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pellllngleniie) plel ;:'anf‘- dopo un anno di
 Fapporufsessuali non protetti.
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IINRIERItarprmaria: oppia non ha
VUGN ece enti g aV| nze

2) Infertilita secondaria: la coppia ha

- gia precedentemente concepito (anche
se laigravidanza non ha avuto esito
pOSItivo)



Gl guUEstE S0 %6 CONCEPISCONO
Spontaneamente o con consigli di
OIMPOKtdMENto

altre 50°ocgsita di piu complessi
trattamenti

circa il 4% rimane senza figli
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F-attori che perm ttono I'anticipo
gdeliagalutazione della coppia

uomo)....
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duratardella subfertilita

ﬁr scelto per I rapporti
sessuali

¥ peso dei partner

m altri



Fapenrtlitariemminile e maschile declina con

{Elic ‘b

PEFAGRNE di JP-) anni la possibilita di
concepirerspontaneamente si riduce del 50%

- rispetto a donne di 19-26 anni

® anche la qualita dei gameti e dell'embrione si
riduce con l'eta dei genitori
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PDliratardellarsubfertilita

- ' ol N L
RIUNREerENperiedo; dif subfertilita, minore
SONONE possib]l]térﬂ_l, caapepimento
SPONLENED
® per una inspiegata subfertilita da pit di 3
~ anni, le possibilita di concepire sono inferiori

dell"1-3% per ciclo



EipuieTrequenza
derrapporti sessuali
gompleti

hejc ng'J‘IJJ 8l ciclo la probabilita di

. zwanca SJEJ b giorni prima dell’'ovulazione
cadenmarcatamente dal giorno dell’ovulazione

- |o spermardeve essere depositato prima dell’
ovulazione per ottimizzare le chance di un
concepimento

- Il progesterone, modificando il muco cervicale,
impedisce la penetrazione degli spermatozoi



lalgravidanza'e nbjano srobabile con un
20 e > 30

bodyamassiindex: <

< 20 recuperare peso e ridurre attivita fisica
are dieta e aumentare esercizio fisico

4

30 miglior
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IEconaitensta | danni ambientali
[IAUCENEOS]

deciine della conte
Spermatica



AYREISOREIRT ‘danni tubarici

eI | )idanni

endometriali

! B) disordiniimaschili ™ 1) endometriosi
o |  2) fibromi




K?J'/]QIJEJJ:—) dpproccio agli

NiNiguideiseminale € normale?
- |ardennaiovula regolarmente?

=\

'sone danni tubarici o uterini?

'
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SPERMIogramma
OIESAINE J]sJLJ]dr seminale
-l.

dEpraticane Per masturbazione presso il Centro
diNsEnImEnterper afertilita.

T PEMOEGNINESTINE

- estrema rjcce#: prima parte eiaculato
(maggiore concentrazione di
Spermatozor).

ripetere I'esame con le stesse modalita se
risultati non normali.



Esame tubc mw o utero-
PVARIGH

~ ecografia

parescopia



ESamnpartnerfemminile



Vallitazione ormonale
partnerfemminile)

2)) ke ,)rrmcclrH nella fase follicolare (3°-5°9.

geni (170HP, DHEAS, T,
Androste edione, cortisolo)

b) da praticare nella fase luteinica (20°-22°
g.ciclo)

- progesterone



ddoejrzlfe] ucerrwm
S ddi: r)rrjrlmjre nella fase alicolare (3°-5° g
¢lefo)) |

W isterosalpingografia
dal praticare prima dell’'ovulazione
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