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DESAFIOS DA UROGINECOLOGIA:
ESTENOSE DE URETRA E
PRIAPISMO FEMININO
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Definicao

* Emergéncia médica

* Edema de capuz clitoridiano com
entumescimento de de corpos
cavernosos

* Dor crural importante

* Horas ou dias — NAO MOTIVADO POR
desejo sexual ou estimulo sexual

* Sindrome compartimental fechada

* Se nao tratada a tempo — fibrose —
disfuncao sexual

* Menos de 10 casos na literatura
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Causas

Medicamentosas: trazodona, imipramina, fluoxetina, bromocriptina,
bupropiona, citalopram

Neoplasicas (ca de bexiga), clitoromegalia, mulheres trans com
neoclitoris e vestibulo

Hemoglobinopatias

Diferente de disturbio de excitacao genital persistente (persistent
genital arousal disorder) — incontrolavel excitacao genital com ou
sem orgasmos, sem desejo sexual, persiste por horas, dias e meses,
e pode se relacionar com SBH ou sindrome das pernas inquietas ou
cistos de raiz do nervo sacral (cisto de Tarlov)



Normal clitoris without Clitoris with priapism
priapism and engorgement of the

clitoral shaft
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~ Diagnostico " B
ultrassonografico :

* Priapismo — fibrose de tecido erétil

* Doppler apresenta reducao de fluxo | T }
sanguineo em areas de corpos , | /
Cavernosos — causa isquémica’? | | '

* A glande clitoridiana nao é afetada —
diferenca com a excitacao normal

Aroused state

Baseline state

i A J Sex Med 2014;11:2838-2841 't '
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Normal ultrasound of clitoral cavernosal artery
blood flow Iin baseline and aroused states

Ultrasound showing minimal color Doppler
cavernosal artery velocity values




======= Pseudoefedrina oral

Compressa de gelo

Analgésicos
Tratamento

Cessacao dos medicamentos que
podem causar priapismo

Atencao multidisciplinar —
tratamento de doencas relacionadas
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il Infiltracao intra-

cavernosa de
fenilefrina

* Seringa de insulina

* 0,025 ml fenilefrina (10 mg/ml) + 0,3
ml SF (total de 0,5 ml)

* Regides de 3 e 9 horas

* Segurar a glande e aplicar atras
lateralmente

* Repetir o passo contra-lateral

DIG

Clitoris with priapism and
engorgement of the clitoral shaft

Intracavernosal injection of phenylephrine at

the 3:00 position while grasping the glans

Intracavernosal injection of phenylephrine at
the 9:00 position while grasping the glans

Notice the clitoral shaft decreasing
as a result of the intracavernosal
administration of phenylephrine
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Shunt transglandular
cavernosa

UNICAMP

Corporal-spongiosal shunt surgery with snake maneuver
in women with recurrent stuttering clitoral priapism

* |ncisao com bisturi frio na base da
glandula

* Inserir uma vela de Hegar numero 3 ou
4 entre a glandula e um dos corpos

cavernoso

* Dilatacao de cada um dos corpos
cavernosos — fistula cavernoso
esponjoso

Postop ultrasound showing increased
cavernosal arterial inflow

Postop
showing
absent
engorgement
of clitoral
shaft

B Ebbehej shunt

C T-shunt

D Al-Ghorab shunt

- = 2 : = —? E Snake maneuver
4
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