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Des questions ?  
Posez-les à votre médecin 
traitant ou à une infirmière.

DONNÉES DU PATIENT

Adhésif patient
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Qu'est-ce qu'une HyFoSy ?

Une HyFoSy (hystérosalpingographie par échographie 

à mousse) est un examen échographique qui permet de 

vérifier la perméabilité des trompes de Fallope.

Cet examen peut être réalisé lors d'une consultation 

classique et dure environ 10 à 15 minutes.
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Comment se déroule l'examen ?
Au cours de l'examen, nous injectons un liquide mousseux dans la cavité utérine et les 

trompes de Fallope via le col de l'utérus. Ce liquide contient des bulles d'air qui apparaissent 

à l'échographie et permettent de visualiser les trompes de Fallope. La mousse apparaît 

en blanc sur l'échographie, ce qui permet de la suivre clairement. Si les trompes sont 

perméables, la mousse se déplacera de l'utérus vers les trompes et finira par atteindre la 

cavité abdominale.

Pourquoi réalisons-nous une HyFoSy ?
Après l'ovulation, la trompe de Fallope capte l'ovule mature et le transporte vers l'utérus. Si 

la ou les trompes de Fallope ne sont pas suffisamment ouvertes, ce transport est perturbé, 

ce qui peut entraîner une baisse de la fertilité.

Parmi les causes possibles, on peut citer :

•	 Une infection antérieure (par exemple, une chlamydia ou une autre infection pelvienne).

•	 Cicatrices dues à une opération abdominale antérieure.

•	 Une endométriose ou d’autres affections gynécologiques.

Une HyFoSy permet de déterminer si…

… les trompes de Fallope sont perméables et

… s’il existe une cause potentielle de baisse de la fertilité.
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Déroulement de l'examen
L'examen a lieu dans le cabinet du gynécologue.

La procédure se déroule en plusieurs étapes :

•	 Le médecin insère un spéculum (en forme de bec de canard) pour rendre le col de l'utérus 

visible.

•	 Le col de l'utérus est désinfecté afin de minimiser le risque d'infection.

•	 Par le col de l'utérus, le médecin introduit un fin cathéter jusqu'à la cavité utérine, puis 

retire le spéculum.

•	 Une sonde d'échographie est placée dans le vagin.

•	 Pendant que l’utérus et les trompes de Fallope apparaissent à l’écran de l’échographie, 

une petite quantité de mousse est injectée.

•	 La mousse se répand d’abord dans la cavité utérine.

•	 Si les trompes de Fallope sont perméables, la mousse sera visible dans les trompes et 

finira par atteindre la cavité abdominale.

•	 Le médecin retire la sonde échographique et le cathéter.

L'examen n'est pas douloureux, mais peut provoquer une sensation temporaire de crampes.
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Quand l'examen a-t-il lieu ?
L'examen a lieu de préférence au cours de la première moitié du cycle menstruel, juste 

après les règles.

Dans quels cas l'examen ne peut-il pas avoir lieu ?

•	 En cas de grossesse potentielle 

Y a-t-il un risque que vous soyez enceinte ? Dans ce cas, l'examen ne doit pas être réalisé.

•	 En cas de saignements vaginaux encore importants 

Nous ne réalisons l'examen que si les saignements vaginaux sont minimes ou ont cessé.

•	 En cas d’infection 

Souffrez-vous d’une infection vaginale ou d’une infection abdominale ? Dans ce cas, nous 

devons reporter l’examen.

Effets secondaires possibles
Pendant ou après l'examen, vous pourriez ressentir :

•	 Crampes semblables à celles des règles. Vous pouvez prendre un analgésique (comme du 

paracétamol ou de l’ibuprofène).

•	 Légers saignements vaginaux après l'examen.

•	 Écoulement du liquide mousseux par le vagin. Ce phénomène est sans danger et 

disparaîtra spontanément.

 

Si, après l'examen, vous ressentez une douleur persistante, de la fièvre ou des pertes 

anormales, 

Dans ce cas, contactez votre gynécologue.
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Scannez le QR code

Cette brochure d’information a été rédigée avec le plus grand soin. Elle contient des informations générales 
et est destinée à compléter l’entretien avec votre prestataire de soins. Jan Yperman Ziekenhuis vzw, nos 
médecins et nos collaborateurs ne peuvent être tenus responsables des erreurs, omissions ou inexactitudes 
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Vous pouvez envoyer vos remarques et/ou sug–gestions à l’adresse communicatie@yperman.net

Contact

Secrétariat Gynécologie – Obstétrique

Heures d'ouverture :
Du lundi au vendredi :
Physique : de 8 h à 12.30 h et de 13.30 h à 18 h
Téléphone : de 8.30 h à 12.15 h et de 13.30 h à 17.30 h

057 35 75 75 
secgynaeco@yperman.net

Suivez la route 21

—
Plus d'informations sur : gynaeco.yperman.net

https://gynaeco.yperman.net

