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Dolore pelvico cronico
Sindrome caratterizzata principalmente da dolore in sede pelvica e/o perineale, che può
interessare sia l’uomo che la donna a seconda dello stimolo flogogeno che lo causa, ed è
accompagnato quasi sempre da sintomi che coinvolgono le basse vie urinarie, l’attività
sessuale, l’apparato genitale, l’apparato gastrointestinale.



l Il PAVIMENTO PELVICO è un'area MUSCOLARE 
l CIRCONDA E SOSTIENE l'uretra, la vescica e la vagina nella donna e la prostata nell’uomo fino 

ad estendersi all'apparato ano-rettale

I pazienti affetti da Sindrome del Dolore pelvico cronico riferiscono, oltre al dolore, anche sintomi
relativi a disfunzione urinaria, ginecologica, colo-proctologica.. Possono essere pertanto
presenti anche difficoltà alla minzione, stipsi o costipazione, disfunzioni sessuali.

A COSA E’ DOVUTO IL DOLORE PELVICO?
L’alterazione comune è un ipertono involontario dei muscoli del pavimento pelvico, solitamente

come risposta difensiva della pelvi a uno stimolo FLOGOGENO (causa iniziale che dà l’avvio al
circolo vizioso).

l Vulvodina e vestibolodinia, prostatite cronica e prostatodinia, cistite abatterica, sindrome della
vescica dolorosa, sindrome uretrale, dispareunia (rapporto sessuale doloroso), sindrome
dell'elevatore dell'ano… sono tutti nomi dati ai sintomi che rientrano nella grande famiglia
del DOLORE PELVICO CRONICO.



La prevalenza  è in costante aumento.

Nel 1975 10.6/100.000 casi,
Le pubblicazioni più recenti indicano una prevalenza di 239-306/100.000.
Prevalenza donne: uomini = 9:1
Età maggiormente colpita: 26-50 anni

L'impatto finanziario è paragonabile ad altre malattie croniche più frequenti, 
con costi decisamente elevati



TERAPIA
IN ACUTO

FANS\ANTIDOLORIFICI: farmaci sintomatici che vanno dal paracetamolo alla morfina

ANTIBIOTICI QUANDO PROSTATITE O CISTITE DOLOROSA

MANTENIMENTO SINTOMATOLOGICO nel lungo periodo
l???????? Alcuni (pochissimi) Nutraceutici spesso adattati e non specifici come azione sul 
pavimento pelvico ma soprattutto senza richiami alle Linee Guida Europee.

lRiabilitazione del Pavimento Pelvico (alcuni Fisiatri Specializzati o Uro-Ginecologi 
Specializzati).



OBIETTIVO DEL MANTENIMENTO SINTOMATOLOGICO IDEALE

UN PRODOTTO CHE RISPETTI LE INDICAZIONI DELLE LINEE GUIDA,

UN PRODOTTO CHE AGISCA MODULANDO L’INFIAMMAZIONE

UN PRODOTTO CHE AGISCA SULLO SPASMO MUSCOLARE

UN PRODOTTO CHE EVITI LA CRONICIZZAZIONE DEL DOLORE

UN PRODOTTO SENZA EFFETTI COLLATERALI IMPORTANTI

CHE POSSA ESSERE UTILIZZATO NEL LUNGO PERIODO ANCHE IN
PREVENZIONE OLTRE CHE IN ASSOCIAZIONE ALLA TERAPIA ACUTA.



NUOVE TERAPIE



DESCRIZIONE DEL PRODOTTO



Qualsiasi stimolo flogogeno in zona pelvica
che rende cronica un’infiammazione e provoca
dolore, porta a spasmo e quindi ipertono del
muscolo pelvico



CERNILEN FLOGO è una
compressa doppio strato,
formulata in questo modo per
un’ottimale biodisponibilità e un
rilascio graduale dei singoli
componenti, contenente principi
attivi specifici e mirati sul
pavimento pelvico e che agiscono
sull’ infiammazione e l’edema
(stimolo flogogeno – causa), sulla
componente spasmogena e
ansiosa e infine PREVENGONO
LA CRONICIZZAZIONE DEL
DOLORE NEUROPATICO tramite
inibizione del Mastocita.



Flower pollen extract della Graminex – CERNILTON – Graminex G63
ETRAZIONE SENZA UTILIZZO DI SOLVENTI E PRIVO DI ALLERGENI

FLOWER	POLLEN
ALLERGIC	PORTION	(OUTER)

FLOWER	POLLEN
ACTIVE	
COMPOUNDS	
(INNER)

L’involucro esterno allergenico viene rimosso

Fitocomplesso CERNILTON = Flower 
Pollen Extract  
CERNILTON (Graminex G63) = Frazione Attiva o Principio Attivo 
Standardizzato e Titolato





In particolare CERNILEN
FLOGO contiene 2 principi
attivi riportati nelle Linee
Guida Europee (EAU) sul
Dolore Cronico Pelvico (quelle
dal 2009 al 2017, che sono le
ultime): CERNILTON e
QUERCETINA.
lCERNILTON ha un effetto
antinfiammatorio poiché
agisce sia sull’inibizione delle
Ciclossigenasi che sulle
Lipossigenasi (Inibizione di
Prostaglandine (pro-
infiammatori) e Leucotrieni
(spasmodici).
lInterviene sulla riduzione del
dolore, come si evince dallo
Studio di Weidner pubblicato
sull’European Urology e che
ha utilizzato il dosaggio
presente nella nostra
formulazione.
lInterviene, infine, come
decongestionante delle vie
urinarie favorendo il
miglioramento del flusso
urinario (aumento del Qmax)
come si evince dallo studio
sotto riportato di Rugendorff.





La QUERCETINA interviene come
antinfiammatorio e antidolorifico 

pelvico
e in particolare agendo sulla 

degranulazione
delle Mast-Cellule evita la 

cronicizzazione del dolore e modula 
la frequenza e intensità del dolore

neuropatico 
(molto importante per 

evitare/modulare la cronicità del dolore 
pelvico.)



l La BROMELINA, ad un dosaggio molto alto 
(ben 150 mg – 2400 GDU) non solo coadiuva 
l’azione della Quercetina sulla componente 
infiammatoria (poiché agisce sulla mobilità 

dei neutrofili) ma è anche e soprattutto 
un’efficace antiedimigeno! (BROMELINA è 

anche un mucolitico).
l Sulla componente spasmogena e l’ipertono 

dei muscoli pelvici, Cernilen Flogo interviene 
sia sull’inibizione leucotrenica con il Cernilton 

e la Quercetina, che con la MALVA, le cui 
mucillagini hanno note proprietà lenitive.

l E infine questi pazienti sono frequentemente 
ansiosi per lo stato sintomatologico e la 

cronicità della loro patologia: la VALERIANA 
ha un ottimo effetto sedativo naturale anche 

nel lungo periodo.



GRAZIE


