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 I due metodi per effettuare l’interruzione della gravidanza:  

Metodo chirurgico (per aspirazione)  
L’aspirazione puo' generalmente essere effettuata entro 
le 14 settimane a partire dal primo giorno dell’ultima 
mestruazione.   
L’intervento viene eseguito in ospedale o presso uno 
studio medico, sia come ambulante (dopo poche ore si 
puo' tornare a casa) sia come degente (restando anche 
di notte). A volte, per facilitare l'intervento, il collo 
dell’utero viene rilassato con un farmaco 
(prostaglandina), da prendersi o il giorno precedente o il 
giorno stesso dell’intervento.  
L’intervento operatorio avviene sotto narcosi (anestesia 
generale) oppure sotto anestesia locale.   
Il collo dell’utero viene dilatato cautamente con dilatatori 
metallici fino ad un diametro da 6 a 12 mm.   
Viene in seguito inserita una fine canula per 
l’aspirazione che rimuove i tessuti embrionali dalla 
cavita' uterina. L’operazione dura circa 20 minuti.   
Il rientro a domicilio avviene tra le 2 a 8 ore seguenti 
l'intervento oppure il giorno dopo (cio' dipende dal luogo 
dove e' stato effettuato l’intervento).   
Generalmente, una visita di controllo viene effettuata 
nelle due settimane seguenti l’intervento. 

Metodo farmacologico (Mifegyne con prostaglandina)  
In Svizzera, questo metodo puo' essere prescritto entro 
la 7a settimana a partire dal primo giorno dell’ultima 
mestruazione.   
L’interruzione viene effettuata ambulatoriamente, sia in 
clinica sia in uno studio medico, con due farmaci: la 
Mifegyne (conosciuta anche con il nome di RU 486) e 
una prostaglandina.   
La Mifegyne blocca gli effetti dell’ormone progesterone 
interrompendo lo sviluppo della gravidanza.   
La prostaglandina induce contrazioni uterine e provoca 
l’espulsione dei tessuti embrionali.   
In presenza di personale medico, la donna assume tre 
compresse di Mifegyne.   
Poco dopo puo' rientrare a casa.   
Due giorni dopo, due compresse di prostaglandina sono 
anch'esse prese nello studio medico o in clinica. La 
donna rimane in osservazione per alcune ore.   
Per circa due terzi delle donne l’espulsione dei tessuti 
embrionali avviene in questo periodo, per alcune 
avviene piu' tardi a casa.  
A questo stadio molto precoce, l’embrione misura tra i 2 
e gli 8 mm, a seconda della durata della gravidanza.   
Circa due settimane dopo la presa della prostaglandina 
viene effettuata una visita di controllo.  

Si noti che la procedura puo' essere leggermente differente da quella descritta a seconda del luogo dove e' praticato 
l'intervento  
 
Novembre 1999 Redatto in collaborazione con la dott.ssa Judit Pók, ginecologo a Zurigoda Lucia Ritter e Kurt Pfister. 
COSAN Sarl, Volketswil/ Zurigo  
 
 LA EXIT-ITALIA, DELLA QUALE IL DOTT. VIALE E' SOCIO E DIRIGENTE NEL COMITATO ETICO SCIENTIFICO, 
ESPRIME LA PIENA SOLIDARIETA' AL DOTT. VIALE E STIGMATIZZA L'USO STRUMENTALE CHE VIENE FATTO 
DA ALCUNE FORZE POLITICHE DI DESTRA CHE IMPROPRIAMENTE, ANCHE IN CAMPAGNA ELETTORALE, NON 
PERDONO OCCASIONE PER OSTACOLARE LA LIBERA SCELTA DELLE PERSONE E PORTANO AVANTI 
INIZIATIVE ILLIBERALI. 
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