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L'ipogonadismo & una sindrome clinica complessa caratterizzata da
sintomi e segni correlabili alla diminuzione dei livelli di testosterone
nel maschio.

Le manifestazioni cliniche variano a seconda dell'eta di insorgenza del
deficit (neonatale, prepuberale, post puberale e nell'adulto/anziano) e
risentono della variabilita individuale.

Il quadro clinico dell'adulto & correlato ai noti effetti fisiologici dell'or-
mone: la disfunzione erettile, la diminuzione delle erezioni mattutine
e/o della libido, la comparsa di obesita viscerale e sindrome metabo-
lica, l'osteoporosi, I'ipotrofia muscolare, i sintomi depressivi, l'anemia e
le sudorazioni.

Di fronte ad un paziente con un quadro di ipogonadismo & necessaria
un'accurata anamnesi ed esame obiettivo, associati ad un inquadra-
mento laboratoristico e strumentale, per definire adeguatamente I'e-
ziologia del deficit androgenico e approntare un trattamento persona-
lizzato.

Il convegno nasce dalla necessita di fornire al medico di medicina ge-
nerale la possibilita di identificare nel proprio ambulatorio le molteplici
e sfumate manifestazioni cliniche della carenza di testosterone anche
nei pazienti con polimorbilita e di fornire un‘ausilio per determinare se
il trattamento con la sostituzione androgenica possa essere adeguato
e auspicabile per il paziente; inoltre & diretto allo specialista endocri-
nologo con lo scopo di suggerire il corretto percorso diagnostico te-
rapeutico, alla luce delle pil recenti acquisizioni scientifiche e cliniche.

Il trattamento con testosterone nell'adulto ipogonadico va instaurato
una volta che i cambiamenti degli stili di vita e gli altri presidi terapeu-
tici siano stati considerati.

Un sempre pil ampio dibattito & in corso riguardo le note controindi-
cazioni alla terapia come il tumore della prostata, le condizioni cardio-
vascolari instabili e le condizioni di elevato ematocrito.

Nel corso del convegno si approfondiranno i seguenti temi:
e la patogenesisia testicolare che ipofisaria dell'ipogonadismo

. la relazione tra testosterone e osso, tra testosterone e attivita sessuale,
tra testosterone e attivita fisica

e leindicazioni, il monitoraggio e le controindicazioni al trattamento
con testosterone

e le modalita di prescrizione secondo la nota 36

e leindicazioni alla terapia con il testosterone nella disforia di genere



