
 

 

 

FICHE D’INFORMATION PONCTION THYROIDIENNE 

Madame, Monsieur, 

Vous allez bénéficier d’une cyto-ponction thyroïdienne. 

Ce geste se réalise sous échographie. Il s’agit d’un geste simple, effectué après asepsie, avec une aiguille très fine. 

Il n’est pas réalisé d’anesthésie locale, celle-ci n’étant pas considérée comme nécessaire, puisque l’aiguille utilisée pour 

une anesthésie locale est de calibre plus élevé que celle utilisée lors de la cyto-ponction. La totalité du matériel est 

fourni. 

En général, deux ponctions successives sont réalisées. Après la ponction, un petit pansement vous sera appliqué, que 

vous pourrez enlever quelques heures après. 

 

Vous pourrez prévoir, en cas de douleur dans les heures qui suivent, la prise de paracétamol (DAFALGAN, 

EFFERALGAN ou DOLIPRANE, mais pas d’ASPIRINE) : cette douleur est inconstante et peu importante. 

Vous pourrez également appliquer une poche de glace ou une poche de gel froid sur le point de ponction, pendant 15 

minutes, au retour à votre domicile. 

Il est possible qu’un petit œdème ou hématome localisé survienne et dure 2 à 3 jours, disparaissant spontanément, 

sans conséquence. 

Les infections sont exceptionnelles. 

Même dans les mains les plus expertes, 10 à 20% des prélèvements ne sont pas significatifs. Dans ces conditions, de 

nouveaux prélèvements pourront être envisagés, en concertation avec votre médecin. 

Les résultats de la cyto-ponction seront adressés directement au Médecin-prescripteur de la ponction, dans un délai de 

10 à 15 jours 

- Antiagrégant plaquettaire (Aspirine, Aspégic, Kardégic, Ticlid ou Plavix) : ☐ oui          ☐ non 

- Anticoagulant (Préviscan, Sintrom Pradaxe, Eliquis, Xarelto) : ☐ oui          ☐ non 

- Allergie au Latex ou à la Bétadine : ☐ oui          ☐ non 

 

NOM :    Prénom :   

Reconnaît avoir pris connaissance et compris les informations contenues dans ce document, donne son accord pour 

que l’examen soit réalisé. 

A …………………….  le : ____/___/_____  

Signature 

 

 

 

Rappel : à présenter à l’accueil : 

- Votre carte vitale, ce questionnaire rempli, votre prescription médicale, votre dossier radiologique pour cet examen. 

- Un dosage de TSH de moins de trois mois. 

Il est normal que vous vous posiez des questions sur tout examen qui vous est prescrit.  

Nous espérons y avoir répondu. 

N’hésitez pas à nous interroger pour tout renseignement complémentaire.  

Vous pouvez nous joindre par téléphone au 04 74 38 50 11 

IMAGERIE MEDICALE DE LA PLAINE DE L’AIN   

HOPITAL PRIVE D’AMBERIEU – LES ARCADES - MEXIMIEUX 
01506 AMBERIEU EN BUGEY 

Tél : 04.74.38.50.11 Fax : 04.74.38.95.68 Mail : irm@cipad.fr 


