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* scar dehiscense and uterin rupture
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CLASSIFICATION

- Large:RM<3mm
- Small:RM>=3mm

- Asymptomatic
- Symptomatic




DIAGNOSIS
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- TVUS as an anechoic triangle defect in the myometrium with the
base communicating to the uterine cavity, or a deformity (wedge,
sacculation) on the anterior isthmus




DIAGNOSIS
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TREATMENT
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- -expectant managment(asymptomatic isthmocele and no plans for
future childbearing, clinical observation)

- -pharmacological

- - surgical treatment(hysteroscopic, lap-

* aroscopic, laparotomic, or transvaginal procedures
- limited to the defect site)

* -hysterectomy




	ملاحضات بارداری در اسکار سزارین 
	ایسموسل چیست؟
	���علائم ایسموسل��اغلب موارد بدون علامت هستند و ممكنه بطور اتفاقي در سونوگرافي تشخيص داده شود 
اما ميتواند علائمي از قبيل:�-خونريزي واژينال غير طبيعي يا خونريزي  و لكه بيني بعد پريودي (شايعترين علامت اوليه�)
-درد لگني مزمن(بدليل التهاب و اينفيلتريشن و فيبروز)
-ديسمنوره

	ریسک فاکتورها
	عوارض ايسموسل

	علل زمينه اي ايجاد ايسموسل:

	Classification
	Diagnosis
	Diagnosis
	Treatment

