(Ginecologia

Dall’antichitd ad oggi il numero di gravidanze che
una donna ha nell’arco della sua vita riproduttiva si
e ridotto enormemente e di conseguenza il nume-
ro di mestruazioni & aumentato. E stato stimato che
nell’era premoderna, il menarca piu tardivo, I'eleva-
to numero di gravidanze e I'allattamento al seno pro-
lungato comportassero una esposizione della donna
a circa 160 mestruazioni nell’arco della vita contro le
circa 400 mestruazioni di oggi. La mestruazione rego-
lare & percepita come elemento rassicurante e i sen-
fimenti associati a questa sensazione positiva sono
I'idea che essa purifichi, che rafforzi I'idea di femmi-
nilitd, che rassicuri, sia perché esclude la gravidanza,
sia perché rappresenta un indice di benessere.

In condizioni fisiologiche, la mestruazione & legata a
modificazioni ormonali, in sostanza in assenza di una
gravidanza I'endometrio si sfalda e compare il flusso
mestruale.

| contraccettivi ormonali sono stati ini-
zialmente studiati per mimare questo
fenomeno e quindi provocare una
mestruazione ciclica mensile. Questo
nell'oftica di rendere la contracce- =
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Nonostante I'utilizzo dei contraccettivi orali sia diffu-
so in tutto il mondo e praticato da oltre 100 milioni di
donne, poche diloro sono a conoscenza della possi-
bilitd di programmare e/o ridurre il ciclo con contrac-
cettivi orali combinati.

La riduzione della frequenza dei flussi che pud esse-
re ottenuta con i nuovi contfraccettivi orali a regime
esfeso non solo non ha nessun effefto negativo sulla
salute della donna, ma I'aiuta a ridurre i disturbi e le
patologie legate alla comparsa del flusso mestruale e
soprattutto rappresenta un utile metodo per aumen-
tare il grado di accettabilitd della contraccezione or-
monale potenziandone gli effetti positivi.

Tabella 2. Percentuale di donne che preferscono meno di un sanguinamento
al mese o nessun sanguinamento, suddivisa per fascie di eta”
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legato alla comparsa delle mestruo-
zioni. Lo scopo di indurre questo san-
guinamento mensile quindi, ha solo
un risvolto psicologico e non clinico.
Un crescente numero di donne sem-
bra perd interessato a modificare la
frequenza dei sanguinamenti me-
struali: in particolare in Italia sempre
piU donne desiderano prolungare I'in-
tervallo tfra cicli mestruali per ragioni
che riguardano un miglioramento le-
gato alla loro vita sessuale e di relazio-
ne e sociale (TAB 2 e TAB 3).
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Tabella 3. Interferenza del ciclo sulle atfivita quotidione delle donne’

| %(n/flofale) IC95% |
Il ciclo mestruale interferisce con....
Vita sessuale 75.6 |1837242) &9.7 - 809
Sport 48.4 (70/188] 41.0-558
Lavoro 28.8 |66/227] 230-352
Scelta dell'abbigliomento 26,7 [72/270) 21.5-324



