di contatti stretti con individui 
con confermata o sospetta positività per SARS-CoV2 negli ultimi 14 giorni 

 
Appendice 1 
	 Basso	rischio	SARS-

CoV2	
Infezione	certa	o	

probabile	da	SARS-CoV2	
Ecografia	I	trimestre	per	test	combinato	 si	 si	
Ecografia	di	screening	del	II	trimestre	 si	 si	
Ecografia	morfologica	su	specifica	indicazione	 si	 si	
Altra	ecografia	eseguita	su	specifica	
indicazione	

valutare	differibilità	 valutare	differibilità	

Procedure	di	diagnosi	prenatale	invasiva	 si	 valutare	differibilità	
 


