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Caros(as) Colegas,

A Sociedade Portuguesa de Andrologia, Medicina Sexual e Reproducéo (SPA) esta a celebrar o seu
XVII Congresso Nacional. Este ponto de encontro entre diversas especialidades da satde andro-
l6gica é ja uma constante na troca de informagdo entre os profissionais que acarinham esta tdo
negligenciada area do saber. Uma vez mais vamos mostrar todo o nosso empenho na divulgagéo
de um programa que permita a formacdo geral e especifica de todos quanto querem uma maior
competéncia nesta tematica, bem como procurar divulgar as inovagdes cientificas e tecnologicas,
clinicas e de investigacao translacional associadas a esta area.

A 12 Reunio Ibérica de Andrologia teve lugar em Marco de 1994, na Pévoa do Varzim. Atualmente,
todos os anos (alternando entre Portugal e Espanha), tem lugar a Reunido Ibérica de Andrologia,
Medicina Sexual e Reproducéo. A pandemia COVID-19 veio alterar o0 modo como sempre fizemos
esta programacdo. No entanto, nunca esmorecemos e tiveram lugar todos 0s ajustes necessarios.
Em 2022, para além de acolher o Congresso da SPA, a cidade de Evora ird acolher o XVI Encontro
Ibérico, sempre com a certeza de que esta confraternizagdo entre pares mostrard uma vez mais
a qualidade do conhecimento e da experiéncia de todos quanto se dedicam a promover a satde
sexual e reprodutiva, baluartes da Andrologia moderna.

Segundo a lenda, Evora teria sido a sede das tropas do general romano Sertério, que junto com 0s
lusitanos teria enfrentado o poder de Roma. O que é sabido com certeza é que Evora foi elevada
a categoria de municipio sob 0 nome de Ebora Liberalitas Julia, em homenagem a Julio César. O
centro histérico de Evora é um dos mais ricos de Portugal, sendo classificado como Patriménio
Mundial desde 1986. Alguns dos seus principais monumentos s&o o Templo romano de Evora,
um dos monumentos romanos mais importantes de Portugal; pensa-se que foi criado por volta
do século | para homenagear o Imperador Augusto, mas mais tarde passou a ser conhecido como
Templo de Diana; a Sé Catedral, construida entre os séculos Xlll e XIV em estilo gotico, € uma das
catedrais medievais mais importantes do pais, com plano inspirado na Sé de Lisboa romanica; a
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Capela dos 0ssos, situada na Igreja de Sao Francisco, foi construida no século XVl e é inteiramente
forrada com 0ss0s humanos. E conhecida pela famosa frase escrita a entrada "NGs 0ss0s que aqui
estamos pelos vossos esperamos”.

Agora, a cidade de Evora vai ser palco e testemunha do que se faz em Andrologia, Medicina Sexual
e Reproducdo. Assuntos t&o distintos como a abordagem contemporénea das disfungdes sexuais
masculinas e femininas, a cirurgia reconstrutiva do pénis, a educacdo sexual, a oncossexologia, 0
tratamento da infertilidade masculina idiopatica, satide oral e sexo oral, a cirurgia de reatribuicéo
sexual, as doencas de transmissdo sexual, polémicas e tabus da sexualidade no envelhecimento,
e a cirurgia estética vulvovaginal, entre outros, serdo amplamente discutidos e apreciados durante
0 cONgresso.

Fruto das boas relaces entre a SPA e 0s seus congéneres Europeus, teremos ainda a oportunidade
de poder aprender e discutir sobre varias matérias que constituem os temas mais polémicos nesta
area, com a presenca de alguns dos mais reputados especialistas europeus na area de Andrologia,
Medicina Sexual e Reprodugdo.

Vai valer a pena!

Sempre convosco,

Pedro Vendeira
Presidente da Sociedade Portuguesa de Andrologia, Medicina Sexual e Reprodugao
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03 de junho de 2022 | Sexta-feira

CURSOS DE ORIENTAGAO DIAGNOSTICA E TERAPEUTICA

07:30h Abertura do Secretariado
08:00-10:00h CURSO 1 S,
Disfuncéo eréctil

Coordenadores: André Marques Pinto (PT) e Afonso Morgado (PT)

10:00-12:00h CURSO 2
Virus do papiloma humano (HPV)
Coordenadores: Artur Palmas (PT), Bruno Graga (PT), Bruno Pereira (PT)
e Pedro Eufrasio (PT)

12:00-14:00n CURSO 3
Doenca de La Peyronie e curvaturas congénitas do pénis
Coordenadores: Enrique Lledo (SP) [1, Nuno Tomada (PT) e Pepe Cardoso (PT)
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15:00-15:10n  SESSAQ DE ABERTURA
Pedro Vendeira (PT) e Fernando Meijide Rico (SP)

15:10-17:00h  MESA-REDONDA INTERACTIVA
Polémicas em Andrologia
Moderadores: Nuno Tomada (PT) e Mariano Rossellé Gaya (SP)

Ondas de choque de baixa intensidade em Andrologia.
Qual a evidéncia atual? (20 min.)
Sofia Santos Lopes (PT)
Discussao (75 min.)
Cirurgia do varicocelo no adolescente
Sim (10 min.)
Ricardo Godinho (PT)
Nao (70 min.)
Fernando Meijide Rico (SP)
Discussao (75 min.)

CONGRESSO NACIONAL SPA



Cirurgia de aumento peniano é técnica experimental
Sim (10 min.)
Pedro Eufrasio (PT)
Nao (70 min.)
Mariano Rossello Gaya (SP)
Discussao (75 min.)

17:00-17:30h  CONFERENCIA
£%ife New paradigm of erectile dysfunction treatment with sildenafil
“«"\Wwell  oral suspension and clinical practice in Spain

Moderador: Pedro Vendeira (PT)
Palestrante: Juan Ignacio Martinez-Salamanca (SP)

17:30-18:00h  Coffee break

18:00-18:30h  CONFERENCIA
A pandemia por COVID-19 e a sua interferéncia na satide sexual

Presidente: Fernando Meijide Rico (SP)
Palestrante: Joana Almeida (PT)

18:30h Encerramento da XV Reunido Ibérica de Andrologia, Medicina Sexual
e Reproducao
Pedro Vendeira (PT) e Fernando Meijide Rico (SP)

XVIl CONGRESSO NACIONAL DA SOCIEDADE PORTUGUESA
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18:45-19:15h  CONFERENCIA INAUGURAL
A mula e o potro dela: Para uma histéria da ideia de fertilidade
na Peninsula Ibérica

Presidente: Rocha Mendes (PT)
Palestrante: Fernando Clara (PT)

19:15h Encerramento dos trabalhos do primeiro dia

19:45h Rececéo de boas-vindas
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04 de junho de 2022 | Sabado

08:00h

08:30-09:30h

09:30-11:00h

11:00-11:30h

11:30-12:00h

12:00-12:30h

Abertura do Secretariado

SESSAO DE COMUNICAGOES ORAIS 1
Moderadores: Pepe Cardoso (PT) e Méarcia Mota (PT)

C001-C008 (pdg. 12e 13

JOINT SYMPOSIUM -esaj Ao
EUROPEAN SECTION OF ANDROLOGICAL UROLOGY (ESAU) :

& SOCIEDADE PORTUGUESA DE ANDROLOGIA, MEDICINA SEXUAL E REPRODUGAO (SPA)
ESAU GOES NATIONAL

Chairs: Pedro Vendeira (PT) and Nikolaos Sofikitis (GR)

Misuse of testosterone and anabolic steroids: What can be done

in the sexual medicine arena? (20 min.)

Joana Menezes (PT)

Strategies for preventing penile prosthesis infection. Is there a different
scenario for high/low volume implanters? (20 min.)

André Marques Pinto (PT)

How close are we to spermatogonia stem cell autotransplantation? (20 min.)
Nikolaos Sofikitis (GR)

Effects of cellular phones on testicular function (20 min.)

Ferdinando Fusco (IT)

SP

Coffee break

Visita e discussao dos Posters selecionados
Moderadores: Vitor Oliveira (PT) e Sérgio Santos (PT)

PO 01-PO 13 (pdg. 14¢ 15)

CONFERENCIA
Prémio Alexandre Moreira 2016-2017

Presidente: Pepe Cardoso (PT)

Efeitos dos disruptores enddcrinos nas espermatogoénias estaminais:
Onde se enquadra o papel protetor da regucalcina?
Sara Correia (PT)

CONFERENCIA
0 que sabemos da cirurgia medieval portuguesa

Presidente: Ute Peppenhorst (PT)
Palestrante: Cristina Mois&o (PT)
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12:30-13:00n

13:00-14:00h

14:00-15:15h

15:15-15:45h

15:45-17:00n

CONFERENCIA
Criopreservacao de esperma para RMA: Vantagens e inconvenientes

Presidente: Nuno Tomada (PT)
Palestrante: Pedro Oliveira (PT)

Almogo

MESA-REDONDA é SOCIEDADE PORTUGUESA usp

SOCIEDADE PORTUGUESA DE SEXOLOGIA CLINICA
(SPSC) & SOCIEDADE PORTUGUESA
DE ANDROLOGIA, MEDICINA SEXUAL E REPRODUCAOQ (SPA)

Polémicas em sexualidade

Moderadoras: Joana Raposo (PT) e Lisa Vicente (PT)
Assexualidade e hipersexualidade (75 min.)

Joana Raposo (PT)

Infidelity: A neglected topic in sexual medicine (15 min.)
Evie Kirana (GR)

Sindrome genitourinario da menopausa: Pavimento pélvico e disfungao
sexual feminina (75 min.)
Joana Lima (PT)

Sexo oral — Trick or treat (15 min.)
Susana Renca (PT)

CONGRESSO SPA 2022 / CONFERENCIA MAGISTRAL
Tratando aquello que es intratable

Chair: Pedro Vendeira (PT)
Speaker: Eduard Ruiz Castafié (SP)

MESA-REDONDA oSpm
SOCIEDADE PORTUGUESA DE MEDICINA

DA REPRODUGAO (SPMR) & SOCIEDADE PORTUGUESA DE ANDROLOGIA,
MEDICINA SEXUAL E REPRODUGAO (SPA)

Moderadores: Pedro Xavier (PT) e Luis Ferraz (PT)

Doacéo de gametas e confidencialidade (75 min,)

Joana Mesquita Guimaraes (PT)

Fragmentacédo do ADN, abortamentos de repeticéo, e colheita cirurgica
de gametas — Quem determina o qué? (75 min.)

Nuno Louro (PT)

Estudo genético e da capacitacdo na infertilidade de causa masculina.
0 que é importante em 2022 (15 min.)

Alberto Barros (PT)
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17:00-17:30h

17:30-18:30h

18:30h

18:30-19:30h

20:30h

Limits of current male fertility testing: A biomarker of individual
and familial cancer risk (15 min.)
Ferdinando Fusco (IT)

Coffee break

Visita e discussao dos Posters selecionados
Moderadores: Ferdinando Pereira (PT) e Ricardo Ramires (PT)

PO 14 -P0 25 pdg. 15a17)

HOT SPOTS EM MEDICINA SEXUAL E REPRODUTIVA
Moderadores: La Fuente de Carvalho (PT) e Manuel Vila Mendes (PT)

Utilidade dos espermatozoides testiculares no tratamento de homens
nao azoospérmicos (75 min.)
Luis Ferraz (PT)

Hemospermia revisitada — Tratar ou acalmar? (70 min.)
Bruno Graga (PT)

Evidéncia do uso de botox em disfungdes sexuais masculinas
e femininas (20 min.)
Rui Pinto (PT) e Joana Lima (PT)

Oxigénio hiperbarico e LISWT em Andrologia e dor pélvica cronica (75 min.)
Artur Palmas (PT)

Encerramento dos trabalhos do segundo dia

ASSEMBLEIA GERAL DA SOCIEDADE PORTUGUESA DE ANDROLOGIA,
MEDICINA SEXUAL E REPRODUGAO

Jantar do Congresso

Entrega do Prémio Alexandre Moreira 2018-2019
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05 de junho de 2022 | Domingo

08:00h

08:30-09:30h

09:30-10:15h

10:15-10:45h

10:45-12:00h

Abertura do Secretariado

SESSAO DE COMUNICAGOES ORAIS 2 E VIDEOS
Moderadores: Nuno Louro (PT) e Alfredo Soares (PT)

C009-C012 (pdg. 18a21)
VD 01 - VD 04 (pdg. 40 a 43)

WORKSHOP
Como eu faco (em 10 minutos) — Step by Step
Moderadores: Paulo Temido (PT) e Sérgio Santos (PT)

Cirurgia de reatribuicdo sexual M2F (70 min.)
Paulo Azinhais (PT)

Vasovasostomia (70 min.)
Vitor Oliveira (PT)

Como preparar uma protese peniana (70 min.)
Alberto Silva (PT)

Faloplastia ventral com secg¢do do ligamento suspensor (70 min.)
Nuno Tomada (PT)

Coffee-break

JOINT SYMPOSIUM

EUROPEAN SOCIETY FOR SEXUAL MEDICINE (ESSM) R =
& SOCIEDADE PORTUGUESA DE ANDROLOGIA, MEDICINA SEXUAL E REPRODUGAOQ (SPA)
ESSM GOES NATIONAL

Chairs: Nuno Tomada (PT) and Carlo Bettocchi (IT)

E-sexual health: ESSM position statement (15 min.)

Evie Kirana (GR)

Testosterone therapy: Prostate and cardiovascular risks in 2022 (15 min.)
Hussain Alnajjar [£]

Strategies to decrease penile prosthesis complications and preventing
infections in 2022 (15 min.)
Carlo Bettocchi (IT)

Pushing the guidelines: When ED is a trigger...
Is there a standard cardiologic workup? (15 min.)
Bruno Pereira (PT)
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12:00-13:30h

13:30h

GRUPO DE ESTUDOS DA SEXUALIDADE (GESEX)

DA ASSOCIAGAO PORTUGUESA DE MEDICINA GERAL

E FAMILIAR (APMGF) & SOCIEDADE PORTUGUESA DE ANDROLOGIA,
MEDICINA SEXUAL E REPRODUGAO (SPA)

Moderadores: Nuno Monteiro Pereira (PT) e Alberto Silva (PT)

Sexualidade no envelhecimento (20 min.)

Alberto Silva (PT)

Abordagem da sexualidade em Cuidados Paliativos (20 min.)
Filipa Vilaga (PT)

Impacto da gravidez na sexualidade do casal (20 min.)

Lisa Vicente (PT)

Sexualidade no puerpério (20 min.)
Andreia Rodrigues (PT)

MESA-REDONDA GE";;EX (ol

Sessao de Encerramento e Entrega de Prémios
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Resumos | Comunicagdo Oral

Co o1

PENILE DOPPLER OR INTRACAVERNOUS
INJECTION TEST WITH EVALUATION

OF EREGTION HARDNESS SCGORE-WHO’S
BETTER IN PREDICTING REFRACTORY
ERECTILE DYSFUNCTION?

Alberto Costa Silva; Afonso Morgado;

Carlos Martins Silva

Centro Hospitalar Universitdrio Sdo Jodo

Introduction: Erectile dysfunction (ED) is a prev-
alent disorder with over 26% of men over 60
years old complaining about erection problems.
The surgical implantation of a penile prosthe-
sis (PP) may be considered in patients who are
not suitable for different pharmacotherapies,
do not respond to them or prefer a definitive
treatment. In the evaluation of men with ED,
specialized diagnostic evaluation tests may be
required, like an intracavernous injection test
(IIT) and penile duplex ultrasound (PDU).
Objective: Our primary objective was to com-
pare the prognostic value of PDU parameters
with EHS during IIT in predicting refractory ED
five years after an ITT/PDU was performed.
Methods: Patients referred for ED were
screened and had a standardized PDU with
15 ug of intracavernous injection (ICl) alprost-
adil by a blinded third party with evaluation of
Erection Hardness Score (EHS) and PDU pa-
rameters like peak systolic velocity (PSV), end
diastolic flow (EDF), and resistive index (Rl). At
five-years of follow-up, briefed international
index of erectile function (IEF-5) question-
naire was assessed and current and past ED
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treatments were noted. Refractory ED at five
years of follow-up was defined as having a PP
implanted, failed first and second-line treat-
ments but refused PP implantation or discon-
tinuation of second-line treatment due to loss
of efficacy. Receiver operating characteristic
curves were drawn and the area under the
curve (AUC) was calculated and compared.
Results: At five years, 69 men were still in fol-
low-up. Mean age was 58.47 + 10.39 years.
Thirteen patients (18.8%) were classified as
having refractory ED. AUC for EHS, EDF, Rl and
PSV to discriminate refractory ED were 0.820,
0.769, 0.766 and 0.652, respectively. An
EHS<2 had a 76.9% sensitivity and an 89.4%
specificity. Overall, EHS was not outperformed
by PSV, EDF or Rl (p-value=<0.001).
Conclusion: There is no point in performing
more than an IIT when a specialized diag-
nostic evaluation is required for diagnostic
or medico-legal reasons as PDU also adds no
major prognostic value in the long term. Erec-
tion rigidity during lIT as assessed by EHS suf-
fices as a diagnostic and prognostic tool, pre-
dicting which patients will have refractory ED.



CO0 02

IT'S A TRANS WORLD

— ANALISANDO 10 ANOS DE UMA
CONSULTA DE SEXOLOGIA CLIiNICA

Tania Alves'; Marcia Mota?

'Centro Hospitalar do Médio Tejo, ?Centro Hospitalar
Universitdrio de Sdo Jodo

Introducéo e objetivos: Pretende-se carac-
terizar a evolucdo das referenciacbes a con-
sulta de Sexologia Clinica num Centro Hos-
pitalar em Portugal, de modo a perceber as
caracteristicas da populagéo que procura esta
consulta e melhor adequar a assisténcia a es-
tes utentes.

Material e métodos: Procedeu-se a analise
de uma coorte de utentes que foram referen-
ciados a esta consulta no periodo compreen-
dido entre 2012 e 2021. Foram extraidos dados
referentes ao nimero de referenciages, taxa de
absentismo, sexo, idade, estado civil, diagndsti-
co e entidades que efetuaram a referenciacao.
Resultados: Durante o periodo analisado
foram efetuadas um total de 859 referen-
ciacdes, com 23,52% de absentismo por
parte dos utentes. Sendo inicialmente uma
consulta mais procurada por individuos do
sexo masculino, verificou-se uma maior ho-
mogeneizagdo entre 0s sexos nos Ultimos
anos. Constatou-se também maior deman-
da por parte de individuos com idades cada
vez mais jovens, evoluindo de uma média de
idades de 40,98 anos em 2012 para 33,23
anos em 2021. Relativamente ao estado civil,
a consulta é sobretudo procurada por pes-
soas casadas e solteiras, com a tendéncia
para a diminui¢do progressiva das pessoas
casadas e 0 aumento progressivo das soltei-
ras que procuram esta consulta.
Relativamente ao nimero total de referen-
ciacbes, os diagnosticos mais frequentes
(de acordo com a CID-11) foram: HA60 In-
congruéncia de género com 278 (32,36%)
dos casos; HA01.1 Disfung&o erétil com 167

(19,44%) dos casos; HAOO Perturbacdo do
desejo sexual hipoativo com 96 (11,18%) dos
casos; HA20 Perturbacdo de dor-penetracéo
com 82 (9,55%) dos casos.

Assistiu-se a diminuicdo estatisticamente
significativa de pedidos de referenciacéo por
HAO01.1 Disfuncéo erétil, de 33,33% em 2012
para 8,87% em 2021. Esta foi acompanhada
de uma subida estatisticamente significativa
de pedidos de referenciacdo por HAG0 Incon-
gruéncia de género, de 25,25% em 2012 para
46,77% em 2021.

Relativamente as entidades que realizaram a
referenciacao, 55,41% do total de pedidos fo-
ram provenientes de entidades externas (sen-
do mais frequentes os Cuidados de Saulde
Priméarios) e 44,59% oriundos de servicos
pertencentes ao CHUSJ (o mais frequente o
Servico de Urologia).

Discussao/Conclusdes: O perfil tipico do(a)
utente que procura atualmente as consultas
de Sexologia Clinica neste Centro Hospitalar
corresponde a uma pessoa jovem na casa
dos 30 anos, solteiro(a) e com um diagnostico
de incongruéncia de género.

C0 03

SINTOMAS PSICOPATOLOGICOS

E FUNCIONAMENTO SEXUAL EM CASAIS
COM INFERTILIDADE: ESTUDO COMPARATIVO
COM GRUPO CONTROLO

Carolina Pinto-Gouveia'; Vasco Quaresma?;
Susana Renca'; Marina Cunha®; Ana Galhardo®
1Servigo Psiquiatria do Centro Hospitalar e
Universitdrio de Coimbra; Faculdade de Medicina
da Universidade de Coimbra; ?Servico de Urologia
e Transplantagéo Renal do Centro Hospitalar e
Universitario de Coimbra; *Instituto Superior Miguel
Torga; Universidade de Coimbra - CINEICC

Introducéo: A infertilidade afeta 15-20% dos
casais portugueses em idade fértil, podendo
acarretar implicagOes significativas a nivel
psicoldgico e na vida sexual do casal.

Objetivos: Caraterizar uma amostra portugue-
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sa de casais com diagnostico de infertilidade
em termos de niveis de psicopatologia e fungao
sexual, comparando com um grupo controlo.
Material e métodos: Amostra composta por
667 individuos de nacionalidade portuguesa,
dos 19 aos 63 anos de idade, distribuidos por
dois grupos: a) individuos de um casal com
diagndstico de infertilidade (n=427) a tentar
engravidar em média ha 18 meses (15-40);
b) individuos de um casal sem problemas de
fertilidade conhecidos (n=240). Através de
questionarios de autorresposta avaliou-se
a sintomatologia depressiva (BDI), ansiosa
(STAI-Y), niveis de afeto positivo e negativo
(PANAS), funcdo sexual masculina (IIEF-15)
e feminina (FSFI-19). Utilizados testes T-Stu-
dent e coeficientes de correlagdo de Pearson.
Resultados: Individuos com infertilidade
apresentaram valores médios mais elevados
de sintomas depressivos, ansiosos e de afe-
to negativo, bem como menor afeto positivo,
comparativamente com individuos presumi-
velmente férteis. No grupo de casais inférteis,
as mulheres apresentaram niveis mais eleva-
dos de psicopatologia que os homens. O tipo
de infertilidade, fator feminino ou fator mas-
culino, ndo se relacionou significativamente
com os niveis de psicopatologia em fungéo
do género. Nos casais com infertilidade, 15%
das mulheres reportaram diminuigao do dese-
jo sexual e 14% dos homens apresentaram
disfungao eréctil moderada a grave. Quanto a
funcéo sexual ndo houve diferencas significa-
tivas entre os grupos com e sem infertilidade.
Nos casais com infertilidade, maior sintom-
atologia depressiva e ansiosa mostrou-se
associada a niveis de disfuncéo sexual mais
elevados. Homens com maiores niveis de
sintomatologia depressiva apresentaram
maiores niveis de disfuncao eréctil e meno-
res niveis de satisfagdo global. Mulheres com
mais sintomatologia depressiva evidenciaram
menor desejo sexual, satisfacéo e lubrificacéo,
e maior dor durante a atividade sexual.

CONGRESSO NACIONAL SPA

Discussdo/Conclusdes: 0s resultados re-
forcam a importancia de uma abordagem
multidisciplinar dos casais com diagnostico
de infertilidade, com énfase na avaliacdo do
bem-estar psicoldgico e do seu consequente
impacto na sexualidade do casal. Embora ndo
se tenha registado uma disfuncéo sexual su-
perior a amostra da comunidade, a sua aval-
iacdo ndo deve ser negligenciada.

C0 04

DESAFIOS NA IMPLEMENTAGAO

DE UM PROGRAMA DE TRATAMENTO

DE AGRESSORES SEXUAIS

EM CONTEXTO HOSPITALAR

Filipa Andrade’; Marcia Mota'; Ricardo Barroso?;
Joana Carvalho®

'Centro Hospitalar Universitdrio de Sdo Jodo;
2Universidade de Tras-os-Montes e Alto Douro;
SFaculdade de Psicologia e de Ciéncias da Educacéo
ada Universidade do Porto

A violéncia sexual ¢ um grave problema de
salde publica, sendo globalmente reconhe-
cido o seu impacto traumatico nas vitimas.
Em Portugal tem-se assistido a um despertar
da vontade politica de intervir nesta area, no
entanto a implementacéo de programas de
intervencao psicoldgica em agressores sexu-
ais impde varias dificuldades, sendo os mes-
MOS escassos no contexto prisional e comu-
nitario. Uma das dificuldades prende-se com
a questdo do tratamento dos agressores sex-
uais que, por si so, divide opinioes. A eficacia
dos programas de intervencdo para agres-
sores sexuais esta relacionada com a sua
capacidade de reduzir a taxa de reincidéncia
em crimes sexuais. Este assunto, apesar de
ter sido amplamente revisto e estudado, con-
tinua a ser controverso, sendo a investigacéo
desta questdo uma tarefa complexa repleta
de desafios metodoldgicos e éticos. O obje-
tivo deste trabalho é a descricdo do processo
de implementagéo de um programa de trata-



mento/reabilitacdo para agressores sexuais
na consulta de sexologia de um hospital geral
do Norte de Portugal, procurando enfatizar os
desafios encontrados neste processo.

C0 05

PLICATURA NESBIT LIKE NO TRATAMENTO
DA DOENGA DE PEYRONIE

— A EXPERIENCIA DE UM CENTRO

Ana Marta Ferreira; José Alberto Pereira;

Roberto Jarimba; Pedro Nunes;

Edgar Tavares da Silva; Arnaldo Figueiredo

Centro Hospitalar e Universitario de Coimbra

Introdugdo: A doenca de Peyronie é beni-
gna e de causa desconhecida. Corresponde
a um distarbio fibrético adquirido da tdnica
albuginea, com perda da elasticidade peniana
e consequente curvatura no pénis erecto.

0 seu tratamento cirlrgico esta indicado em
deformidades que interferem nas relacoes
sexuais. Em doentes com fungdo erétil sa-
tisfatoria e uma curvatura inferior a 60/70°, 0
tratamento cirdrgico passara por uma técnica
de encurtamento peniano, como as plicaturas
de Nesbit e Nesbit-like.

Vérias modificacbes ao procedimento original
de Nesbit tém sido feitas, nomeadamente as
de plicatura da tunica albuginea com recur-
S0 a pontos separados com fio de sutura ndo
reabsorvivel no lado contra lateral & curvatura
(procedimentos Nesbit-like).

Objetivo: Caracterizar os doentes submetidos
a procedimentos Nesbit-like e a avaliacdo dos
seus resultados funcionais.

Materiais e métodos: Estudo transversal, de
47 doentes com diagndstico de doenca de
Peyronie, correspondentes a amostragem
sequencial de todos os doentes submetidos
a tratamento cirirgico com plicatura Nesbit
like, no periodo compreendido entre 01-01-
2017 e 31-12-2021, na nossa instituicio.
Resultados: A idade média dos doentes aquan-
do da cirurgia foi de 58+9,56 anos (23-72).

Destes, 3 (6,4%) tinham sido submetidos a
cirurgias prévias, e 13 (28%) sofriam de dis-
funco eréctil previamente a cirurgia. 0 grau
de curvatura médio foi 43+13,77° (20-90),
com 3 doentes (6%) com curvatura acima de
60°. 40,4% dos doentes apresentou uma cur-
vatura peniana dorsal, 13 (27,7%) uma cur-
vatura dorsal associada a uma componente
lateral esquerda, 8 (17%) uma curvatura
unicamente lateral esquerda e os restantes 7
(15%) uma curvatura ventral.

Apos a cirurgia, 16 doentes (34%) relata-
ram a presenca de dor e curvatura residual,
11 (23,4%) apresentaram queixas de dis-
funcéo erétil de novo, 28% referiram inter-
feréncia nas relagdes sexuais, mas apenas 2
(4,2%) necessitaram de re-intervencdo de-
vido a persisténcia de curvatura significativa.
0 tempo médio de follow up em consulta foi
de 10+9,48 meses (1-40).

Quanto a satisfacdo em relagdo a cirurgia a
grande maioria (31 doentes-66%) referiu es-
tar satisfeito. Os restantes 16 (34%) ndo se
mostraram satisfeitos com o outcome.
Conclusdo: Os dados reportados sdo se-
melhantes aos presentes na literatura atual.
Esta técnica constitui uma opcéo viavel para
o tratamento cirdrgico de alguns casos de
doenca de Peyronie, com baixa taxa de com-
plicaces e de necessidade de re-intervencéo
cirdrgica.
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DISFUNGAO ERECTIL EM ADULTOS

COM DIABETES TIPO 1 — COMPLICAGAO
MICROVASCULAR PRECOCE?

Barbara Jacob Oliveira'; Pedro Santos?;

Pedro Laranjeira Barros'; Marco Dores’;

Gilberto Rosa'; Anibal Coutinho'

"Centro Hospitalar Universitario do Algarve — Servigo
de Urologia; Centro Hospitalar Universitdrio do
Algarve — Servigo de Medicina Interna — Unidade De
Diabetologia

Introducé@o: A disfungdo erétil (DE) é um dis-
tarbio definido como a incapacidade consist-
ente ou recorrente de atingir e ou manter uma
erecdo peniana suficiente para a satisfagéo
sexual. A DE ocorre em média 10-15 anos
mais cedo em homens com diabetes e pou-
co estudada na diabetes tipo | (DM I), sendo
geralmente mais grave e menos responsiva
a terapéutica nomeadamente os inibidores
da fosfodiesterase tipo 5(PDES5I), levando a
uma pior qualidade da atividade sexual em
individuos jovens.

Objectivo: Avaliar a prevaléncia de DE na DM
| e a sua correlagdo com o controlo glicémi-
co dos pacientes e com a presenca de outras
complicacbes microvasculares em homens
com 60 anos.

Material/métodos: Foram selecionados para
critérios de elegibilidade de entre os doentes
seguidos na Unidade de Diabetologia: idade
18 e 60 anos, sexualmente ativos nos Ultimos
6 meses e sem toma de PDES5I; excluidos
se: comorbilidades graves além das com-
plicagcbes da DM, como neoplasias,doencgas
neuroldgicas ou psiquiatricas e abuso de dro-
gas e cirurgia uroldgica ou trauma pélvico nos
ultimos 6 meses. A avaliagdo da DE foi feita
pelo indice Internacional de Funcdo Eréctil
(IIEF-5). O controlo glicémico foi avaliado pelo
valor da hemoglobina glicada (HbA1c) e ana-
lisados factores risco CV classicos. Andlise
estatistica com SPSSv.27.
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Resultados: Dos 207 individuos seguidos
em consulta de diabetologia 115 foram
elegiveis e preencheram o IIEF-5. Apresenta-
vam uma médiade 37 anos, com 75% com
idade 46 anos. 0 IMC médio foi de 24,87 kg/
m2 (14,67-34,53) e 15,7% fumadores. A DE
esteve presente em 42,1% dos individuos e
cerca 1,9% com DE severa, 6,5% DE modera-
da, 15,9% DE ligeira @ moderada e 17,8% DE
ligeira. A DE associou-se de forma estatistica-
mente significativa a presenca de retinopatia
diabética (p=0,021) enquanto que a presenca
de nefropatia se associou a gravidade da DE
(p=0,04).

A idade, HTA, tabaco e IMC ndo apresentam
associacdo com a DE neste estudo. 0 tempo
de evolugdo de DM | e idade estdo associado
a uma maior gravidade da DE.A HbA1c em-
bora nédo apresentando uma correlacéo di-
reta com o score do IlEF5, esteve associada
a maior gravidade da DE e >7,5% em todos
individuos com DE moderada e severa
Discussao/Conclusdes: A DE pode ser pre-
coce nos individuos com DMI e uma compli-
cacgao microvascular néo “formal” que deveria
ser pesquisada como as restantes. As pertur-
bagdes psicossociais sd&o comuns no adulto
jovem e podem ser exponenciadas pela DM |,
podendo ser um factor major da alta frequén-
cia de DE neste estudo

GO0 07

SATISFACTION WITH TESTICULAR
PROSTHESIS: A PORTUGUESE
QUESTIONNAIRE-BASED STUDY

IN TESTICULAR CANCER SURVIVORS
Antdnio Modesto Pinheiro; Sonia Afonso Ramos;
André Paz Barcelos; Pepe Cardoso; Jodo Varregoso
Hospital Professor Doutor Fernando Fonseca, EPE

Introduction: Testicular cancer (TC) is the
most common solid cancer in men between
20 and 35 years of age. Due to the young age
at diagnosis and 5-year cancer specific sur-



vival rates around 95%, the prevalence of TC
survivors (TCS) is rising. Radical orchiectomy
(RO) is an essential part in TC treatment and
TC patients can have a negative impact on
body image and self-esteem. Reconstructive
surgery with testicular prosthesis (TP) might
mitigate this burden.

Materials & methods: We conducted a ques-
tionnaire-based study aiming to evaluate our
patients’ satisfaction with testicular prosthe-
sis. Our population was all patients under-
going RO for TC in our urology department,
between 2013 and 2018.

Results: From a total of 82 patients contact-
ed, we ended up with a total of 44 patients
surveyed, all of them submitted to a unilat-
eral RO. Regarding the motivation to have
the implant, 59% considered that having a
normal looking scrotum was either extremely
important or important for their body image
and self-esteem. 13.6% of the men admitted
their decision was in part influenced by the
will to please their present or future partners.
The main complaints were related to the im-
plant’s size (11.3% and 6.8% considered the
implant too small or too large, respectively)
and texture, reported as too firm in 45.5%.
15.9% complained of the implant’s posi-
tion, feeling it was too high in the scrotum,
not symmetrical to the contralateral testis.
The overall satisfaction with the prosthe-
sis was rated as either excellent or good in
97.7% of the patients, and 84.1% deemed it
as very comfortable or comfortable. Nearly all
patients (97.7%) agreed it is important that
men with the same disease are given the op-
portunity to consider a TP, either at the time of
RO or later in life. The majority (88.6%) stated
they would undergo TP placement again, and
11.4% wished they had declined it.
Discussion & conclusion: There is a growing
awareness for the psychological morbidity
among TCS. The identified triggers for that
morbidity are anxiety associated with the

cancer diagnosis, concerns about fertility,
increased sense of vulnerability, uncertainty
about the future and fear of social stigmatiza-
tion. Although testicular prosthesis insertion is
a cosmetic procedure, it is an important as-
pect of the long-term health and well-being of
men with TC. We believe testicular implants
should always be offered, leaving the final de-
cision to the patient.
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PRIAPISMO E DISFUNGAO ERETIL

—15 ANOS DE EXPERIENCIA

José Alberto Pereira’; Manuel Lopes?; Rui Pedrosa?;
Ana Marta Ferreira®; Edgar Tavares Silva?;

Luis Sousa?; Arnaldo Figueiredo?

1Servigo de Urologia, Instituto Portugués de Oncologia
— Coimbra, *Servigo de Urologia e Transplantagéo
Renal, Centro Hospital e Universitario de Coimbra
Introducé@o: O priapismo é uma entidade rara
que se define como uma erecéo que persiste
mais de 4 horas, na auséncia de estimulo
sexual. Estdo descritos 3 subtipos de pria-
pismo: isquémico, ndo-isquémico e recor-
rente. O priapismo isquémico é uma verda-
deira emergéncia, cujo correto diagnostico
e rapida intervengdo, previnem danos irre-
versiveis, nomedamente o comprometimento
da funcdo erétil.

Objetivos: O objetivo deste trabalho é de-
screver uma populagdo que desenvolveu
episddios de priapismo e avaliar os efeitos a
longo prazo na fungéo erétil.

Material e métodos: Analise retrospetiva de
112 casos de priapismo que ocorreram em
77 doentes de uma instituicdo de satde entre
janeiro de 2007 e dezembro 2021. Analise es-
tatistica com IBM SPSS Statistics v25.
Resultados: A idade média a apresentacéo
foi 45,9 anos. Cada paciente teve em média
1,5 episodios, com uma duracdo média de
24,7 horas. Quase a totalidade dos casos
corresponderam a priapismos isquémicos
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(97,3%). As etiologias mais comuns foram a
utilizacdo de farmacos psicotrdpicos (36,6%)
e a injecdo intra-cavernosa de agentes va-
sodilatadores (20,5%). A primeira abordagem
terapéutica foi a lavagem dos corpos caverno-
sos em 81,3% (91), seguida da injecdo in-
tra-cavernosa de agente simpatico mimético.
Nas situacdes em que essa abordagem néo foi
eficaz (33%-37), foi realizado um shunt distal
em 94,6% (35). Em 17,9% (20) foi necessaria
uma nova intervencéo por refratariedade do
quadro.

Em 32,9% (25) dos casos, foi reportado algum
grau de disfungdo erétil de novo, principal-
mente nos pacientes de idade mais avangada
(p=0,013) e cujo priapismo teve maior tem-
po de evolugdo (49,4 vs 13,9h; p<0,001).
Nos doentes em que houve necessidade de
realizar shunt verificou-se uma maior in-
cidéncia de disfuncéo erétil (p=0,017), bem
como naqueles em que houve necessidade
de um segundo procedimento (p=0,019).
Discusséo e conclusdo: A disfuncdo erétil
apds episodio de priapismo prolongado e re-
fratario € uma realidade quase inevitavel. Uma
abordagem rapida e metodica é essencial.
0 objetivo do tratamento deve ser a diminuicéo
da tumefag@o peniana, de modo a evitar fibro-
se do musculo liso dos corpos cavernosos. A
abordagem cirurgica deve ser vista como uma
Ultima linha terapéutica, tendo em conta o el-
evado risco de disfungo erétil associado.

CONGRESSO NACIONAL SPA

C0 09

POLUICAO AMBIENTAL: 0 ENVOLVIMENTO
DE DETERMINADOS DISRUPTORES
ENDOCRINOS (EDS) NA ETIOLOGIA

DA INFERTILIDADE MASCULINA

Maria Inés Alfaiate’; Carolina Carola®; Rita Santos?;
Ana Paula Sousa®; Teresa Almeida Santos?;

Jodo Ramalho Santos®; Renata S. Tavares®

"Centro de Neurociencias e Biologia Celular,
Universidade de Coimbra, ?Centro de Neurociéncias

e Biologia Celular, Universidade de Coimbra; *Servigo
de Medicina da Reprodugédo CHUC, Centro de
Neurociéncias e Biologia Celular; *CHUC, Faculdade
de Medicina — Universidade de Coimbra, Centro

de Neurociéncias e Biologia Celular; °Faculdade de
Ciéncias e Tecnologia — Universidade de Coimbra,
Centro de Neurociéncias e Biologia Celular
Introdug@o: O declinio da qualidade esper-
mética tem sido atribuido a presenca de EDs
no ambiente, podendo ser mais 6bvio em
populacdes que vivam e/ou trabalhem em
areas contaminadas. Neste contexto, estara
a fertilidade masculina afetada pela contam-
inacdo por metais pesados em certas areas
do globo? A cidade de Estarreja alberga o 2°
maior Complexo Quimico do pais e uma con-
taminagdo por metais pesados/metal6ides,
predominantemente arsénio (As) e mercurio
(Hg), foi ja descrita.

Objetivo: Analisar o estado reprodutivo da
populacao de Estarreja e identificar os mecan-
ismos de acdo dos EDs no espermatozoide.
1) 280 amostras de individuos que preencher-
am um questionario sobre saude, estilo de
vida e exposicéo a toxicos foram recolhidas,
sendo varias eliminadas devido a critérios de
exclusdo e as restantes divididas pelo grupos
exposto(n=10) e controlo(n=88). O espermo-
grama foi realizado segundo as diretrizes da
OMS, bem como o doseamento da frutose,
glucosidase neutra e zinco para determinagéo
da funcao das glandulas anexas. A viabilidade
espermatica (eosinaY), producdo de ROS
(DHE), funcionalidade mitocondrial (JC-1),



estado da cromatina (Diff-Quik) e do acros-
soma (PSA-FITC), e capacitacdo (detecdo
de fosfotirosinas) foram também avaliadas.
Os niveis de As e Hg foram determinados no
fluido seminal por ICP-MS.

2) Amostras foram expostas a varias doses de
As e Hg a 37°C e 5%C02 (n=10).
Resultados: Néo foram detetadas diferengas
quanto ao volume e pH do sémen, funcion-
alidade das glandulas anexas, parametros
espermaticos standard e viabilidade entre
grupos, mas a amostragem é ainda limita-
da. Os niveis de As e Hg ndo diferem entre
grupos. Contudo, e apesar dos valores serem
mais baixos que os descritos noutras regioes
semelhantes, o estudo in vitro mostra que
ambos se potenciam, diminuindo a mobili-
dade e integridade da cromatina espermati-
ca. Uma tendéncia para maior producéo de
ROS foi também observada. Niveis mais altos
e fisiolégicos mostram um agravamento do
efeito, com aumento significativo dos niveis
de ROS e diminuicdo da funcéo mitocondri-
al, integridade do acrossoma, capacitacéo e
viabilidade.

Conclusoes: Niveis de As and Hg em Estar-
reja séo similares aos da populacéo controlo.
Contudo, estes niveis comprometem a funcéo
espermatica, principalmente em zonas onde
niveis mais altos foram descritos. Atengéo
deve ser dada aos efeitos de misturas a doses
relevantes, pois poderdo ter implicagdes na
etiologia da infertilidade masculina. Primeiro
estudo piloto em Portugal.
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RELA(}i\O ENTRE NEOPLASIA DE CELULAS
GERMINATIVAS DO TESTiCULO

E INFERTILIDADE

Bruno Alves Vendeira'; Jodo Lorigo?;

Vasco Quarema?; Belmiro Parada?

"Universidade de Coimbra; ?Centro Hospitalar e
Universitdrio de Coimbra

Introducéo: A teoria da sindrome de dis-
genesia testicular (SDT) defende que uma
alteracdo da programacdo embrionaria e do
desenvolvimento gonadal (por predisposicao
genética e possivel disrupcdo enddcrina) le-
vam a um aumento da prevaléncia cruzada de
NCG, infertilidade, criptorquismo e hipospadi-
as. 0 objetivo deste estudo consiste na aval-
iacdo dos parametros seminais em homens
com NCG e procurar uma relacdo entre o tipo
histologico e marcadores tumorais e as alter-
aces no espermograma.

Materiais e métodos: Estudo retrospetivo que
incluiu todos os doentes com diagndstico de
neoplasia de células germinativas do testiculo
entre janeiro de 1990 e dezembro de 2020.
Foram colhidos e analisados dados referentes
aos espermogramas dos doentes, assim
como a histologia, estadio tumoral e concen-
tragdes dos marcadores tumorais séricos AFP,
B-hCG e LDH

Resultados: Dos 232 novos casos de NCG
apenas se realizou o estudo seminal em 28%
dos casos (n=64). A idade média dos doen-
tes foi de 29,23 anos. A maioria dos tumores
exibia histologia ndo seminomatosa (59%)
apresentando o estadio | como preponder-
ante (69%). Foram registadas alteracoes
nos parametros do espermograma (concen-
tracdo, mobilidade e morfologia) em 73% dos
doentes (n=47). De salientar a presenca de
azoospermia em 23% dos casos analisados,
tendo-se verificado globalmente alteracdes
na concentracdo de espermatozoides em
35 casos (55%). Néo se encontrou relacoes
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significativa entre o tipo histoldgico ou o es-
tadio e alteracdes dos parametros smeinais.
Observou-se maior risco de alteracbes da
qualidade seminal na presenca de concen-
tragbes elevadas de LDH (p<0,05) e B-hG
(p<0,05).

Conclusdes: Tal como ja observado noutros
estudos. a qualidade do esperma esta afe-
tada em doentes com NCG no momento do
diagnostico. Uma possivel explicacdo é a
disfuncdo da espermatogénese, também pre-
sente no testiculo contralateral em doentes
com NCG. Nao foi possivel estabelecer uma
relacdo significativa entre o tipo histoldgico
ou estagio tumoral com os achados semi-
nais. Ja a relagéo entre a fraca qualidade dos
parametros seminais e altas concentragdes
de marcadores tumorais, nomeadamente
da B-hCG, é explicada pelo mecanismo de
feedback negativo a nivel do eixo hipotala-
mo hipdfise. Pela fraca qualidade seminal na
altura do diagnostico, os doentes com NCG
devem ter a oportunidade de poder escolher
a preservacdo de esperma como sendo a
estratégia de melhor custo/beneficio para a
preservacao da fertilidade.

Co 11

FACTORES PREDITIVOS BIOPSIA
TESTICULAR POSITIVA

Duarte Vieira e Brito'; Jose Alberto Pereira’;

Manuel Lopes?; Luis Sousa?; Belmiro Parada?

'IPO Coimbra; *Centro Hospitalar Universitario de
Coimbra

A infertilidade afecta milhoes de homens em
todo o mundo. Muitos destes doentes sao
submetidos a biopsia testicular com objec-
tivo de extrair espermatozoides viaveis para
eventual fecundagao.

Foram analisados os dados de cerca de 150
doentes submetidos a biopsias testiculares
em busca de factores preditivos de biopsias
testiculares positivas.
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SATISFAGI\O E SEGURANCA DA REVERSAO
MICROCIRURGICA NA OBSTRUQI\O

DO CANAL DEFERENTE

— INQUERITO POPULACIONAL

Débora Araujo; Carolina Marramaque;

Samuel Bastos; Rui Maciel; Raguel Rodrigues;
Jorge Dias; Vitor Oliveira; Luis Xambre; Luis Ferraz
CHVNG/E

Introducdo: A reversdo microcirurgica (RM)
¢ o tratamento cirdrgico recomendado na
obstrucdo dos canais deferentes (OCD), per-
mitindo alcancar uma gravidez espontanea
sem necessidade de recurso a técnicas de
reproducéo medicamente assistidas.
Objetivos: Avaliar o grau de satisfacdo dos
doentes submetidos a RM e a sua relagdo
com a presenca de complicagdes ou existén-
cia de gravidez.

Materiais e métodos: Realizado um inquéri-
to telefonico a todos os doentes submetidos
no nosso centro cirtrgico a RM por OCD. Re-
alizaram-se duas perguntas para avaliar o
grau de satisfacéo: “Voltaria a fazer o proced-
imento? Sim ou ndo” e “Numa escala, qual é
a sua opinido sobre o procedimento? Insatis-
feito, satisfeito ou muito satisfeito?”.
Resultados: 46 doentes foram submetidos
a RM com média de idades de 42.29+7.19
anos. Em 87% dos casos, foi realizada uma
reversdo de vasectomia prévia. Os restantes
casos, tinham antecedentes de Hl e foi feita
uma dissecao laparoscdpica dos canais def-
erentes e vasovasostomia por microcirurgia.
A recanalizacéo ndo foi possivel num doente
com antecedentes de HI. Todos os doentes
com antecedentes de HI necessitaram de in-
ternamento. Em 34.8% dos casos, a cirurgia
foi realizada em ambulatério. A presenca de
dor escrotal de curta duracdo sem necessi-
dade de analgesia foi a tnica complicagdo
referida (8.8%) e a presenca de dor néo teve
relagdo com a realizagdo do procedimen-



to em ambulatorio (p=0.52). Relativamente
aos doentes que pretenderam reversdo da
vasectomia, 96.8% responderam que voltari-
am a fazer o procedimento e 66.7% estavam
muito satisfeitos. No grupo de doentes com
antecedentes de HI, 100% respondeu que
voltaria a fazer o procedimento e 66.7% es-
tava satisfeito. Existe uma associacéo esta-
tisticamente significativa entre a existéncia
de complicagdes e o grau de satisfacdo do
doente (p<0.02). Nao foi observada uma as-
sociacdo estatisticamente significativa com
a presenca de complicacdes e se voltaria a
fazer o procedimento (p=0.72). O grau de
satisfagdo do doente e se voltaria a fazer o
procedimento ndo mostrou relagio estatis-
ticamente significativa com a existéncia de
gravidez (p=0.94 e p=0.25).
Discussao/Conclusdo: A RM é segura e uma
op¢ao para os doentes com antecedentes de
HI ou vasectomia prévia, sendo que estes ul-
timos sdo 0s que estdo mais satisfeitos com
o0 procedimento. A presencga de complicacoes
no pds-operatorio mostrou uma associagao
estatisticamente significativa com o grau de
satisfagdo do doente.
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IS TOTAL TESTOSTERONE MEASUREMENT
RELIABLE TO EXCLUDE HYPOGONADISM
IN ERECTILE DYSFUNCTION?

Alberto Costa Silva; Afonso Morgado;

Carlos Martins Silva

Centro Hospitalar Universitario Séo Jodo

Introduction: Although male hypogonadism
(MH) is a prevalent comorbidity in patients
presenting for erectile dysfunction (ED), its
screening relies solely on total testosterone
(TT). Ageing and other conditions can in-
crease sex hormone-binding globulin (SHBG)
and lower free testosterone (FT) causing
symptomatic MH despite normal TT.
Objective: The primary objective was to
measure the prevalence of normal TT/low FT
among patients presenting for ED.

Methods: During two years, 408 patients re-
ferred for sexual dysfunction were screened;
180 men with a confirmed diagnosis of ED
were included. MH was screened using TT,
SHBG, albumin and LH. FT was calculated
(cFT). Low TT, high SHBG and low cFT were
defined as <345ng/dL, >50nmol/L and
<6.5ng/dL, respectively. Patients were divid-
ed into groups according to TT/cFT status and
to age group.

Results: The frequency of normal TT/low
CcFT was 17.2%. From all 31 patients with
normal TT/low cFT, only four (12.9%) had ei-
ther hyperthyroidism, hepatic disease or HIV
infection, while 23 (74.2%) were older than
60 years. Patients with normal TT/low cFT
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were older (65.57 +10.43 vs. 56.79+10.63
yo, p=0.001) and had higher SHBG
(78.48+40.14 vs. 52.35+20.39nmol/L,
p=0.014) than patients with normal TT/cFT.
Patients over 60 years represented 48.9% of
the sample, 52.5% had elevated SHBG and
their frequency of normal TT/low cFT was
26.3%. Normal TT/low cFT is frequent and
can be missed by current screening recom-
mendations for MH in patients presenting for
ED. Ageing seems to be the main culprit as
elevated SHBG prevalence increases steeply
after the sixth decade.

Conclusion: TT cannot solely be relied on to
exclude biochemical MH in patients present-
ing for ED, especially in patients over 60 years
old. Current guidelines for MH screening in ED
should be amended.
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TUMORES DO PENIS — CASUISTICA
DOS ULTIMOS 20 ANOS NA REGIAO
AUTONOMA DA MADEIRA

Maria do Carmo Neves Caetano Pinto;
Alexandre Gromicho; Ferdinando Pereira;
Duarte Saunders; Jorge Lima Fernandes;
Artur Real; Jodo Vital

Hospital Central do Funchal

0 tumor do pénis é incomum, representando
menos de 0,5% do total de tumores de que
atingem o homem. Tem uma incidéncia cres-
cente com a idade, com pico na década de
60. O tipo histologico mais frequente é o car-
cinoma espinhocelular, representando mais



de 95% dos tumores do pénis. Dentro deste
tipo histoldgico, podemos ainda encontrar al-
guns subtipos como o carcinoma verrucoso
que apresentam diferencas a nivel da sua
etiologia e progndstico. Destaca-se ainda a
existéncia de lesdes precursoras deste tumor,
tais como as lesdes intraepiteliais.

Neste trabalho, os autores fazem uma breve
revisdo sobre a casuistica dos tumores do
pénis nos Ultimos 20 anos na Regido Auténo-
ma da Madeira. Serdo abordadas a incidéncia,
os tipos histoldgicos mais frequentes, o trata-
mento realizado e a sobrevida aos 5 anos.

PO 03

QUE DOENTES PROCURAM A REVERSAO
DE VASECTOMIA?

Débora Araujo; Carolina Marramaque;

Raquel Rodrigues; Samuel Bastos; Rui Maciel;
Jorge Dias; Vitor Oliveira; Luis Xambre;

Luis Ferraz

CHVNG/E

Introducao: A realizacéo da vasectomia como
um método contracetivo definitivo tem sido
cada vez mais aceite na nossa sociedade.
No entanto, até cerca de 6% dos doentes
procuram posteriormente uma reversdo do
procedimento. Um ndmero crescente de
relagdes e de divdrcios tem provocado uma
procura acrescida da reversao de vasectomia.
Objetivos: Determinar as carateristicas de-
mograficas do grupo de doentes que pretend-
em realizar a reversao de vasectomia.
Materiais e métodos: Realizado uma analise
descritiva retrospetiva de todos os doen-
tes submetidos reversdo de vasectomia no
nosso centro clinico. Foram recolhidas as
caracteristicas demograficas do doente com
recurso a registos médicos e/ou por contato
telefonico.

Resultados: Nos Ultimos 15 anos, 40 doentes
foram submetidos a reverséo de vasectomia
no nosso centro clinico. Em 57.5% dos casos,

os doentes intervencionados tinham idades
superiores a 40 anos e em 86.1% dos doentes
ja tinham filhos previamente ao procedimen-
to. No que diz respeito ao motivo de reversdo,
93.9% dos doentes tinham uma nova relagéo
e pretendiam ter filhos novamente. Apenas
em 6.1% dos casos, a parceira era a mesma
da altura da vasectomia. Nao houve nenhum
caso observado de realizagdo de cirurgia por
dor. Em 87.2% dos casos, as parceiras tin-
ham idade inferior a 40 anos e apenas 34.4%
tinham filhos de outras relagdes. O tempo de
obstrugdo, ou seja, o intervalo de tempo en-
tre a realizacdo de vasectomia e a reverséo,
foi em média de 8.73+4.50 anos.
Discussao/Conclusdo: A reversio da vasec-
tomia é procurada sobretudo por homens com
mais de 40 anos, com parceiras mais novas,
que iniciaram uma nova relacéo e o intuito de
ter mais filhos com a nova parceira € o princi-
pal motivo de procura do procedimento.

PO 04

PERTURBAGAO DE DOR GENITO-PELVICA/
PENETRAGAO — PARA UMA MELHOR
ABORDAGEM NOS CUIDADOS DE SAUDE

Ana Teresa Sardinha'; Miguel Esteves Carneiro?
"USF Lavradio, ?Centro Hospitalar Barreiro Montijo
Introducé&o: A perturbacéo da dor génito-pél-
vica/penetracdo (GPPPD em inglés) é um
problema muito prevalente, afectando cerca
de 15% das mulheres, apesar de o diagnosti-
co poder demorar anos a ser estabelecido.
Sao conhecidas varias causas organicas para
a dor sexual, contudo, quando estas ndo sdo
identificadas, a sua abordagem é um desafio
para os profissionais de saude. Tendo uma
etiologia biopsicossocial complexa, carece,
para o seu tratamento, de uma abordagem
multidisciplinar.

Objetivos: Pretende-se com este trabalho
compreender 0s processos cognitivos da GP-
PPD e impacto no individuo e na dindmica de
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casal, com o objectivo de identificar as mel-
hores abordagens terapéuticas para a pes-
soa e/ou o casal, em utentes sem patologia
organica;

Material e métodos: Artigo de revisdo ba-
seada na literatura, através dos motores
de pesquisa PubMed, onde se utilizaram o0s
termos vaginismus ou GPPPD associados a
couple therapy ou cognitive therapy. Foram
excluidos artigos com data anterior a 2015.
Resultados: As pessoas afectadas pela GPPPD
podem ser evitantes no que toca a abord-
agem do tema, o que podera dificultar o di-
agnastico, abordagem e tratamento da pato-
logia. Esta descrito ciclo vicioso crescente de
evitacao da dor, sendo que a sua antecipacéo
pode dar origem a uma ideacéo catastréfica
da dor, 0 que resulta numa avaliagdo negativa
das experiéncias sexuais, contribuindo para a
persisténcia dos sintomas e para a disfungéo
do casal. A promogédo da comunicacdo entre
os elementos do casal em terapia de casal/
sexual podera ter um papel benéfico na
evolucéo e progndstico da doenca. A terapia
cognitivo-comportamental também esta indi-
cada, reduzindo os niveis de ansiedade e de
depressdo associados a GPPPD.
Discussdo/Conclusodes: 0 médico de familia
parte de uma posicéo privilegiada ao ter um
seguimento longitudinal dos utentes ao longo
das varias etapas da vida. Isso permite-lhe
conhecer o utente como um todo, dentro do
universo individual, do casal e da familia. Im-
porta assim conhecer os aspectos psicoldgi-
cos que afectam a pessoa/casal com GPPPD,
de forma a que, excluidas causas organicas,
se possa orientar cada situagéo concreta da
forma mais adequada, seja em cuidados de
salide primarios ou em cuidados hospitalares
especializados. Em conclusao, GPPPD devera
ser vista como uma patologia complexa, em
que os factores psicoldgicos e do casal deverdo
ser tidos em conta, tendo em atencéo que es-
t3o disponiveis varias abordagens terapéuticas.
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EFEITO DO DESREGULADOR ENDOCRINO
VINCLOZOLINA NO METABOLISMO
GLICOLITICO DO EPIDIDIMO

Daniel Tavares'; Mariana Feijo'; Lara Fonseca';

Ana Catarina Sousa?; Sara Correia'; Silvia Socorro™
#Contribuiram igualmente como sénior

"CICS-UBI — Centro de Investigagdo em Ciéncias

da Satide, Universidade da Beira Interior, Av.

Infante D. Henrique, 6200-506 Covilhg, Portugal;
2Comprehensive Health Research Centre (CHRC)

e Departamento de Biologia, Esco/a de Ciéncias e
Tecnologia, Univgars/dade de Evora, Polo da Mitra, Ap.
94, 7006-554 Evora, Portugal

A atividade do epididimo e o ambiente Uni-
co do lumen epididimal sdo diretamente
responsaveis pela maturacdo dos esperma-
tozoides, desempenhando assim um papel
crucial na fertilidade masculina. Embora a
composicao do fluido do epididimo esteja de-
scrita ha largos anos, existem ainda muitos
aspetos por esclarecer relativamente a agéo
de determinados componentes ou vias de
sinalizacdo ativas no epididimo. Estudos re-
centes mostraram que as células secretoras
da regido do caput apresentam ativas varias
vias do metabolismo energético, incluindo
a glicolise, 0 que levanta a questdo sobre o
modo como estas vias sdo reguladas e as
implicacdes para a fungdo dos espermato-
zoides. Os androgénios sdo determinantes
para a fungéo do epididimo e tém vindo a ser
indicados como importantes reguladores me-
tabdlicos. Todavia, a atividade destas hormo-
nas, ou de substancias que possam interferir
na sua agao, sobre a atividade metabolica do
epididimo é praticamente desconhecida. A
vinclozolina (VNZ), um fungicida amplamente
utilizado em plantagdes de fruta e vegetais,
é um potente desregulador enddcrino com a
capacidade de alterar a sinalizag&o hormonal,
pela sua agdo como antagonista do recetor de
androgénios. O presente trabalho investigou
o0 efeito da VNZ na desregulacdo do meta-



bolismo glicolitico do epididimo. Foram real-
izadas culturas ex vivo (caput) na presenca e
auséncia de 500 pM VNZ, durante 48 horas.
A quantificacdo de metabolitos extracelulares
e a analise da expressao e atividade de reg-
uladores-chave do metabolismo glicolitico
foram efetuadas por Western Blot e ensaios
colorimétricos, respetivamente. A exposicao a
VNZ aumentou significativamente o consumo
de glicose, concomitante com uma tendéncia
para 0 aumento da expressdo do transpor-
tador de glicose 1. Contudo, a producdo de
lactato diminuiu em resposta a VNZ, o que foi
relacionado com 0 aumento da expressao do
transportador de monocarboxilato 1 e com a
diminuigéo da expresséo e atividade da lac-
tato desidrogenase. Os resultados obtidos
evidenciam os ainda desconhecidos proces-
sos metabdlicos do epididimo, e demonstram
pela primeira vez o efeito desregulador da
VNZ. A supressdo da quantidade de lactato
disponivel pode ter impacto na funcionalidade
dos espermatozoides dado que este metabo-
lito é considerado um fator de sobrevivéncia
para as células germinativas. Este trabalho
alerta assim para os efeitos nefastos da VNZ
na fertilidade masculina, mesmo para baixas
concentracdes ou curtos periodos de tempo
de exposicao.

PO 06

EFEITO DO DESREGULADOR ENDOCRINO
METOXICLORO EM CELULAS
ESPERMATOGONIAIS

Joana Raposo; Mariana Feijo; Claudio Maia;
Silvia Socorro; Candida Tomaz; Sara Correia
CICS-UBI - Centro de Investigagdo em Ciéncias da

Satide, Universidade da Beira Interior, Av. Infante D.
Henrique, 6200-506 Covilha, Portugal

Os desreguladores endocrinos (EDCs) sdo xe-
nobidticos que tém a capacidade de interferir
na sintese, secre¢éo e metabolismo hormonal,
podendo assim afetar o sistema reprodutor.

0 metoxicloro (MXC), um pesticida com per-
sisténcia moderada no meio ambiente, é
considerado um EDC com atividade xenoes-
trogénica. Apesar do impacto deste EDC na
reproducéo masculina ser reconhecido, ainda
existe uma lacuna no que diz respeito aos me-
canismos celulares e moleculares inerentes.
As espermatogonias séo a primeira populagéo
celular diferenciada da linha germinativa,
iniciando o processo espermatogénico, sen-
do que qualquer ameaga a sua sobrevivén-
cia pode ter consequéncias nefastas para a
fertilidade masculina. Além disso, a sua lo-
calizagdo fora da barreira hematotesticular
torna-as mais suscetiveis a acdo de fatores
exdgenos, como é o caso dos EDCs. Assim,
este trabalho teve como objetivo analisar a
acdo do MXC na sobrevivéncia de células es-
permatogoniais, analisando especificamente
a (des)regulagdo do processo apoptdtico e
das defesas antioxidantes. Com este intuito,
uma linha celular de espermatogénias tipo
B, as GC-1spg, foi colocada em cultura na
presenca e na auséncia de MXC (5, 10, 25,
50 e 100 pM), durante 48 horas. A viabilidade
celular, assim como a atividade da caspase-3
e de enzimas antioxidantes, foram analisadas
por ensaios colorimétricos. A expressao da
proteina supressora tumoral p53 foi avaliada
pela técnica de Western Blot. Os resultados
obtidos demonstraram que a viabilidade ce-
lular diminuiu significativamente e de modo
dose-dependente quando as células GC-1spg
foram expostas ao MXC. Em concentragdes
baixas (10 e 25 pM), nas quais nao se verifi-
cou reducgdo da viabilidade celular, foi obser-
vado um aumento da atividade da caspase-3
e de enzimas antioxidantes (glutationa perox-
idase e superoxido dismutase). Curiosamente,
verificou-se uma diminui¢&o da expressao da
p53 nas GC-1spg expostas ao MXC (25 pM).
0 presente trabalho é o primeiro a evidenciar
0 papel dos EDCs na modulag@o das vias de
sobrevivéncia nas GC-1spg. No entanto, serdo
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necessarios mais estudos de forma a iden-
tificar alvos para o desenvolvimento de es-
tratégias de preservacdo da fertilidade mas-
culina, nomeadamente através do aumento
da resisténcia das células germinativas face
a estimulos nocivos.

PO 07

FIOS DE SUTURA USADOS NA CIRURGIA
POR PLICATURA NA DOENGA DE PEYRONIE
Ana Leite Ferreira; Mario Lourenco; Duarte Brito;
José Alberto Pereira; Carlos Rabaca;

Ricardo Godinho; Bruno Pereira

IPO Coimbra

Introducdo: Tradicionalmente, na cirurgia por
plicatura usada no tratamento da doenca de
Peyronie, DP, o material de sutura escolhido é
de natureza ndo absorvivel, devido ao risco de
recorréncia associado ao uso de fios absor-
viveis. Por outro lado, plicatura com fios ndo
absorviveis associa-se a complicagfes como
nddulos de sutura palpaveis e desconforto
com erecao.

Objetivo: Esta revisdo tem como objetivo
comparar 0s tipos de fios usados na cirurgia
de plicatura, tendo como principais resulta-
dos taxas de recorréncia/curvatura peniana
residual e complicacdes pds-operatdrias as-
sociadas ao material de sutura.

Material e métodos: Foi realizada uma re-
visdo sistematica da literatura em fevereiro
de 2022 de artigos presentes no Pubmed e
Googleschoolar desde janeiro de 2002 até
janeiro de 2022, incluindo diferentes combi-
nacoes das seguintes Mesh Words: plication,
Peyronie disease, sutures, absorbable, recur-
rence. Dos resultados desta pesquisa, foram
incluidos ensaios clinicos e revisdes sis-
tematicas em portugués/inglés. Foram exclui-
dos os artigos em duplicado e sem 0s outcomes
pretendidos para esta revisao. Para além disso,
foram incluidos manualmente artigos relevantes
sobre o tema presentes na bibliografia original.
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Resultados: O uso de fios absorviveis, como
de poliglatina, parecem associar-se a um ri-
sco superior de recorréncia/curvatura peniana
residual, quando comparado com diferentes
tipos de fios ndo absorviveis, apesar das tax-
as variarem, dependendo da técnica cirtirgica,
critérios usados, entre outros fatores.
Focando nas complicagbes associadas ao
material de sutura, fios absorviveis demon-
stram menor incidéncia quer de nodulos de
sutura palpaveis quer desconforto com a
erecdo, quando comparado com uso exclusi-
vo de fios ndo absorviveis. Plicaturas com uso
simultaneo de fios de poliester e absorviveis,
Vicryl ou PDS, apresentam taxas de recorrén-
cia semelhantes ao uso exclusivo de fios ndo
absorviveis, mas com taxas destas compli-
cacoes inferiores.

Conclusdao: Com esta revisdo é possivel
concluir que o uso de fios absorviveis para
a plicatura na DP, diminui as complicacoes
associadas ao material de sutura, apesar do
risco ligeiramente superior de recidiva. 0 uso
de fios absorviveis de longa duragéo, como
de polidioxanona, podem ser a melhor opgéo
para as cirurgias de plicatura, uma vez que
tem duracdo suficiente para dar estabilidade
a sutura, sem apresentar as taxas de com-
plicagbes associadas ao uso de fios ndo ab-
sorviveis.

PO 08

COMPORTAMENTOS SEXUAIS
INAPROPRIADOS EM PESSOAS
COM DEMENCIA

Tania Alves; Antonio Carvalho

Centro Hospitalar do Médio Tejo

Introducdo e objetivos: 0Os comportamentos
sexuais inapropriados (ISB, do inglés /nap-
propriate Sexual Behaviors) em pessoas com
deméncia podem causar um sofrimento sig-
nificativo ao proprio e as vitimas, podendo
resultar em acusacoes legais. Neste trabalho



pretende-se avaliar a prevaléncia e causas
dos ISB nesta populacéo bem como quais 0s
tratamentos mais adequados para estes com-
portamentos.

Material e métodos: Foi realizada uma re-
visdo narrativa, através de pesquisa nas bas-
es de dados PubMed e Google Scholar, utili-
zando as palavras-chave inappropriate sexual
behaviors e dementia. Foram incluidas todas
as tipologias de artigos publicados nos anos
2010 a 2022.

Resultados: Os ISB sdo observados em 7 a
25% das pessoas com deméncia. 0s ISB mais
comumente observados incluem conversas
sexuais, atos sexuais e atividades sexuais
implicitas. A neurobiologia do ISB envolve o0s
lobos frontais, o sistema limbico, o estriado
e 0 hipotalamo. Os dados disponiveis suger-
em que quer os tratamentos farmacoldgicos
quer os ndo-farmacoldgicos sdo eficazes na
gestdo dos ISB. Os tratamentos nao-farma-
coldgicos incluem estratégias de modificacéo
comportamental como redirecionamento, dis-
trac&o e minimizagao do ambiente e de pistas
que podem precipitar os ISB. 0s programas
de educagdo dos cuidadores revelaram-se
eficazes na prevencao. Estratégias de gestdo
farmacoldgica que mostraram beneficio in-
cluem anticonvulsivantes, antidepressivos,
anti-hipertensores, antipsicoticos, inibidores
da colinesterase, bloqueadores do recetor H2
e agentes hormonais.
Discussao/Conclusdes: Os ISB sdo comuns
em pessoas com deméncia, sendo funda-
mental realizar uma gestio adequada destes
comportamentos de modo a evitar o sofri-
mento dos doentes e dos que os rodeiam.

PO 09

MAIMONIDES NO SECULO XXI:
COMPARA(;AO DOS ALIMENTOS
ABORDADOS NO TRATADO ON COITUS
COM EVIDENCIA ATUAL

Ana Leite Ferreira; Méario Lourenco; Carlos Rabaga;
Ricardo Godinho; Bruno Pereira;

José Alberto Pereira; Duarte Brito

IPO Coimbra

Introducéo: Moses Maimonides foi um dos
filosofos e médicos mais influentes do sécu-
lo XIl. Segundo Maimonides, 0 esperma é o
residuo dos alimentos ingeridos pelo homem,
tendo assim criado um tratado, denominado
On Coitus, sobre os efeitos de diferentes al-
imentos na atividade sexual masculina. Ali-
mentos benéficos causam: hidratacao, calor
e auxiliam na flatuléncia.

Objetivos: Esta revisdo tem como objetivo
comparar os alimentos presentes na liter-
atura atual com os abordados no documen-
to On Coitus, realcando principalmente sua
importanica na funcdo sexual e fertilidade
masculina.

Material e métodos: Foi realizada uma re-
visdo sistematica da literatura, em janeiro
de 2022, de artigos presentes no Pubmed e
Googleschoolar desde janeiro de 2010 até
janeiro de 2022, incluindo diferentes com-
binagdes das seguintes mesh words: sexual
function, sexual health, erectile dysfunction,
diet, meat, food, dairy, fertility, nuts. Dos
resultados desta pesquisa, foram incluidos
ensaios clinicos e revisdes sistematicas em
inglés/portugués. Foram excluidos artigos
em duplicado e sem os resultados pretendi-
dos para esta revisdo. Para além disso, foram
incluidos manualmente artigos relevantes so-
bre o tema presentes na bibliografia original.
Resultados: De acordo com Maimonides, pro-
dutos como carne, lacticinios, frutos secos e
certas frutas sao alimentos benéficos para a
funcéo sexual masculina. O vinho, pelos efei-
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tos na qualidade do sémen e estimulo fisico a
atividade sexual, é o alimento mais relevante
para a saude sexual. Em oposicdo, produtos
como o vinagre, lentilhas e variedade de pepi-
nos teriam um efeito negativo sobre a ativi-
dade sexual.

Atualmente, o consumo de quantidades mod-
eradas de alcool associa-se a um efeito pro-
tetor sobre a fungéo eréctil, ao passo que a
sua ingestao cronica e/ou em grandes quan-
tidades tem consequéncias nefastas sobre a
salide sexual, estando associado a diminuigao
do libido e ejaculagdo precoce. A ingestéo de
carne, dependendo da sua origem, causa
alteracbes no espermograma e a suplemen-
tacdo dietética com frutos secos e frutas, por
serem ricos em arginina, aumenta a atividade
sexual e concentracdo de hormonas sexuais.
Conclusao: Esta revisdo demonstra que o vin-
ho, frutos secos e fruta sdo desde o século
XII vistos como estimuladores da atividade
sexual e fertilidade masculina, concluindo as-
sim que os principios usados por Maimonides
para escrever o Tratado On Coitus tem ainda
relevancia na atualidade.

PO 10

UNIDADE DE ONCOSEXOLOGIA

IPO COIMBRA

Duarte Vieira e Brito; Jose Alberto Pereira;
Mario Lourengo; Ricardo Godinho;

Bruno Jorge Pereira; Carlos Rabaca

IPO Coimbra

A disfuncéo sexual afeta milhdes de homens
em todo 0 mundo. Com o envelhecimento da
populacdo esta patologia tem vindo a tor-
nar-se cada vez mais prevalente.

No caso dos doentes com neoplasias sub-
metidos a tratamento, em particular excisédo
cirdrgica, a prevaléncia desta patologia au-
menta drasticamente.

Neste poster analisamos os dados estatisti-
cos da consulta de Oncosexologia do IPO de

CONGRESSO NACIONAL SPA

coimbra avaliando a origem e principais pato-
logias referenciadas
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EPIDIDYMAL POLAR DISSOCGIATION:

A RARE ANATOMICAL VARIANT

Ana Sofia Araujo; Sara Anacleto;

Ricardo Rodrigues; Catarina Tinoco;

Andreia Cardoso; Mariana Capinha; Nuno Morais;
Vera Marques; Jodo Nuno Torres

Hospital de Braga

The normal male external genitalia include
the testicles with the epididymis attached
posteriorly and the vas deferens arising from
this. This case describes a rare epididymis
anatomical variation. A 19-year-old male with
no developmental problems or history of tes-
ticular trauma, was seen in the emergency
department, presenting with symptoms of
sudden right testicular pain lasting 12 hours.
There were no other associated symptoms.
Doppler ultrasound of scrotum confirmed
right testicular torsion, but no other anatom-
ical abnormalities were found at this time.
Surgical exploration of right hemiscrotum
was performed. Intraoperatively there was a
180° rotation of spermatic cord, but the tes-
ticle was viable. We perform a distortion and
then we could identify an anatomical abnor-
mality. The epididymis was separated into two
parts with the lower pole high in the scrotum
and attached to the tunica vaginalis; The up-
per pole and testis were separated from the
lower pole by 3-4cm of thin mesentery. A nor-
mal vas deferens was seen to arise from the
isolated lower pole of the epididymis, so there
was no connection between the vas deferens
and the testis or upper pole of epididymis.
Right orchidopexy was performed. Exploration
of the left side was not done. After that, an up-
per urinary tract image and a hormonal study
were conducted with no abnormalities. During
scrotal exploration it is crucial a perfect un-



derstanding of normal anatomy and possible
variations that may exist of the male exter-
nal genitalia for appropriate surgical man-
agement and prevention of complications.
Also, awareness to identify and rule out possi-
ble coexisting urogenital abnormalities is very
important.

PO 12

PENECTOMIA PARCIAL ALARGADA
AOS TECIDOS PERIPENIANOS COM
RECONSTRU(}AU DA ZONA EXCISADA
Mariana Dias Capinha; Manuel Vila Mendes;
Ana Sofia Aratjo; Catarina Tinoco;

Andreia Cardoso; Ricardo Rodrigues;

Sara Anacleto; Nuno Morais; Carlos Oliveira;
Fernando Costa

Hospital de Braga

Introdugdo: O cancro do pénis é uma enti-
dade rara mas desafiante no que concerne
a gestdo da doenca. Relativamente ao trata-
mento cirdrgico, a ressecdo total do tumor é
0 objetivo primordial. No entanto, apés esta
garantia é necessario ter em conta as expeta-
tivas do doente. A penectomia parcial pode ter
efeitos profundos na funcéo urindria, sexual e
bem-estar do doente. Assim, a reconstrucéo
peniana € algo de extrema importancia,
tanto em termos funcionais como estéticos.
Uma das técnicas utilizadas para reparar
defeitos do corpo peniano é a utilizagdo de
um retalho escrotal, uma técnica facilmente
reprodutivel. A pele escrotal apresenta varias
vantagens nomeadamente a sua proximidade
ao pénis, propriedades elasticas e boa vas-
cularizagao.

Caso clinico: Um homem de 69 anos com
antecedentes pessoais de obesidade foi di-
agnosticado com Gangrena de Fournier no
servico de Urgéncia. Durante o desbrida-
mento cirdrgico da pele escrotal necrosada
foram excisadas lesdes suspeitas verruco-
sas que apresentava no prepucio. 0 exame

histoldgico das lesoes revelou carcinoma de
células escamosas misto do tipo verrucoso e
de tipo usual bem diferenciado, pT1a G1 Nx.
Em consulta de reavaliacdo o doente apre-
sentou evidéncia de recidiva com duas lesoes
localizadas ao prepucio e regido peripeniana
com cerca de 3cm cada. Ndo se palparam
adenopatias inguinais apesar dos seus ante-
cedentes e a TC ndo apresentou alteracdes. O
doente foi proposto para tratamento cirdrgi-
co e recusou meato perineal. A ressecdo das
lesdes macroscopicamente visiveis resultou
numa perda de grande quantidade de tecido
peripeniano. Assim, para cobertura da zona
excisada foi confecionado um retalho escro-
tal dartos-facio-mio-cutaneo que permitiu
adicionalmente a modelagem do coto dos
COrpos cavernosos e uretra restante. Este foi
transposto para o local por rotagéo cobrindo
a face ventral e dorsal de modo a envolver o
coto peniano e permitir a tubularizagéo.
Conclusdo: As técnicas reconstrutivas tém
como intuito preservar a fungéo e reduzir a
morbilidade fisica e emocional associada ao
tratamento do cancro do pénis. No caso apre-
sentado nao foram detetadas intercorréncias
imediatas. O doente mostrou-se bastante
satisfeito com os resultados estéticos no pos
operatorio imediato.
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CANCRO E SEXUALIDADE:

A ONCOSEXOLOGIA NA ESFERA

DA QUALIDADE DE VIDA

Luisa M. A. Moreira; Margarida André;

Alexandre Macedo; Nuno Figueira;

Inés Azevedo Silva

Hospital Garcia de Orta, 2Unidade Local de Satde do
Norte Alentejano

Introducg@o: A doenca oncoldgica tem um im-
pacto significativo na esfera biopsicossocial e
a sua prevaléncia tem vindo a aumentar nos
ultimos anos. Torna-se, entdo, fundamental
abordar as consequéncias e complicacoes
previstas. As pessoas com diagndstico on-
coldgico e aquelas submetidas a tratamen-
to dirigido padecem de disfuncdes sexuais
especificas com impacto no corpo, fungao,
identidade e relacionamento sexuais, que
carecem de atencéo e tratamento personal-
izados.

Objetivos: Procura-se expor e discutir as dis-
funcdes sexuais mais frequentemente encon-
tradas na abordagem a pessoa com doenca
oncoldgica.

Material e métodos: Procedeu-se a revisdo
da literatura sobre cancro, sexualidade, sat-
isfacdo e disfuncOes sexuais. Utilizou-se a
plataforma PubMed e selecionaram-se arti-
gos relevantes para a questdo em estudo.
Resultados: As alteragdes a sexualidade tém
como origem o diagnéstico em si e as con-
sequéncias do mesmo na esfera bhiopsicosso-
cial, os tratamentos realizados e a iatrogenia
consequente. Variam desde complicacdes
focais (disfuncdo eréctil, hematospermia, dis-
fungdo ejaculatéria, encurtamento peniano,
dispareunia, secura, atrofia e estenose vagi-
nal, incontinéncia urindria, xerostomia), com-
plicagbes sistémicas (desejo hipoativo, infer-
tilidade, disfuncdo orgasmica, alteragdo da
imagem corporal por ostomias, amputacdes
ou cicatrizes, menopausa precoce, dor) e
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complicages psicoldgicas (alteragdo da au-
to-estima, depressao, ansiedade, problemas
conjugais).

Estdo preconizadas medidas preventivas para
estas complicagdes ou para as suas conse-
quéncias.

Conclusbes: As diferentes alteracoes da sex-
ualidade tém um impacto variavel na satis-
facdo sexual de cada individuo. Importa sa-
lientar que a nova percepgéo da sexualidade
se relaciona intimamente com o novo “ser” da
pessoa com doenca oncoldgica e que nesse
sentido a reabilitacdo € tangivel, adequando
as expectativas e padrdo prévios, com a mo-
tivacdo da pessoa implicada. A oncosexologia
¢ uma area emergente que vem demonstrar a
importancia da abordagem holistica a pessoa
com doenca oncologica numa perspetiva de
prevencdo e reabilitacdo, de forma a minorar
as consequéncias do diagnostico e a iatro-
genia do tratamento.
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SOLUGAO DE MULCAHY, A SALVAGAO

NA INFEGAO DE PROTESE PENIANA?

Filipe Abadesso Lopes; Jodo Chambino; André Ye;
Miguel Fernandes; Miguel Miranda;

Anatoliy Sandul; Ricardo Pereira e Silva;

Pedro Simdes de Oliveira; José Palma dos Reis
Centro Hospitalar Universitario Lisboa Norte
Introdugéo: A implantacéo de protese peni-
ana (PP) é uma das opcoes cirurgicas mais
usadas no tratamento da disfuncéo erétil.
Apesar da profunda preocupagdo com a as-
sepsia e do advento de proteses com cober-
tura antibidtica, a infecdo protésica continua a
ser a complicagdo mais temida, ocorrendo em
até 3% dos doentes. 0 tratamento da infecéo
da PP passa, classicamente, pela explantagéo
da protese. Contudo, em 1996, Mulcahy et
al publicaram uma solucéo de salvacgao, que
permite a substituicdo da PP em apenas um
tempo cirdrgico, aplicando uma lavagem com



soluces desinfetantes e antibacterianas im-
ediatamente antes da implantagdo da nova
protese.

Objetivos: Avaliar a aplicagdo da solucéo de
Mulcahy modificada, sem explantagdo da PP
a propdsito do caso clinico de um doente com
infecao de PP.

Material & métodos: Descrevemos 0 caso
clinico de um doente com infecdo de PP in-
suflavel de trés componentes, submetido a
revisdo cirlrgica de PP repetindo duas vezes
a lavagem dos componentes com 1) soro fi-
sioldgico, 2) vancomicina 1g + gentamicina
80mg em 50mL de soro fisioldgico, 3) lodo-
povidona 100mg/mL diluido a 50% com soro
fisioldgico.

Resultados: Doente de 58 anos, submeti-
do a colocagdo de PP insuflavel (Coloplast
Titan® OTR) por disfuncéo erétil refrataria a
terapéutica médica apds prostatectomia rad-
ical retropubica. Infecdo protésica 2 semanas
apos a sua implantagdo, com dor e sinais in-
flamatorios apenas no escroto, pelo que ini-
ciou piperacilina/tazobactam 4.5g 6/6h e foi
submetido a exploragdo escrotal, constatan-
do-se presenca de ligeiro contetdo purulento
junto a bomba. Realizada lavagem da bomba
e sua loca com a solugéo previamente de-
scrita e encerramento em 3 planos indepen-
dentes. Excelente evolugdo pos-operatoria,
encontrando-se o doente de momento no 7°
més po6s-operatorio com normal funciona-
mento da PP e sem sinais de reinfec&o.
Discussdo/Conclusdes: A solugéo de Mulcahy
foi originalmente desenvolvida para utilizagdo
concomitante com a remogdo da PP, servin-
do para irrigagdo e lavagem da loca entre a
explantacdo e a reimplantacdo no mesmo
tempo cirdrgico. 0 doente aqui discutido
apresentou-se com infe¢do localizada, sem
parametros de sépsis, erosao local ou outros
critérios de infecéo grave. Assim, foi ofereci-
da a tentativa de salvacéo da PP, através da
sua lavagem cirurgica e antibioterapia end-

ovenosa concomitante. A excelente evolugao
pos-operatdria sugere que esta podera ser
uma alternativa a explantacdo em infecdes
de PP sem critérios de gravidade.
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LUTS APOS BIOPSIA PROSTATICA

— FARA A PROFILAXIA ANTIBIOTICA
DIFERENGA? UM ESTUDO PROSPETIVO
Andreia Filipa dos Santos Cardoso'; Jorge Ribeiro?;
Rafael Aratjo?; Catarina Laranjo Tinoco®;

Ana Sofia Aratjo®; Sara Anacleto®; Paulo Mota*
'Servigo de Urologia, Hospital de Braga, Portugal;
Associacdo 2CA-Braga — Centro Clinico Académico,
Braga, Portugal; °Escola de Medicina da Universidade
do Minho, Braga, Portugal; *Servigo de Urologia,
Hospital de Braga, Portugal; “Servigo de Urologia,
Hospital de Braga, Portugal; Associagao 2CA-Braga —
Centro Clinico Académico, Braga, Portugal; Escola de
Medicina da Universidade do Minho, Braga, Portugal

Introdugdo: A bidpsia prostatica (BP) é um
dos prcoedimentos uroldgicos mais realiza-
dos, com complicagdes minor frequentes,
sobretudo hemorragia e queixas urinarias
(LUTS). Atualmente, a BP por via transperineal
é a recomendada, sobretudo por menor risco
de infecdo. Contudo, por marcadas limitagdes
na sua aplicacdo diaria, a BP transretal (BPTR)
continua a ser a técnica principal em muitos
centros. A relevancia da profilaxia antibiética
(Atb) na prevencdo das infecoes pos-BPTR
é indiscutivel. Porém, devido as resisténcias
bacterianas, o uso profilatico das classicas
fluoroquinolonas foi desaconselhado, e, por
iSS0, é necessaria uma alternativa valida.
Objetivos: Comparar esquemas de profilaxia
Atb [curtos/fosfomicina versus longos (Atb>8
dias)], quanto a LUTS, complicagdes infecio-
sas e hemorragicas, reagoes farmacoldgicas
adversas (RFA) e necessidade de servigos de
salde (NSS), apos BPTR.

Métodos: Neste estudo prospetivo, dividimos
os doentes submetidos a BPTR em ambu-
latorio no nosso centro, entre Outubro/2020
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e Outubro/2021, em 2 grupos, consoante o
esquema Atb profilatico realizado: A=curto
(2 doses de fosfomicina) e B=longo (Atb>8
dias). Em 2 entrevistas, 1 semana e 1 més
pds-BPTR, aplicdmos 2 questionarios para
avaliar complicacdes (LUTS, infe¢&o, hemor-
ragia), RFA e NSS.

Resultados: Incluimos 244 doentes (A=178;
B=66). As taxas de infecdo, hemorragia,
RFA e NSS foram semelhantes entre grupos.
A principal diferenca significativa foi a maior
incidéncia de LUTS 1 més pds-BPTR no grupo
A (16.85% versus grupo B=6.06%, p=0.031).
Hemorragia, RFA e LUTS diminuiram sig-
nificativamente entre a 12 semana e o 1°
més p6s-BPTR, em ambos os grupos. Nem o
resultado de urocultura, nem a toma de Atb,
nos 3 meses prévios a BPTR, influenciaram a
ocorréncia de complicacdes.

Discussdo: A fosfomicina revelou ndo ser
inferior a prevenir complicagdes pos-BPTR,
sendo igualmente tolerada, comparativa-
mente a cursos Ath>8 dias. A aparente maior
prevaléncia de LUTS 1 més p6s-BPTR, ne-
cessitara de esclarecimento futuro, podendo
refletir um papel protetor dos Atb longos, na
eviccdo de fendmenos de prostatite incipi-
entes pos-BP. Assim, parece possivel aliar as
vantagens da fosfomicina (poucas resistén-
cias, esquema curto, ingestdo facil), a semel-
hantes seguranca, eficacia e tolerabilidade,
permitindo reservar esquemas Atb longos
para outros contextos. Este conhecimento
é crucial, sobretudo em centros onde a BP
transperineal ainda ndo esta disponivel, e a
BPTR permanece a Unica via possivel.
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TUNICAL LENGTHENING PROCEDURES
FOR PEYRONIE DISEASE - A SINGLE
CENTER 5-YEAR EXPERIENCE

Jodo Pedroso Lima; José Alberto Pereira;
Roberto Jarimba; Paulo Azinhais; Paulo Temido;
Arnaldo Figueiredo

Centro Hospitalar e Universitario de Coimbra, 2IPO
Coimbra

Introduction: Peyronie’s disease (PD) is a fi-
brotic disorder of the tunica albuginea caus-
ing penile deformity, curvature and pain, with
perceived loss of penile length. Although PD
management is not consensual, surgical re-
pair usually involves plication, plaque incision,
grafting or prosthesis for penile curvatures
with erectile disfunction (ED).

ED can develop after plaque incision and
grafting with risk factors being age >65 years,
ventral curvature and evidence of vascular
disease on Doppler-ultrasound. Graft mate-
rials can be autologous, synthetic grafts, or
xenografts, such as bovine pericardium, por-
cine intestinal submucosa (SIS) and equine
collagen coated with human fibrinogen and
thrombin.

Penile lengthening techniques report suc-
cessful curvature straitening in 63-100% of
cases, with risk of ED in 0-35% and risk of
curvature recurrence in 0-16%.

Methods: We reviewed every penile lengthen-
ing surgery with grafting from 01-01-2015 to
21-12-2020. Demographic and clinical data
was gathered. Surgery data was collected
regarding graft used and length of plaque.
Patients were followed postoperatively and
data was recorded regarding degree of re-
maining curvature, recurrence of curvature,
ED and postoperatively complications.
Results: We identified 9 patients submitted
to penile lengthening surgery with grafting.
Mean age was 55,22 years (42-65 years).
Mean curvature was 7.3,33° with one patient



having curvature less than 60° but with hour-
glass penile deformity. Mean plaque length
was 38,89mm. Graft materials used were SIS
in 6 patients (66,7 %), with dura mater, bovine
pericardium and autologous rectus abdominis
sheath in the remaining 3 cases. In two cas-
es, plication was necessary for full curvature
correction.

Mean postoperative follow-up was 37,56
months. De novo ED did not occur. Three pa-
tients (33,3%) maintained penile curvature
after surgery, with 1 curvature severe enough
to need reintervention. There was one cor-
porocutaneous fistula associated with dura
mater grafting.

Regarding the 6 patients with SIS graft, cur-
vature was completely corrected in 4 (66,7%),
while in the other 2 cases a small curvature
persisted, however with no interference in
sexual intercourse.

Conclusion: We report our experience in PD
surgery for severe penile curvatures, with
success rates similar to the current available
literature. Xenografts seem to be less prone to
complications or need for reintervention. Our
results support SIS as a viable option for PD
correction.
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VASCULITE TESTICULAR — UM DESAFIO
NA PRATICA MEDICA

Carolina Marramaque; Raquel Rodrigues;

Débora Araujo; Rui Maciel; Samuel Bastos;
Pedro Costa; Luis Ferraz

Centro Hospitalar Vila Nova de Gaia/Espinho

Introducdo: A vasculite é um processo in-
flamatorio que afeta os vasos sanguineos,
levando a lesbes focais das suas paredes.
Esta pode ser multissistémica, no contexto
de uma doenga autoimune, ou confinada a
um o6rgao isolado. Enquanto as vasculites de
6rgdo Unico (VOU) podem ser curadas com a
exérese do tecido afetado as formas difusas

frequentemente necessitam de terapéuticas
sistémicas.

Caso clinico: Doente de 27 anos, sem ante-
cedentes médicos de relevo, recorre ao SU
por dor e aumento do volume testicular a di-
reita com 24 h de evolucdo. Negava historia
de trauma, febre, queixas do trato urinario
ou sintomas constitucionais. Ao exame fisico,
o testiculo direito tinha um volume aumenta-
do e encontrava-se doloroso a palpacao.
Analiticamente o doente apresentava leucoc-
itose ligeira sendo o restante estudo normal.
Marcadores tumorais como a lactato desi-
drogenase, alfa-fetoproteina e gonadotrofina
corionica humana beta eram normais. A eco-
grafia testicular mostrava uma lesdo heter-
ogénea, hipovascularizada, medindo 21x19
mm, no testiculo direito. Considerando a sus-
peita de neoplasia foi pedido um TC toracoab-
dominopélvico que mostrou pequenos gangli-
os linfaticos de provavel de natureza reativa,
sem outras alteracoes.

Foi realizada uma orquidectomia radical dire-
ita cuja analise histologica revelou vasculite
das artérias de médio calibre. Nao foi encon-
trada evidéncia clinica de vasculite sistémica
e 0 estudo imunoldgico era normal (marca-
dores inflamatdrios, p-ANCA e c-ANCA neg-
ativos). Aos 6 meses 0 doente encontrava-se
assintomatico sem evidéncia de doenca sis-
témica, inflamatdria ou neoplasica.
Discussdo: No estudo realizado por Hernan-
dez-Rodriguez et al. a vasculite testicular foi
detetada em 0,003% de todas as cirurgias
testiculares, sendo apenas um dos testiculos
afetado em 80% dos casos. A coexisténcia
desta patologia com carcinoma testicular foi
reportada numa minoria dos casos.

A apresentacdo mais frequente da vasculite
testicular consiste no aparecimento de uma
tumefacdo testicular dolorosa, sendo fre-
quentemente um diagnéstico acidental no
tratamento de torcdo testicular, orquiepidi-
dimite ou neoplasia testicular suspeitas.

REUNIAO IBERICA DE ANDROLOGIA, MEDICINA SEXUAL E REPRODUGAO



Este caso permite reconhecer distintos diag-
ndsticos diferenciais em doentes com dor tes-
ticular e achados imagioldgicos inespecificos.
A orquidectomia nestes doentes nao deve ser
retardada, uma vez que permite o diagndstico
e tratamento da vasculite testicular em VOU,
assim como o reconhecimento de patologias
potencialmente mais graves.
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VASECTOMIA — A RESPOSTA IDEAL
PARA A CONTRACEPGT\O DEFINITIVA
Samuel Silva Bastos; Rui Maciel;

Carolina Marramagque; Débora Araujo;
Daniela Pereira; Vitor Oliveira; Luis Xambre;
Luis Ferraz

Centro Hospitalar Vila Nova de Gaia/Espinho

Introducéo : A vasectomia é um procedimen-
to cirdrgico de esterilizagdo definitiva com
uma eficacia elevada e um risco de com-
plicagbes reduzido. Pode ser realizado sob
anestesia local e em regime de ambulatdrio.
Apesar da sua popularidade crescente e pos-
sibilidade de reverséo, ainda ha muitos casais
que ao procurarem um método de contra-
cepcédo definitiva sdo orientados para trata-
mentos de esterilizagdo feminina. Os métodos
de contracepc¢ao feminina séo mais invasivos
e acarretam uma maior comorbilidade clinica
em comparagao com a vasectomia.
Objectivos : Destacar a seguranca e eficacia
da vasectomia como meio de esterilizagdo
definitiva.

Materiais e métodos : Realizado um estudo
retrospetivo de todos os pacientes submeti-
dos a vasectomia num periodo de 8 anos.
Resultados : Entre janeiro de 2013 e dezem-
bro de 2020 foram submetidos a vasectomia
em regime de ambulatdrio sob anestesia local
354 doentes, com média de idades de 41,9 +
6,2 anos (25-68 anos). 79,5% destes homens
sdo casados e 74,6% tém mais de 2 filhos. A
idade média das suas parceiras foi de 38,2
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+ 5,1 anos (23-50 anos). A vontade de ndo
ter mais filhos e a eviccdo de métodos con-
traceptivos foram os principais motivos que
levaram a procura da vasectomia. A taxa de
eficacia do procedimento, confirmada pela
presenca de azoospermia no espermogra-
ma realizado 3 meses apos a cirurgia, foi de
99,3%. Da populacdo em estudo, 14,4% dos
doentes ndo realizaram espermograma de
controlo por perda de seguimento clinico. Dos
doentes intervencionados, 85.9% nao tiveram
qualquer complicagdo. A complicacdo mais
observada foi a orquialgia de curta duragdo
sem necessidade de medicacdo analgésica
fixa, 0 que ocorreu em 5.6% dos doentes
(20/354 doentes). Uma larga maioria dos
doentes manifestou elevado grau de satis-
fac@o com os resultados clinicos.

Conclusao: A vasectomia é um procedimento
cirurgico de esterilizagéo definitiva com uma
grande eficacia, praticamente indcuo e que
garante um grau elevado de satisfagéo clini-
ca. Dada a seguranca deste procedimento, a
vasectomia merece vir a ser considerada o
tratamento de escolha para casais ou homens
que pretendam uma contracepgéo definitiva.
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VARICOCELECTOMIA MICROCIRURGICA
— EXPERIENCIA DE UM SERVIGO

Samuel Silva Bastos; Rui Maciel;

Carolina Marramagque; Débora Araujo;

Daniela Pereira; Vitor Oliveira; Raquel Rodrigues;
Luis Xambre; Luis Ferraz

Centro Hospitalar Vila Nova de Gaia/Espinho

Introducé@o: O varicocelo ¢ uma entidade
presente em cerca de 15% da populacdo
masculina. As principais indicacbes para a
correcdo cirlrgica sdo hipotrofia testicular
esquerda ou bilateral, dor/desconforto escro-
tal, infertilidade, varicocelo em testiculo tni-
co no adolescente. No servigo de Urologia, a
varicocelectomia subinguinal microcirirgica



foi introduzida com o intuito de resolucéo de
casos complexos, nomeadamente recidivas
apds cirurgia retroperitoneal aberta — técnica
de Palomo.

Objectivo: Descricdo das complicagdes de
doentes submetidos a varicocelectomia subin-
guinal microcirdrgica comparativamente a
doentes submetidos a técnica de Palomo.
Material e métodos: Estudo retrospetivo de
todos os pacientes submetidos a varicoce-
lectomia (microcirdrgica e Palomo) de janeiro
2020 a margo 2022.

Resultados: No total foram submetidos a cor-
recdo cirlirgica 44 pacientes. 35 (79,5%) pa-
cientes foram abordados por técnica de Pal-
omo e os restantes 9 (20,5%) submetidos a
varicocelectomia microcirtrgica. A média de
idades foi de 27,1 + 8,3 anos. Ambos 0s pro-
cedimentos registaram um baixo nimero de
complicaces. Dos doentes submetidos a téc-
nica microcirdrgica foi relatada apenas uma
complicacéo (11,1%) — hematoma de ferida
cirargica, com resolugdo apds tratamen-
to conservador. De referir, que 3 pacientes
abordados por técnica de Palomo perderam
seguimento clinico. Em 32 doentes, 4 (12,5%)
evidenciaram complicagdes, respetivamente
hidrocelo, infecdo, deiscéncia e hematoma
de ferida operatéria. A média de intensidade
de dor reportada pelos pacientes da técnica
de Palomo foi de 5,23 + 1,85, enquanto na
técnica microcirurgica foi de 3,78 = 1,40. 0
nimero médio de dias de analgesia foi supe-
rior nos pacientes submetidos a técnica ab-
erta (5,4 = 3,3 vs 3,2 + 2,4 dias). 0 tempo
até ao recomeco de atividade profissional/
escolar foi superior no grupo Palomo (25,5 +
28,2 vs 13,3 + 9,9 dias) comparativamente
a0 outro grupo. Apesar da cirurgia, referir que
5 pacientes submetidos a técnica de Palomo
recidivaram. Nenhuma recidiva foi observada
em pacientes microcirtirgicos.

Conclusao: As taxas de sucesso entre as téc-
nicas cirdrgicas descritas para a corregao de

varicocelo sdo similares. Da experiéncia evi-
denciada no nosso servico, a técnica subin-
guinal microcirargica revelou ter melhores
resultados nos parametros de complicacdes
pds-operatdrias. Estes resultados deverdo ser
considerados numa possivel mudanca de par-
adigma relativamente & técnica microcirdrgica.
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TUMOR ADENOMATOIDE DO EPIDIDIMO

— A PROPOSITO DE UM CASO CLINICO

Rui Maciel; Raquel Rodrigues; Débora Araujo;
Carolina Marramaque; Samuel Bastos; Luis Ferraz
Centro Hospitalar de Vila Nova de Gaia/Espinho

Introdugéo: Os tumores adenomatoides sdo
tumores benignos relativamente raros de
origem mesotelial, mais frequentes no te-
cido para-testicular, como o epididimo ou o
cordao espermatico, podendo também surgir
em localizagdo intra-testicular ou extra-es-
crotal, como nos ductos deferentes ou no
tecido prostatico. A avaliacdo histopatoldgi-
ca da peca cirtrgica é fundamental para a
confirmacéo do diagndstico bem como para
o diagnostico diferencial com outras massas
intra-escrotais.

Objetivo: Relato de um caso de tumor adeno-
matoide do epididimo

Metodologia: Consulta do processo clinico do
doente.

Resultados: homem de 63 anos, sem ante-
cedentes de relevo, referenciado para a con-
sulta de urologia por tumefacdo escrotal di-
reita com 6 meses de evolugdo. Sem histdria
pessoal ou familiar de neoplasia do testiculo,
criptorquidia ou de infertilidade. Ao exame
fisico era palpavel uma massa nodular de
consisténcia elastica, indolor, no polo inferior
do testiculo direito. A ecografia escrotal reve-
lou um nodulo sdlido heterogéneo de 21 mm,
na dependéncia do epididimo, de caracteristi-
cas inespecificas. A RM escrotal que revelou
um pequena “pérola” escrotal com 17 mm
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adjacente 4 cauda do epididimo direito, de
natureza aparentemente benigna. A ecografia
de reavaliagdo 6 meses apds revelou cresci-
mento dimensional da lesdo previamente
descrita, evidenciando tratar-se de um lesao
nodular sélida, discretamente hiperecogéni-
ca, com trajetos vasculares que a travessam,
de comportamento neoformativo, aparente-
mente benigno. Foi efetuada a exérese cirdr-
gica da lesdo. A histopatologia revelou uma
formacéo nodular de crescimento expansivo,
bem delimitada, ndo capsulada, constitui-
da por fendas de revestimento cubico, sem
atipia e dissociados por uma matriz colagen-
osa, compativel com tumor adenomatoide do
epididimo. O doente encontra-se em regime
de follow-up sem evidéncia de recidiva.
Conclusao: O tumor adenomatoide é uma
entidade rara, mais frequente entre a 5% e
6 década de vida e cuja apresentagdo mais
frequente é de uma massa escrotal indolor.
A ecografia escrotal permite caracterizar a
lesao bem como a sua relagdo com outras
estruturas escrotais. 0s marcadores tumorais
sao sempre negativos. A excisdo cirdrgica da
lesdo € o tratamento de eleicdo. Nao existem
casos reportados de recorréncia, degener-
acéo maligna ou de metastizagdo de tumores
adenomatoides. O correto diagnéstico e iden-
tificacdo destes tumores é fundamental para
evitar orquidectomias desnecessarias.
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HEMANGIOMA CAVERNOSO DO TESTICULO:
UMA APRESENTA(;T\O RARA DE UMA
MASSA TESTICULAR

Rui Maciel; Raquel Rodrigues; Débora Araujo;
Carolina Marramaque; Samuel Bastos; Luis Ferraz
Centro Hospitalar de Vila Nova de Gaia/Espinho

Introducéo: Os hemangiomas testiculares
sao tumores vasculares raros e benignos com
origem na proliferagao de células do endotélio
vascular. Este tipo de tumores sdo raros em
localizagdo intrascrotal, sendo que apenas
cerca de 50 casos de hemangioma intrates-
ticular estéo descritos na literatura.

Objetivo: Descricdo de um caso clinico de
uma apresentacéo rara de um hemangioma
cavernoso do testiculo num jovem.
Metodologia: Consulta do processo clinico do
doente

Resultados: Homem, 27 anos, sem anteced-
entes de relevo, apresentou-se no servigo de
urgéncia com tumefagdo escrotal, associada
a dor testicular esquerda de inicio agudo com
6 dias de evolucdo. Ao exame fisico apre-
sentava sinais inflamatdrios no hemiscroto
esquerdo, testiculo esquerdo endurecido e
doloroso 4 palpagdo. A ecografia escrotal
revelou um testiculo e epididimo esquerdos
de aspeto heterdgeneo e lobulado, indician-
do um processo infiltrativo difuso, sem evi-
dencia de vascularizagdo central. 0 estudo
pré-operatorio demonstrou elevagdo de LDH
e AFP. Os restantes marcadores encontra-
vam-se dentro dos valores de referéncia.
0 doente foi submetido a orquiectomia radi-
cal esquerda. O exame histopatoldgico reve-
lou uma massa neoplasica de aspeto benigno
constituida por vasos sanguineos dilatados e
congestivos, sem atipia celular. No parénqui-
ma testicular observavam-se extensas areas
de necrose isquémica com focos ocasionais
de espermatogénese. Estes achados eram
compativeis com hemangioma caverno-



so do testiculo. No estudo pds-operatdrio
constatou-se manutencdo da elevacdo dos
marcadores tumorais. O estudo por TC nédo
revelou alteracoes ao nivel do tdrax, abdémen
ou pélvis sugestivas de tumor primario ou
metastizacdo. O doente encontra-se em fol-
low-up, sem evidéncia de recidiva.
Conclusdo: 0s hemangiomas séo tumores
vasculares benignos e relativamente comuns
sendo a localizagdo intratesticular extrema-
mente rara. Embora maioritariamente assin-
tomaticos, poderdo apresentar-se com dor
devido a isquemia ou hemorragia intratumor-
al. A investigacdo diagnostica deve ter sem-
pre por base os principais diagndsticos dif-
erenciais de massas testiculares em jovens,
com vista a exclusdo de tumores malignos
do testiculo. A distincdo de outras entidades
malignas é complexa e por vezes impossivel
com base na avaliacdo pré-operatoria, sen-
do a orquidectomia radical o tratamento de
eleicdo. A avaliagdo extemporanea da lesdo
podera sempre importante em doentes nos
quais a cirurgia poupadora de testiculo seja
uma opgéao.
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FRACTURA DOS CORPOS CAVERNOSOS
— ANALISE RETROSPECTIVA DA NOSSA
POPULA(;AO

Vanessa Andrade; Pedro Silva; Jodo Cunha;
Miguel Gil; Jodo Guerra; Mariana Medeiros;
Thiago Guimaraes; Luis Severo; Fernando Calais;
Luis Campos Pinheiro

Centro Hospitalar Lisboa Central

Introduc@o: A fractura dos corpos caverno-
s0s é uma emergéncia uroldgica, rara, que
se caracteriza pela rotura da tinica albuginea
dos corpos cavernosos.

Objetivos: Avaliacdo das caracteristicas das
fracturas dos corpos cavernosos e suas com-
plicagdes cirrgicas e funcionais.

Material e métodos: Analise retrospectiva

de todos os doentes submetidos a correccéo
cirirgica de fractura dos corpos cavernosos
no nosso centro hospitalar, desde janeiro de
2012 a dezembro de 2021. Foram avaliadas
as complicagbes pds operatorias e fungdo
sexual, para a qual foi utilizada a versdo
portuguesa do International Index of Erectile
Function-5 (llEF-5).

Resultados: Dos 13 doentes intervenciona-
dos, a idade média foi 45 anos. O diagnostico
foi clinico em todos os doentes. Decorreram
em média 19h desde a fractura até a correcgéo
cirargica. Um doente teve necrose cutanea
como complicacéo pds-operatoria. Trés doen-
tes perderam o seguimento. Dos restantes,
trés apresentam disfuncdo eréctil ligeira e
outros trés curvaturas penianas discretas,
que ndo afectam a qualidade da vida sexual.

Discussdo/Conclusoes: A fractura dos corpos
cavernosos € uma emergéncia urologica, de
diagnostico clinico, sendo recomendado o
tratamento cirdrgico precoce. Apesar de pou-
co frequentes, podem ocorrer complicacoes
cirirgicas e funcionais a longo prazo que
muitas das vezes acabam por afectar psi-
cologicamente estes pacientes, com conse-
quente impacto na sua vida sexual.
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TUMORES DO TESTICULO

— CASUISTICA DOS ULTIMOS 20 ANOS
NA REGIAO AUTONOMA DA MADEIRA
Maria do Carmo Neves Caetano Pinto;
Alexandre Gromicho; Ferdinando Pereira;

Duarte Saunders; Jorge Lima Fernandes;
Artur Real; Jodo Vital

Hospital Central do Funchal

0 tumor do testiculo é incomum, repre-
sentando apenas 1% do total de neoplasias
que atingem adultos. Contudo, nos ultimos
anos, tem-se verificado a existéncia de uma
incidéncia crescente em paises industrial-
izados. Os tipos histologicos mais frequentes
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sdo os tumores de células germinativas,
representando 90-95% das neoplasias do
testiculo. Ocorre com maior prevaléncia em
jovens com pico na década de 30 para os
tipos ndo-seminoma e misto e 40 para os
seminomas.

Neste trabalho, os autores fazem uma breve
revisdo sobre a casuistica dos tumores do
testiculo nos dltimos 20 anos da Regido
Autonoma da Madeira. Serdo abordadas a
incidéncia, os tipos histolégicos mais fre-
quentes, o tratamento realizado e a sobrevida
ao0s 5 anos.
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MASSA ESCROTAL OVOIDE TOTALMENTE
CALCIFICADA - UM CASO INCOMUM
Andreia Filipa dos Santos Cardoso;

Mariana Capinha; Sara Anacleto;

Catarina Laranjo Tinoco; Ricardo Matos Rodrigues;

Ana Sofia Aratjo; Méario Cerqueira-Alves;
Jodo Pimentel Torres; Paulo Mota

Servigo de Urologia, Hospital de Braga, Portugal

Introducé@o: As lesdes testiculares constituem
frequentes desafios clinicos, considerando a
dificil disting@o entre condigdes benignas e
malignas, e o0s pros e contras da orquidecto-
mia radical ou cirurgias preservadoras, aten-
dendo a histdria natural das suas neoplasias.
A complexidade aumenta quando a lesao é pa-
ratesticular ou das tdnicas escrotais, dada a sua
raridade e maior frequéncia de benignidade.
Caso clinico: Um homem de 58 anos recorreu
a consulta por tumefacéo escrotal dura com
anos de evolugdo, agravada no dltimo ano,
sem queixas associadas, historia de trauma
ou infec&o.

0 exame fisico evidenciou uma massa pétrea,
irregular, com possiveis focos aderentes a pele.
Analiticamente: sem alteracdes, marcadores
tumorais testiculares negativos. A ecografia
ndo identificou o testiculo, mas uma massa
heterogénea, de parede calcificada e éreas

CONGRESSO NACIONAL SPA

quisticas internas. A TC revelou uma estrutu-
ra ovéide com densidade sobretudo liquida e
extensas calcificagdes periféricas.

A exploragao escrotal por via inguinal revelou
uma massa de 15cm de parede calcificada e
contetido interno purulento, com areas quase
fistulizadas para a pele. A exérese foi comple-
ta, e nao se identificou parénquima testicular.
Como intercorréncia pds-operatdria, tratada
conservadoramente, registou-se um hemat-
oma e infecdo por Enterococcus faecalis,
isolado do material purulento escrotal colhido
intraoperatoriamente. 0 exame histologico
concluiu tratar-se de paquivaginalite cronica
com granulomas colesterinicos, com tecido
testicular atréfico, sem sinais de malignidade.
Discussdo: Massas escrotais calcificadas
como a apresentada (eggshell) sdo raras,
sendo importante, mas ndo fécil, a distingéo
de neoplasias intratesticulares calcificadas.
A sobreposicdo e indefinico de entidades
clinicas, sobretudo benignas, leva a que o di-
agnostico diferencial seja vasto: filariase, tuber-
culose, tumores fibrosos calcificantes da ttnica
vaginalis, pseudotumores fibrosos/inflamatori-
os/miofibroblasticos paratesticulares, tumores
testiculares de células de Leydig, Sertoli, granu-
lomas espermatico e de colesterol, entre outros.
Neste caso, a preservagdo testicular ja ndo
era uma possibilidade dada a inexisténcia
de viabilidade, contudo, em casos menos
avancados, o diagndstico diferencial é funda-
mental para evitar a orquidectomia.

Por Ultimo, este caso alerta para a prob-
lematica das lesdes escrotais tardiamente
referenciadas, sendo premente desmistificar
estigmas sociais para a detecdo atempada
das neoplasias testiculares.
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IDIOPHATIC CAVERNOSAL ABSCESS:

A CASE REPORT AND REVIEW

OF THE LITERATURE

Diogo Pereira; Alberto Silva; Gabriel Costa;
Raquel Catarino; Tiago Correia; André Cardoso;

Frederico Carmo Reis; Manuel Cerqueira;
Rui Prisco

ULS Matosinhos, 2CHU Séo Jodo

Introduction & objectives: Cavernosal ab-
scesses are rare. There are only few cases
described in the literature. There may be
several precipitating factors for this disease.
Surgical drainage and systemic antibiotics
are usually the first line of treatment. Our aim
is to present one case managed at our cen-
tre and to review the literature on cavernosal
abscesses.

Case report: A 35-year-old healthy man with
SARS-COV2 infection two weeks before was
admitted in the emergency department with a
9-day history of fever and chills. He has also
presented with local pain in penis. Induration
and tenderness along the right penile shaft
was observed. He was diagnosed with a right
cavernosal abscess after imaging and labo-
ratory tests.

The patient started systemic antibiotics and
underwent a surgical drainage. Streptococ-
cus grupo anginosos was isolated. A review
of the literature was done and we found thir-
ty-one cases described before this one. Cav-
ernosal abscess is usually idiopathic, but may
also be a result of injection therapy, trauma,
priapism, perineal abscess extension, and
septic metastases. The most common caus-
ative organisms are Staphylococcus aureus,
Streptococci, Bacteroides, and Enterococci.
Conclusion: Abscess of the corpus caverno-
sum is an uncommon infection. Early diag-
nosis and treatment may reduce the risk of
long-term complications that result from cav-
ernosal fibrosis.
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TRATAMENTO COMPLEXO PARA

PATOLOGIA COMPLEXA: PROTESE PENIANA
INSUFLAVEL E ENXERTO DE MATRIZ DE
COLAGENIO + SLING URETRAL MASCULINO
Pedro Simdes de Oliveira; Afonso Castro;

Miguel Miranda; Anatoliy Sandul;

Francisco Martins; José Palma dos Reis

CHULN - Hospital de Santa Maria

Introducéo: Disfungo erétil (DE) e incon-
tinéncia urindria de esforco (IUE) sdo compli-
cacoes do tratamento cirirgico do cancro de
prostata, com grande impacto na qualidade
de vida, podendo o seu tratamento passar
pela resolugdo cirdrgica. Se por um lado, a
reparacdo cirtirgica combinada da DE e da
doenca de La Peyronie esta bem estabeleci-
da, por outro, a correcdo simultanea da IUE é
menos frequente.

Objetivos: Apresentar um caso e descricdo
técnica de um doente com DE severa, Doenca
de La Peyronie e IUE, submetido a colocagéo
de prétese peniana insuflavel, corporoplastia
com enxerto de matriz de colagénio e colo-
cacéo de sling uretral masculino.

Material e métodos: Homem de 59 anos,
diabético, sem queixas prévias de DE, com
antecedentes de prostatectomia radical por
cancro de prostata. Apresenta DE severa,
refrataria a farmacoterapia e ainda IUE mod-
erada, usando 3-4 pensos/dia, tendo realiza-
do reabilitagdo do pavimento pélvico (RPP).
Queixas também de curvatura peniana dorsal
preexistente.
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Realizou ecodoppler peniano com identifi-
cacao de placa calcificada com 2 cm, em lo-
calizacéo dorsal e proximal, sem alteracdes
vasculares, embora ndo atingindo rigidez es-
quelética, apresentando uma curvatura dor-
sal de 70° e uma haste peniana com 10 cm
de longitude.

Realizou uretrocistoscopia, apresentando
uretra permeéavel com boa coaptacdo com
elevacéo perineal.

Realizou estudo urodinamico revelando in-
continéncia urinaria de esforco.

Melhoria de IUE com RPP, passando a inten-
sidade ligeira, usando 1 penso/dia.

Foi submetido a colocagdo de protese penia-
na insuflavel Coloplast Titan® OTR. Apds colo-
cacao de protese procedeu-se a realizagéo de
modelling, apresentado curvatura residual de
45° pelo que foi submetido a corporoplastia
com enxerto de TachoSil®. Posteriormente foi
submetido colocacéo de sling uretral mascu-
lino Virtue®I.

Resultados: A cirurgia decorreu sem inter-
corréncias, teve a duragdo de 236 minutos e
perdas sanguineas residuais. O doente teve
alta apds 48h.

As 6 semanas do pds-operatorio foi realiza-
da ativacdo da prétese peniana, apresentado,
pénis sem curvatura e com 12 cm de longi-
tude. Apresentou-se ainda seco, sem perdas
urinarias e sem necessidade de penso.
Discussao/Conclusdes: 0 tratamento cirirgi-
co simultaneo da DE, doenca de La Peyronie
e IUE permite a resolu¢éo de uma patologia
complexa, num Unico tempo cirdrgico, as-



sociada a semelhantes seguranca e eficacia
mas sendo mais efetiva em termos de custo e
tempo, quando comparada com a abordagem
faseada.

VD 02

CORPOS ESTRANHOS PENIANOS

— QUANDO O UROLOGISTA PRECISA
DE UTILIZAR UMA REBARBADORA
Manuel Malheiro Lopes'; Vasco Quaresma’;
José Alberto Pereira?; Pedro Nunes';

Dmitry Shelepenko'; Arnaldo Figueiredo
"Centro Hospitalar e Universitdrio de Coimbra;
2Instituto Portugués de Oncologia, Coimbra

Introducdo: A isquemia e estrangulamento
peniano por corpos estranhos é uma situacéo
rara que constitui uma emergéncia urolégica
sob pena de compromisso funcional e organi-
€0, que pode culminar em amputagéo peniana
se ndo resolvido em curto espago de tempo.
Objetivo: Apresentar um video de um caso
clinico de isquemia peniana condicionado por
corpo estranho, com necessidade de uso de
rebarbadora para remocdo do mesmo, com
recuperacéo da viabilidade e fungdo peniana.
Material e métodos: Video de um caso clinico
de isquemia peniana condicionada por corpo
estranho com necessidade de uso de rebar-
badora para a remogdo do mesmo.
Descrigdo de caso: Sexo masculino, 56 anos.
Recorreu ao servico de urgéncia por tume-
facdo e dor peniana por anel constritivo na
base do pénis com mais de 48h de evolugao.
Ao exame objetivo apresentava pénis de as-
peto isquémico, pele com sinais de necrose
e dor peniana intensa — estrangulamento por
anel de rolamentos em ferro com 3cm de
altura e 5mm de espessura. Nao apresenta-
va globo vesical, nem alteracdo da funcéo
renal. Sob anestesia geral procedeu-se a
remogdo do corpo estranho, com recurso a
rebarbadora, e foi realizada cistostomia. O
doente foi internado para vigilancia clinica,

cuidados de penso, antibioterapia empirica
e iniciou tadalafil 5mg diario. Em D7-inter-
namento foi efetuado desbridamento dos
tecidos necrosados, com circuncisdo e de-
senluvamento peniano praticamente na sua
totalidade, com boa evolucéo cicatricial, sem
sinais de sobreinfe¢@o. Reportou ocorréncia
de erecéo espontanea em D14-internamento.
Em D21-internamento foi realizado enxerto
de pele parcial peniano com retalho da face
anterior da coxa, tendo tido alta clinica em
D28-internamento com enxerto com boa cic-
atrizacdo. A cistostomia foi removida uma se-
mana ap0s a alta. Aos 6 meses reportou uma
boa dindmica miccional (IPSS 6) e disfuncéo
erétil muito ligeira (IIEF 23) sem necessidade
de terapéutica complementar. Ao teste vas-
oativo com alprostadilo intracavernoso teve
resposta satisfatoria.

Discusséo: A isquemia peniana com evolucéo
para gangrena constitui um quadro raro mas
dramatico do ponto de vista uroldgico. Ulcer-
acéo cutanea, perda de sensibilidade penia-
na, lesdo uretral, fibrose dos corpos caverno-
sos/esponjoso e fistula uretral sdo potenciais
complicagbes dos quadros de estrangula-
mento peniano prolongados, que neste caso
foram revertidos ou evitados. O tempo até a
procura por cuidados médicos constitui o fator
mais decisivo para evitar estas complicacoes.

VD 03

RESSE(;I'\O TRANSURETRAL DOS CANAIS
EJACULADORES — STEP BY STEP

Débora Araujo; Carolina Marramaque;

Raquel Rodrigues; Samuel Bastos; Rui Maciel;
Jorge Dias; Vitor Oliveira; Luis Xambre; Luis Ferraz
CHVNG/E

Introdugdo: A obstrugdo cistica dos ductos
ejaculadores (OCDE) ¢ uma causa rara de
infertilidade masculina, em que a ressecéo
transuretral dos ductos ejaculadores (TURED)
com remocdo de parte do verumontanum e
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abertura dos canais ejaculadores é o trata-
mento de escolha.

Objetivos: Expor a técnica cirurgia da TURED.
Material e métodos: Descri¢do de um caso
de um doente submetido a TURED no nosso
centro clinico.

Resultados: Homem de 35 anos, saudav-
el, observado em consulta por infertilidade
primaria. Clinicamente apenas referia nogéo
de baixo volume ejaculado. Ndo apresentava
alteracbes ao exame objetivo. A presenca de
azoospermia, com baixo volume seminal e pH
acido foi confirmada em dois espermogra-
mas prévios. O estudo hormonal, cari6tipo e
pesquisa de microdele¢des do cromossoma
Y era normal. A presenca de vesiculas sem-
inais dilatadas condicionada por uma estru-
tura com contetdo liquido localizada na linha
média da uretra prostatica compativel com
estrutura cistica obstrutiva foi observada na
ecografia transrectal (TRUS). Dada a suspei-
ta de azoospermia obstrutiva por OCDE, o
doente foi proposto para TURED. Em posigéo
de litotomia, inicialmente foi efetuada uma
aspiracéo das vesiculas seminais por TRUS e
verificada a saida de contetido esbranquica-
do compativel com esperma. De seguida,
confirmou-se a auséncia de passagem de
contraste a nivel uretral/vesical na vesiculo-
grafia bilateralmente e foi feita a instilagdo
anterograda de azul de metileno nas vesic-
ulas seminais por TRUS. Apos introducéo do
ressectoscopio, foi identificada uma area pr-
ocidente ao nivel do utriculo. A ressecéo foi
realizada sobre esse local, preservando o colo
vesical e verumontanum, até constatagéo de
saida de azul de metileno pelos orificios dos
canais ejaculadores. Apos a resseccao, ver-
ificou-se saida de esperma em quantidade
abundante. Foi feita revisdo de hemdstase
e algaliagdo. O doente teve alta hospitalar
no 1° dia pds-operatério apos desalgaliagdo
e miccdo espontanea. Atualmente, o doente
estd assintomatico com percecdo de maior
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volume ejaculado. No espermograma aos 30
dias, identificado um volume e pH normal,
com presenca de 9milhdes de espermato-
zoides por ml.

Discussao/Conclusdes: A OCDE é pouco
frequente na nossa pratica clinica. A TURED
é o tratamento de escolha, seguro e eficaz
em centros com experiéncia. A possibilidade
deste tratamento deve ser discutida com to-
dos os casais, pois pode garantir a possibi-
lidade de gravidezes futuras por método de
concecao natural.

VD 04

VARICOGELECTOMIA POR MICROCIRURGIA
— STEP BY STEP

Débora Araujo; Carolina Marramaque;

Raquel Rodrigues; Samuel Bastos; Rui Maciel;
Jorge Dias; Vitor Oliveira; Luis Xambre; Luis Ferraz
CHVNG/E

Introducgdo: O varicocelo ¢ uma patologia
frequente, em que a dor escrotal pode ser o
principal sintoma. A varicocelectomia pode
ser responsavel pela resolucéo da dor em 48
a 90% dos casos. Atualmente, existem varias
abordagens cirirgicas mas a varicocelecto-
mia por microcirurgia tem sido considerada
a mais eficaz.

Objetivos Expdr a técnica cirurgia de varico-
celectomia por microcirurgia do nosso centro
clinico.

Material e métodos: Descri¢cdo da varicoce-
lectomia por microcirurgia de um doente in-
tervencionado no nosso centro.

Resultados: Homem de 28 anos, sem antece-
dentes pessoais de relevo, solteiro, sem filhos.
Enviado a consulta por dor escrotal esquerda
de predominio vespertino e agravamento com
o esforgo fisico de alguns meses de evolugéo.
Ao exame objetivo identificada a presenca de
testiculo esquerdo ligeiramente diminuido e
varicocelo grau 3. Foi proposto para varico-
celectomia por microcirurgia em ambulatrio.



0 doente foi posicionado em decubito dorsal
e realizada incisdo subinguinal a esquerda
de cerca de 2,5 centimetros. De seguida,
feita abertura de planos subcutaneos com o
isolamento do cordao espermatico esquerdo.
Foi colocado um dedo de luva posteriormente
as estruturas do corddo para referenciagéo
e introduzido o microscopio 6tico no cam-
po operatorio. Efetuada dissecdo cautelosa
dos componentes do corddo com identifi-
cacdo de todas as estruturas vasculares,
nomeadamente da artéria deferencial, testic-
ular e cremastérica que foram preservadas.
A preservagao de estruturas linfaticas foi re-
alizada sempre que possivel e a hemostase
foi feita com energia bipolar. A laqueagéo
das estruturas venosas foi feita com fio de
sutura vicryl 5/0. Apds laqueacao foi retirado
microscdpio otico do campo cirlirgico. Proce-
deu-se ao encerramento de bainha do corddo
espermatico, aproximacdo de tecido sub-
cutaneo e encerramento da pele. O pos-op-
eratorio decorreu sem intercorréncias, sem
necessidade de analgesia no pos-operatorio.
0 doente retomou a atividade laboral apés
uma semana. Na reavaliagdo pos-operatdria
o0 doente revelava-se satisfeito com o proced-
imento, reportando resolugdo sintomatica e
auséncia de recidiva de varicocelo.
Discussao/Conclusdes: A varicocelectomia
por microcirurgia tem sido defendida como a
técnica mais eficaz no tratamento do varico-
celo clinico. E uma técnica segura, com pou-
cas complicagdes cirdrgicas e baixa taxa de
recorréncia. Contudo, sdo necessarios mais
estudos para demonstrar a supremacia da
técnica no tratamento do varicocelo.
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