
ORDINE DEL GIORNO n. 921

Oggetto:  Inserimento  tra  le  voci  presenti  nel  nomenclatore  tariffario  regionale  delle
prestazioni di assistenza specialistica ambulatoriale la crioconservazione ovocitaria delle
donne affette da endometriosi grave

Il Consiglio regionale 

premesso che
 l’endometriosi è una malattia cronica e progressiva che colpisce donne in età fertile

caratterizzata dalla  presenza e dalla proliferazione di  tessuto endometriale al  di
fuori  della  cavità  uterina.   Questa  anomalia  determina  nel  corpo  uno  stato
infiammatorio cronico che si manifesta attraverso sintomi quali: dolore pelvico peri-
mestruale,  dispareunia precedente e successiva all’evento mestruale, irregolarità
dei cicli mestruali, dischezia associata al dolore e sterilità;

 secondo  quanto  riportato  nel  “Vademecum  per  un  benessere  psicofisico  al
femminile”  del  Ministero  della  Salute,  l’endometriosi  risulta  essere  spesso
sottovalutata, soprattutto per i tempi necessari per la diagnosi (5/10 anni);

rilevato che
 l’endometriosi ha una prevalenza di circa il 10/15% delle donne in età riproduttiva

ed  interessa  tra  il  30  ed  il  50%  delle  donne  infertili  o  che  hanno  difficoltà  a
concepire;

 le  ragioni  della  riduzione  della  fertilità  dipendono  dagli  effetti  negativi
dell’infiammazione  del  tessuto  ovarico  sano  e  della  eventuale  distorsione  della
normale anatomia pelvica determinata da aderenze e fibrosi ma anche dal possibile
ricorso  all’intervento  chirurgico  che,  specie  se  destinato  alla  risoluzione  di
voluminose masse ovariche,  può cagionare la perdita “iatrogena” del  patrimonio
follicolare;

considerato che tra le tecniche di preservazione della fertilità vi è la crioconservazione di
ovociti  che  consiste  nel  congelamento  degli  stessi  in  azoto  liquido,  che  ne  mantiene
inalterate  le  condizioni,  al  fine  di  ampliare  le  chances  riproduttive  una  volta  superata
l’eventuale indicazione chirurgica;

tenuto conto che
 la  crioconservazione  ovocitaria,  a  sua  volta,  si  inserisce  tra  le  tecniche  di

Procreazione Medicalmente Assistita (PMA) che consiste in tutti quei procedimenti
adiuvanti  le  coppie  nei  casi  in  cui  il  concepimento  spontaneo sia  impossibile  o
remoto e nei casi in cui altri interventi farmacologici e/o chirurgici siano inadeguati,
finalizzati, pertanto, a realizzare una gravidanza; 



 il  vigente  Nomenclatore  tariffario  regionale  delle  prestazioni  di  assistenza
specialistica ambulatoriale” di cui alla DGR n. 6036 del 2/7/2013 considera, a oggi,
unicamente l’ipotesi di crioconservazione di ovociti nell’ambito di un ciclo di PMA di
coppia e/o nell’ambito di  un ciclo di  conservazione della fertilità in una paziente
affetta  da  patologia  oncologica  prima  del  ricorso  a  terapie  chemioterapiche
citotossiche;

considerato che
 con DPCM 12 gennaio 2017 di definizione e aggiornamento dei livelli essenziali di

assistenza l’endometriosi è stata inserita tra le patologie croniche e invalidanti, negli
stadi clinici più avanzati (“moderato o III grado” e “grave o IV grado”), riconoscendo
a  queste  pazienti  il  diritto  a  usufruire  in  esenzione  di  alcune  prestazioni
specialistiche di controllo;

 sono  state  pertanto  considerate  prestazioni  che  riguardano  strettamente  la
patologia e non la crioconservazione preventiva degli ovociti;

ritenuto  necessario garantire  anche  alle  pazienti  affette  da  endometriosi  il  diritto  alla
preservazione della fertilità

impegna la Giunta regionale

a valutare la possibilità di inserire la crioconservazione degli ovociti delle donne affette da
endometriosi  grave (IV Stadio) nel nomenclatore tariffario regionale delle prestazioni di
assistenza specialistica ambulatoriale.
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Testo del documento votato e approvato all’unanimità nell'adunanza consiliare 
del 31 gennaio 2023


