"CONTRACCEZIONE 2012"

L'Italia & ancora agli ultimi posti in Europa per |'utilizzo della
contraccezione ormonale e le maggiori utilizzatrici continuano ad
essere le donne mature ed in coppia, mentre le adolescenti
“nicchiano”per paura dell'aumento di peso e della cellulite. La
contraccezione & arrivata in Italia nel 1971, quando con
I'abolizione da parte della Corte Costituzionale dell'art. 533 del
Codice Penale, la propaganda e l'uso dei contraccettivi cessarono
di essere reato contro la stirpe. Da allora la ricerca ha fatto
enormi passi: pillole con o senza estrogeni, con estrogeni sintetici
ed ora anche naturali, di progestinici per tutti i gusti, di pillole
leggere e leggerissime, mono, bi, tri, quadrifasiche, di cerotti, di
anelli vaginali, di impianti sottocute ect.....L'obiettivo di noi
ginecologi " consultoriali e non” & quello di essere continuamente
aggiornati per poter portare avanti con professionalita ,
competenza e serietd, I'educazione alla contraccezione, la sua
promozione nelle adolescenti e in quelle fasce di eta
particolarmente fragili come puerperio e perimenopausa.
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Ore 8,30: Registrazione dei partecipanti 13,00 Pausa Pranzo.

Ore 9,00: Saluti e presentazione del corso Moderatori: Dr. G. Morgante — Dott.ssa C.Guaraldi
Dott.ssa C. Benvenuti - Dott.ssa L. Rossi
14,20: Estroprogestinici e rischio anestesiologico

Moderatori:— Prof A. Patella - Prof. R.Marci Dott. G.E. Furicchia

9,20 Scelte contraccettive in Italia vs Europa e America 14,40: Quando e perché consigliare la contraccezione ormonale per via

Dott.ssa C. Guaraldi vaginale.
Dr. S. Luisi

9,40: Focus sul Drospirenone

Prof. ssa V. Bruni 15,00: 11 futuro della contraccezione ormonale: quale sara il ruolo
occupato dal Nexplanon®

10,00: Estradiolo e nomegestrolo: un nuovo contraccettivo ormonale Dr. D. Costantino

orale.

Prof. A. Cagnacci 15,20: La contraccezione ormonale nella terapia dell’endometriosi
Prof. R. Marci

10,20: COC e trombosi
Prof. F. Facchinetti 15,40 Discussione

Moderatori: Dr. D.Costantino — Ost. R. Cappadona
10,40: Discussione

16,10: Clormadinone perché prescriverlo

11,10 Coffe Break Dott.ssa S. Ferrari

Moderatori:Prof. F. Vesce— Dott.ssa L. Rossi 16,30: Contraccezione ormonale MST e HIV. The lancet Infectious
Diseases 2011: “ Use of hormonal contraceptives and risk of HIV -1

11,30: La contraccezione nell’eta della adolescenza. transmission: a prospective cohort study ”, parliamone!

Prof. E. De Leo Dr. E. Giugliano

11,50: Levonorgestrel, desogestrel, gestodene e nomegestrolo a 16,50 : Lo iud e ancora richiesto? Perché e quante donne lo

confronto preferiscono?

Dott.ssa A. Valerio Ost. D. Nedea

12,10: Dienogest ed estradiolo nel controllo dei flussi mestruali. 17,00: Discussione

Dott.ssa G. Bonaccorsi
17,30 Test di valutazione finale, chiusura dei lavori
12,30 Discussione



