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L, Imp O t e I'I.Z a. Definizione

Compromissione della sessualita biologica REALE o0 PRESUNTA
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L’'impotenza e una patologia che riguarda I'aspetto del’ESSERE della
persona oltre che del FARE: quindi il SENTIRE che la protesi in realta
non ha cambiato lo stato di malessere della persona.
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What's up

alla persona con impianto di protesi peniena?
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A Questionnaire for the Evaluation of Quality of Life after Penile

Prosthesis Implant: Quality of Livz and Sexuzlity with Penile
Prosthesis (QoLSPP)
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Enrico Caraceni, MD and Lilia Utizi, PsyD
Deparment of Urology, Civil Hospital Civitanowa Marche, ltaly

Yoon Seob Ji
Long-terms g, 10.1111jjsm. 12453

treatment of . couie uyoranvuon,

Korean J Urol. 2015 Jun; 56(6): 461—465. 7 Sex Med 2014:1 1:1005-1012

G Antonini et al. QO LSPP

IE Minimally invasive infrapubic inflatable penile pr _ _
P dysfunction: evaluation of efficacy, satisfaction prd Quality of Life

ir Int J Impot Res. 2016 Jan; 28(1): 4-8. Sexuality Penile Prosthesis
Ir

Hakan Kilicarslan et. al.

Comparison of patient satisfaction rates for the malleab

penile prostheses
Turk J Urol. 2014 Dec; 40(4): 207-210.



http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Ji%20YS%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=26078844
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC4462637/
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Bozkurt%20IH%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=26200547
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC4752147/
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Antonini%20G%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=26657316
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC4709472/
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=K&#x00131;l&#x00131;&#x000e7;arslan%20H%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=26328179
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC4548368/




Risultati

Area QoL PERSONALE

Area positiva




Risultati

Freguenza
—_—
o

—
L |

Area positiva



MiIIOIe Q OL = del campione

9 soggetti hanno risposto negativamente a 6 o piu domande del
questionario su un totale di 16.

L'item a maggior grav1ta di risposta negat1va ritenuto dal piu del
30% del campione “ abbastanza negatlvo e: “Quanto la protesi ha
influito nel  sentirsi contento per la vita”
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L’TMPORTANZA DELLA PARTNER

=
=%
o
o
o
h =
@
B
7]
]
7]
@
c
7]
0

area positiva

2 3 4
soddisfazione partner

¢ Una maggior soddisfazione
della partner influenza
l’aumentare di una positiva
risposta circa il grado di
aspettativa del paziente
riguardo la protesi ( quanto la
protesi ha raggiunto le sue
aspettative 7?). (Regr. Lin.
p=.004)

o
=
©
b=}
®
=%
)
4"\

La soddisfazione della partner
predice il benessere di coppia
attraverso un rapporto
direttamente proporzionale

Corr. Pearson p.001
Regr. Log. Lin. p=.003

Soddisfazione partner



Risultati Clinici di Minor QoL

Piu Giovani (32-62 anni)

Eta > @ QoL personale 3.7 vs. 4.9 p=0.046
ek QoL Sociale 3.7 vs. 4.9 p=0.049
Meno Giovani (63-82 anni)
FIPS (fibrosi, chirurgia pelvica, I
5 5 > induratio penis p|astica) QOL persona e 3.8vs. 4.3 p:OO49
Diagnosi o QoL Sociale  3.5vs. 4.1 p=0.049
Altre diagnosi
Lunahezza FIPS (fibrosi, chirurgia pelvica,
_g ¢ induratio penis plastica) 10.1 cm
peniena dopo g Vs, e Bl
Implanto Altre diagnOSi 11.7cm
Circonferenza . Circ. Flacc\i/dso (10,5 cm) QoL Sociale r = -0.448p=0.028

peniena dopo
impianto

: ; QoL Relazionale r =-0.431p=0.011
Circ. Erettivo (11,5 cm)



Risultati Clinici di Minor QoL

Indi M Normali
ndice viassa > i QoL personale 3.7 vs. 4.9 p=0.046
Corporeo _ QoL Sociale 3.7 vs. 4.9 p=0.049
Obesi
Tem po di 2 24 — 36 mesi QoL Sociale 2.9vs. 4.7 p=0.000
. . Vs. QoL Personale 3.1vs. 4.7 p=0.026
chirurgia 5 anni
Accesso . Infrapubico QoL Relazionale 4.9 vs. 4.5 p=0.000
Chirurgico N (0rgasmo)

Penoscrotale



Dimensione come Minor QoL
What'’s up alla protesi peniena?

Le LGX senza attivazione precoce presentano una lunghezza media di 11,66 + 0,47
analogamente al gruppo di controllo.

Le protesi LGX per le loro caratteristiche costruttive sembrerebbe garantire un
guadagno in termini di dimensioni in erezione solo se I'impianto e associato con
|’attivazione precoce.

La causa del fenomeno € la pseudocapsula che una volta formata intorno alla
protesi deattivata ne coarta la successiva espansione

Il timing di attivazione sembra la chiave per prevenire il fenomeno della retrazione
peniena dopo impianto.

Le protesi presentano minor capacita elastica e pertanto la minor differenza tra lo
stato flaccido e quello erettivo consegue un pene di dimensioni maggiori allo stato
flaccido.

Pseudo-capsule “coffin” effect: How to prevent penile
retraction after implant of three-piece inflatable prosthesis

Enrico Caraceni 1, Lilia Utizi 2, Giovanni Angelozzi 3
Department of Urology, Civitanova Marche Hospital, Italy.

Archivio Italiano di Urologia e Andrologia 2014; 86, 2



Dimensione come Minoxr QoL

What'’s up alla protesi peniena?

Attivazione precoce: Lgx e Cx a confronto

Follow up CX Paired LGX Paired Total Sample Paired
Simple Simple T- Simple T-
T-Test Test Test
Stretch. M=15.4 SD=1.4 M=14.7 SD=1.4 M=15.1 SD=1.4
VS.
1 month M=15.1 SD=1.7 | p=.288 M= 149 SD=1.3 p=.660 M=15.0 SD=15 | p=.754
6 month M= 154 SD=1.3 | p=.558 M=15.6 SD=1.2 p=.005 M=15.6 SD=15 [ p=.008
1 year M=16.2 SD=1.3 | p=.001 M= 16.8 SD=1.2 p=.000 M= 16.5 SD=1.3 p=.000

Le Lgx consentono un miglioramento in lunghezza e non solo, anche in velocita



Letteratura e protesi
I imiti1 dell’impianto penieno

evidente nel 30% dei casi. (Montorsi e coll.
2000)
I1 72% di accorciamento del pene (Serkan e coll., 2007)
Scarso ingorgo del glande nel 20% del casi. (Montorsi e coll. 2000)

Perdita nelle dimensioni del pene dopo 'impianto
e non correlata con il grado di
soddisfazione espresso dalla partner. (Keempeners., 2004)

Difficolta nel manipolare I'impianto (Keempeners., 2004)

Attitudine negativa verso la protesi:
dalla perdita di spontaneita (Keempeners., 2004)

Sensazione di derivata dall’essere portatore di protesi
peniena (Keempeners., 2004)

Tendenza a considerare la protesi come un sessuale.
(Keempeners., 2004)

IL 25% delle partner lamentava la dell’erezione

ottenuta. (Montorsi e coll. 2000)



Letteratura e protesi

I limit1 psicologici dell’'impianto penieno
Kempeneers e coll.

2004

* | pazienti possono presentare un basso grado di soddisfazione e presentanre
un cattivo adattamento dopo l'impianto

eSessualita non piu come prima, se non ricreata come nuova
rappresentazione

eSensazione di virilita danneggiata
eEssere portatore della protesi (malato)

e Trasferimento alla partner

Conclusione

Counselling psicologico nel perioperatorio



Potenza delle DIFESE

Proiezione

(Mettere sull’altro 1 propri stati interni= il medico chirurgo
impotente in quanto non ha fatto bene l'intervento, dolore)

Idealizzazione

(Aspettative non reali dell’impianto di protesi peniena)

Dissociazione
(Chirurgia come soluzione di problematiche altre)



Conclusioni

I’'impianto Protesico correla bene con una elevata QoL del paziente e
della coppia.

Fattori ostacolanti in primis I’accorciamento penieno, a seguire la giovane
eta, I'indice di massa corporea, la diagnosi, le dimensioni peniene, il tipo
di accesso chirurgico, i follow wup, gli estensori e Ila
revisione/riposizionamento dell’impianto : fattori tutti in grado di predire
la QoL del paziente dopo impianto protesico.

La ferita narcisitica come danno psichico di perdita del Sé non consente
la fuoriuscita dallo stato di impotenza e il miglioramento della QoL del
paziente dopo impianto.

I’'integrazione che 'approccio medico e I’'approccio psico-sessuologico
pud compiere sulla persona, € garanzia di una sua qualita di vita, di un
benessere della persona inteso come salute bio-psico socio relazionale
(OMS).

[’attivazione precoce come intervento medico piu l'affiancamento di un
percorso precoce anche di valutazione -clinica/psico-sessuologico
all’individuo/coppia, consente di poter accompagnare al miglioramento
della QoL anche il paziente potenzialmente insoddisfatto o piu
problematico.
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