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Oggi in Italia

Age Men Women Total
Total 28747417 30235705 58983122
0-49 15989309 15421616 31410925
>49 12758108 14814089 27572197
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Menopausa
Aumento del rischio di 
malattie ad elevato 
impatto
• Sindrome Metabolica 
• MCV
• Osteoporosi
• Demenza

Peggioramento della 
qualità di vita
• Sintomi Vasomotori 
• Depressione
• Qualità del sonno GSM
• Incontinenza
• Dolori osteoarticolari
• ……..



Therapy

Food supplements 

Herbal teas/Herbal products 

Creams/gel for skin symptoms

Homeopathic products 

Medications prescribed by the doctor 

HRT

OTC drugs

None of above
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TOS in Italia

• 15.000.000 di donne in postmenopausa
   (circa 9.000.000 < 60 anni) 

• 1.700.000 cicli  HRT venduti ogni anno

• 1.000.000 cicli di trattamenti per GSM

• In ogni momenti ci sono 131.000  donne in 
trattamento con TOS e 78.000 in trattamento per GSM



Mercato dei prodotti per la 
menopausa in Italia

• Farmaci ormonali (inclusa terapie locali): circa 27 milioni €

• Supplementi nutrizionali: circa 33 milioni €





A chi?



Per quanto tempo?



Effetti benefici
Sintomi vasomotori



Effetti benefici
Sindrome urogenitale della menopausa





Effetti benefici
Osteoporosi



Effetti benefici
Rischio cardiovascolare



Mendelsohn M.E. and Karas R.H. (Science, 308, 1583, 2005) 

(Obs. Studies) (RCT)



Effetti benefici
Rischio cardiovascolare



I dati sperimentali ed
epidemiologici, oltre che i risultati

degli studi retrospettivi e della
rivisitazione degli studi prospettici
suggeriscono, in relazioneal rischio

cardiovascolare, il concetto di: 

La TOS effettuata subito dopo la menopausa, 
può rivelarsi una terapia preventiva, in quanto va
ad agire su vasi ancora relativamente integri.
In  epoca più avanzata può determinare un 
evento cardiovascolare negativo, in quanto va ad 
agire su pareti vasali già aterosclerotiche. 
Lo stesso concetto può essere esteso anche agli
effetti degli estrogeni sul SNC

“Window of opportunity”
- finestra di opportunità -



Effetti benefici
Disturbi cognitivi



Rischi
Carcinoma della mammella



Rischi
Carcinoma della mammella



Al termine dei 9 anni 
complessivi (trattamento + 
osservazione), le pazienti 
trattate con E + P presentano 
un rischio di K mammario 
significativamente superiore ai 
controlli, mentre quelle trattate 
con E presentano un rischio 
significativamente inferiore ai 
controlli.
Il progestinico (MAP) sembra 
essere quindi il principale 
responsabile del rischio 
oncologico mammario. 
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Canonico et al., 2008

La MHT praticata con 
preparati transdermici non si 

associa a significativo 
incremento del rischio di TEV


