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TOPICS

• LA STERILITÀ ASPETTI EPIDEMIOLOGICI, SOCIO DEMOGRAFICI ED EZIOLOGICI

• LA STERILITÀ DI COPPIA: ASPETTI DIAGNOSTICI E TERAPEUTICI MASCHILI E FEMMINILI

• PMA OMOLOGA E ETEROLOGA

• EFFETTI COLLATERALI E COMPLICANZE DEI TRATTAMENTI STERILITÀ

Iter diagnostico all’infertilità di coppia

Secondo l’OMS nei paesi industrializzati la percentuale di coppie infertili in età riproduttiva si aggira intorno 15-
20% essendo la subfertilità valutata attorno al 5-10%. Altre stime mostrano come nel mondo le coppie che non 
riescono ad avere un figlio dopo un anno di tentativi siano 48.5 milioni. 
Si registra inoltre una riduzione globale della fertilità maschile dovuta a fattori negativi ambientali, sociali, dietetici 
e stili di vita. Circa il 30% degli uomini in età riproduttiva presentano problemi di fertilità/subfertilità. 
Per quanto riguarda il nostro paese sono circa 30- 50.000 le nuove coppie che ogni anno si rivolgono a servizi 
medici per difficoltà di concepimento. Nel 30% delle stesse, gli accertamenti specialistici individuano almeno 
una potenziale causa di infertilità. si verifica inoltre spostamento della riproduzione in età sempre più tardiva ed 
la scelta di avere figli non è più prioritaria. 
Di fronte a tali realtà c’è da tener presente che la fertilità della donna si riduce fortemente con l’età. Appare 
quindi necessario che la tutela della salute riproduttiva e sessuale deve cominciare in giovane età in entrambi i 
sessi. Ambiente, stile di vita ed abitudini possono fare la differenza; malattie sessualmente trasmesse, malattia 
infiammatoria pelvica, fibroma uterino, endometriosi, adenomiosi uterina, sindrome dell’ovaio policistico 
devono essere diagnosticate e trattate tempestivamente. Terapia eziologica dunque dell’infertilità e condotta 
attiva se paziente > 35 anni. 
Ove la terapia tradizionale dell’ infertilità non abbia prodotto i risultati sperati e ove indicato si può far ricorso a 
tecniche di riproduzione medicalmente assistita ( PMA) tenendo ben presenti indicazioni, limiti, effetti collaterali 
e risultati delle varie tecniche PMA omologhe ed eterologhe che consentono al 2,1% dei bambini in Europa ed al 
2,5% dei bambini in Italia di venire al mondo. 
Sempre grazie alle tecniche di PMA è possibile aumentare la preservazione della fertilità nei pazienti con diagnosi 
oncologica, (ONCOFERTILITÀ = ONCOLOGIA +MEDICINA DELLA RIPRODUZIONE ). 
Lo spirito di questo corso di aggiornamento sull’infertilità è quindi quello di fare il punto sulla situazione attuale in 
tale settore della medicina della riproduzione fornendo ai professionisti del settore indicazioni utili nel percorso 
diagnostico e terapeutico con l’ attenzione anche rivolta agli aspetti psicologici, economici, linee guida e percorsi 
convalidati, strategie appropriate e tempestive. 


