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Fimosi

Anomalo restringimento dell’anello prepuziale in aasspondenza
o della zona di riflessione tra il foglietto interned esterno, tale da
,ﬁfx_;h interferire con lo scorrimento del prepuzio stessal glande
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Fisiologia
i Funzioni del prepuzio

Il prepuzio riveste principalmente una funzione protettiva
nei confronti del glande:

Evita la cheratinizzazione del glande

Protegge il glande ed il meato urinario da eventuatontaminazioni
esterne

Protegge il glande ed il meato urinario da ulceranni ed
inflammazioni
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Embriologia

DEVELOPMERNT OF MALE ANID FEMALE SEX ORGARS
« 1l pene deriva dal tubercolo ’
genitale, che si sviluppa intorno MALE
alla 4-6 settimana di gestazione.

* |l prepuzio e una plica cutanea
che ha il compito di protezione
del glande

FEMALE

° ",P
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Fisiologia

e possibile retrarre il prepuzio:

e Nel 5,5%dei neonati
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Etiologia

Forme congenite

« Anomalia di conformazione
congenita del prepuzio

 Frequenza< 1%

Forme secondarie

 Frequenza >90 %

» Successiva ad episodi infettivi
locall

» Balanite xerotica obliterans
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Diagnosi

Esame obiettivo

2. Diagnosi differenziale tra prepuzio non retraibile e fimosi
vera
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Diagnosi

Classificazione sec Kayaba

iﬁ Typel No retraction of prepuce at all
= Typell External urethral meatus exposure only
' Typelll (lans exposure haltway to sulcus of corona
' TypelV Glans exposure to above corona at site of preputial adhesion

Sl TypeV Easy exposure ofwhole glans

;‘. ._-:"': Analysis of shape and retractability of the prepuice603 Japanese boys.
| B Kayaba H, Tamura H, Kitajima S, Fujiwara Y, Katakgto T. J Urol. 1996 Nov.
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Diagnosi
Prepuzio non retraibile

. Condizione fisiologica fino ai 3-4 aa di eta dovusdla presenza di
- . normali aderenze balano prepuziali

s &&= Intorno ai 4-5 aa di eta inizia il proceso di seione tra prepuzio e
.+ glande dovuto al progresivo accumulo di detriti egiali

La fimosi invece si caratterizza per la presenzaidianello di tessuto
iInflammatorio che impedisce la normale esposiziatet glande
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| Complicanze
" Se non si interviene ?

. Disturbi minzione: un anello prepuziale troppo
serrato impedisce la normale fuoriuscita del getto
minzionale determinandcdisuria

o Infezioni recidivanti: in caso di fimosi serrata sono
favorite dall’accumulo di urina e secrezioni

. Parafimosi: si verifica per la presenza di un anello
prepuziale troppo stretto che determina strozzamento
del glande alla sua base. Rappresenta un’urgenza
perche comporta la necrosi ischemica del glande
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Terapia

4o ¥ |l trattamento medico:
i ﬁ:,\l/ rappresenta il trattamento di prima scelta

La terapia chirurgica:

risulta essere l#ico trattamento efficace:
e in caso di forme non rispondenti alla terapia medic

 in presenza di complicazioni

: i 4} Topical steroid application versus circumcision in pediatric patients lwjthimosis: a prospective randomized placebo controlled
\ (}- 4 clinical trial . Esposito C, Centonze A, Alicchio F, Savanelli A, Settimi A.
=g World J Urol.2008Apr;26(2):187-90



UNIVERSITA CAMPUS BIO-MEDICO DI ROMA

la Scienza per 'Uomo

Terapia
trattamento medico

Betametasone 0,05 %

Topical steroid therapy as an alternative to circumcision for
phimosis in boys younger than 3 years
Elmore JM, Baker LA, Snodgrass WT. J Urol. 2002 Oct;168

Mometasone furoato 0,1 %

Phimotic ring topical corticoid cream (0.1% mometasone
furoate) treatment in children
Pileggi Fde O, Vicente YA. J Pediatr Surg. 2007 Oct;42(10):1749-52
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‘ Terapia
1] trattamento medico

e Clobhetasol 0,03 %

Treatment of phimosis with locally applied 0.05% clobetasol propionate.
Prospective study with 108 childr

lken A, Ben Mouelli S, Fontaine E, Quenneville V, Thomas L, Beurton
D.Prog Urol. 2002 Dec;12(6):1268-71+

e Betametasone 0,02 % + laluronidasi

Topical betamethasone and hyaluronidase in the treatment of phimaosis
in boys: a double-blind, randomized, placebo-controlled trial.

Nascimento FJ, Pereira RF, Silva JL 2nd, Tavares A, Pompeo ABrant
J Urol. 2011 May- Jun;37(3):314-9.)
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Trattamento chirurgico
Cenni storicl

Nell’ Antico Egitto si
eseguivddacirconcisione
come ssggnuodi purificazione

Per il popolo ebraico e per il popolo
musulmano la circoncisione

dei neonati ha prevalentemente
significato religioso

La circoncisione si e diffusa nella
popolazione di religione cristiana
a partire dal 1800 A.D
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Trattamento chirurgico
i Cosa consigliano gli esperti?

« The American Academy of Pediatrics

— “Although health benefits are not great enough to ’ommend
routine circumcision for all male newborns, the beefits of
circumcision are sufficient to justify access to tis procedure
for families choosing it and to warrant third-party payment for
circumcision of male newborns. It is important thatclinicians
routinely inform parents of the health benefits andrisks of
male newbaorn circumcision in an unbiased and accuta
manner.”

(AAPs Task Force 2007)

 GliUSA sonollumompaese ahnoonidan cui la maggior parte dei neonati
di sessomaashiideesstitippseticacticoncEsneanmn Sulo peEmudiwireligiosi

o Attualmente negli USAIl tasso dimeamaiicirconcisi varia 55%-85%.
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Trattamento chirurgico
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Rischi vs Benefici

Cheratinizzazione e - uretriti/balaniti

del glande

ipersensibilita del - MST

glande

Infezione, edema e e - carcinomasquamos: pene
emorragia ;.

Risultato estetico * + Igiene personale

Insoddisfacente

Deiscenza della
ferita chirurgica



Fimosi recidiva

Sieromi/Ematom

Infezione della ferita
chirurgica

Deiscenza ferita chirurgica
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gl Trattamento chirurgico
STAR technigue

‘ Fimosi serrata con/senza complicaziod

Forme non rispondenti alla terapia medifla

Fimosi croniche ed evolutive “
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Preparazione del paziente

” e Tricotomia pube/inguine
{‘; e Posizione supina

s . * Anestesia loco regionale dei nervi dorsali
» Ring block in sede sottocutanea
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STAR technique

Markings preoperatori

Si disegnano sel lemi
a “V” di uguali
dimensioni tra loro In
modo tale da
configurare un
disegno a “stella” a
sel punte
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STAR technique

* I[ncisione cutanea in corrispondenza
del foglietto esterno del prepuzio

* Si traziona il prepuzio per mettere in
"% evidenza il livello della stenaosi




« Split del foglietto interno del prepuzio
da quello esterno per esporre il glande

.. * Sidisegnano sei lembi a “V" di uguali
& dimensioni tra loro in corrispondenza
del foglietto interno del prepuzio
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STAR technique

 Trasposizione dei lembi
triangolari ottenuti sul versante
Interno ed esterno del prepu:

* Eventuale plastica di
allungamento del frenulo




Sutura con
punti
staccati in
Vicryl
rapide4/0
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Postoperatorio
~* Medicazione posizionando I'asta peniena in scarico:
' Perridurre formazione edemi/sieromi

= Ghiaccio nelle prime ore postoperatorie :
- Per ridurre formazione edemi/sieromi

« Disinfezione 3 - 4volte /die con Betadine ginecologico 2%
Per ridurre al minimo il rischio di infezioni
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Casi Clinici

preoperatorio postoperatorio
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Casi Clinici

preoperatorio
P T

postoperatorio
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Casi Clinici

preoperatorio

postoperatori




Vantagqgi della STAR technique

e Scomposizione cicatrice

 Ridotto rischio di retrazione cicatriziale
 Rispetto delle strutture anatomiche

» Basso tasso di complicanze
 Risultato estetico soddisfacente

 Facile esequibilita



Conclusioni

Fimosi rappresenta una patologia molto importanten chirurgia plastica
pediatrica

Se trascurata puo comportare numerose gravi complanze che possono
condurre all'intervento chirurgico in urgenza

Trattamento medico topico da preferire sempre comerima scelta
rispetto all'intervento chirugico

L’intervento chirurgico di circoncisione viene esegito in caso di
recidiva, nelle forme non responding ed in presemzdi complicanze

La “ STAR technigue” e un intervento chirurgico chenella nostra
esperienza e associata ad un buon risultato estaiied ad un basso tasso
di complicanze



