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Zaburzenia budowy pracia - wrodzone lub nabyte - zwykle powodujag utrudnienia w
sferze seksualnej na poziomie fizycznym np. bdl, dolegliwosci, stany zapalne itd. oraz na

poziomie psychicznym —wstyd, upokorzenie, stres, i wiele innych przykrych emocji.

Wrodzone zaburzenia budowy prgca polegajg na takich zmianach, z ktoérymi
mezczyzna sie rodzi. Nabyte zaburzenia pracia powstajg wskutek roznych zmian w ciggu
zyciu. Zostang potencjalne przyczyny wspomniane przy omawianiu poszczegoélnych

problemow.

W niniejszym artykule zostanie opisana stulejkai jej leczenie, a w kolejnych takie
problemy jak zatupek, krétkie wedzidetko, spodziectwo, wierzchniactwo, mikropracie,

skrzywienie pracia wrodzone, Choroba Peyroniego (stwardnienie plastyczne pracia).
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STULEJKA (tac. / ang. phimosis)

Zaburzenie polegajgca na takim zwezeniu napletka, ktére utrudnia lub catkowicie
uniemozliwia odprowadzenie go do rowka zazotednego szczegdlnie w czasie erekcji, lecz

i w spoczynku moze by¢ problem.

Stulejke klasyfikuje sie ze wzgledu na droznosé napletka oraz ze wzgledu na

poczatek pojawienia sie. Zatem,

e stulejka catkowita polega na tak waskim napletku, ze odstoniecie zotedzia jest
niemozliwe;

e stulejka czesciowa polega na mozliwosci odstoniecia zotedzia, lecz powoduje bél
lub dyskomfort;

e stulejkawrodzona to problem z odprowadzeniem napletka od urodzenia;

e stulejka nabyta powstaje w ciggu zycia po okresie prawidtowego funkcjonowania

napletka.

Problem z odprowadzaniem napletka wystepuje u okoto 50% chtopcéw do konca
pierwszego roku zycia, u okoto 8% dzieci do 5 roku zycia, u nastolatkéw powyzej 16 rz.

wystepuje u ok. 1%.



We wczesnym dziecinistwie stulejka jest stanem fizjologicznym. Nastepnie w
zwigzku ze wzrostem pracia, erekcjami i pojawieniem sie mastki wewnetrzna blaszka
napletka oddziela sie od zotedzi i napletek mozna odprowadzié. U niektérych mezczyzn
proces oddzielenia napletka od Zzotedzia nie zachodzi prze co stulejka pierwotna

przeksztatca sie w staty problem.

Stulejka nabyta, czyli pojawiajgca sie po okresie prawidtowego $ciggania
napletka, moze powstawa¢ w wyniku miejscowych stanéw zapalnych zwigzanych z
brakiem prawidtowej higieny powodujgcych bliznowacenie czy wtdérne zwezenie
napletka. Inng etiologia moze by¢ stan przewlektego zapalenia wywotany liszajem
twardzinowym (tac. lichen sclerosus). Prawdopodobnie wigze sie to z przedtuzonym

kontaktem moczu z napletkiem i zotedziem, ktory zalega pod napletkiem.

OBJAWY PODMIOTOWE | PRZEDMIOTOWE STULEJKI

Najczesciej pacjenci zgtaszajag trudnosci podczas oddawania moczu i jeszcze czesciej
boél lub dyskomfort podczas aktywnosci seksualnej (bez wzgledu czy podczas stosunku
z partnerem/kg czy podczas masturbacji). Dyskomfort psychiczny wiagze sie gtéwnie z
obawa, ze napletek peknie podczas takiej aktywnosci. A same préby sciggniecia
napletka na site mogag powodowac realne pekniecia skoéry, a przez to bliznowacenie i

pogorszenie sytuacji.



Nawracajgce infekcje uktadu moczowego, zwezony strumien moczu,
rozpryskiwanie podczas oddawania moczu czy tez zaleganie moczu po mikcji to kolejne
problemy, ktére zgtaszajg pacjenci ze stulejka. Inne problemy to zrastanie sie napletka z
zotedziem czy tez postepujgcy liszaj twardzinowy mogacy prowadzi¢ do zwezenia cewki

moczowej wymagajgcej nastepnie leczenia chirurgicznego.

Objawy podmiotowe i przedmiotowe sg wystarczajace do postawienia diagnozy.
Badania laboratoryjne polegajaca na pobraniu wymazu spod napletka lub i badanie
moczu moga potwierdzi¢ wystepowanie infekcji oraz zaleca sie rowniez badanie

histopatologiczne po usunieciu napletka.

LECZENIE | PROFILAKTYKA STULEJKI

W leczeniu stulejki stosuje sie dwojakie metody: leczenie farmakologiczne oraz leczenie

chirurgiczne.

Leczenie farmakologiczne stulejki polega na podawaniu miejscowych lekéw
sterydowych w postaci masci / kremdéw np. klobetazol, betametazon, flutykazon w
stosowaniu dwa razy na dobe przez okoto 20 — 30 dni. Jest to skuteczne leczenie stulejki
pierwotnej wsréd dzieci - skutecznosé wynosi okoto 90%. W przypadku stulejki u

dorostych leczenie farmakologiczne jest rzadziej skuteczne, szczegdlnie w przypadku



zrostéw i blizn. Przewlekte stosowanie steroidéw moze spowodowaé Scienczenie skory,

stad nalezy zachowad ostroznosc¢.

Leczenie chirurgiczne polega na usunieciu (obrzezanie) lub modyfikacji napletka.
Wyrdznia sie obrzezanie catkowite oraz obrzezanie czesciowe. Obrzezanie catkowite
polega pozbawieniu cztonka catego napletka oraz zespoleniu wewnetrznej i zewnetrznej
blaszki napletka. Obrzezanie czes$ciowe polega na usunieciu najbardziej zwezonej czesci
napletka pozostawiajgc reszte napletka mozliwego do Sciggniecia. O wyborze tej metody
decyduje gtéwnie kondycja napletka i stopien patologii stulejki. Zabieg przeprowadza sie
w ogoélnym znieczuleniu u dzieci oraz ogdélnym lub czesciowym znieczuleniu u dorostych.
Pacjenci zazwyczaj szybko wracajg do petnej sprawnosci. Zabieg najczesciej przebiega
bez powiktan. Do najczestszych komplikacji nalezg: krwawienia, infekcje, krwiaki,
bliznowacenie czy nadwrazliwos¢ lub zmniejszona wrazliwos¢ zotedzi po zabiegu.
Jednak te cztery pierwsze objawy wystepujg czesto przy nieprawidtowym wywigzywaniu
sie z zalecen po zabiegowych np. brak wtasciwej higieny, niestosowanie zalecanych

lekéw przeciwzapalnych, zbyt szybki powrét do wysitku fizycznego.

Alternatywng metodg do obrzezania jest plastyka napletka polegajgca na takim
nacieciu napletka i takim nastepnie zespoleniu ich czesci, aby poszerzy¢ waska czesc

napletka umozliwiajgc mu Scigganie.

Istnieje tez metoda - naciecia grzbietowego napletka — polega na nacieciu wzdtuz
pracia napletka umozlwiajagcy odstoniecie zotedzia. Ze wzgledow estetycznych metoda
ta jest najrzadziej stosowana. Czesto jest stosowana w silnych stanach zapalanych w
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celu udroznienia krgzenia czy umozliwienia odprowadzenia ropy. Zazwyczaj poprzedza

obrzezanie po opanowaniu stanu zapalnego.

Kwalifikacja do zabiegu i wybdr metody leczenia powinny zawsze przebiegaé w
kontakcie ze specjalistg - lekarzem andrologiem. Zdecydowanie sie na obrzezanie -
szczegldlnie catkowite powinno byé dobrze przemyslane, gdy po zabiegu nie ma
mozliwosci przywrdcenia napletka. Najczesciej wskazaniem do obrzezania jest taki stan
napletka, ktéry uniemozliwia prawidtowa higiene, powoduje bél, nawracajgce stany
zapalne, utrudnienia czy powoduje dyskomfort w zyciu ptciowym oraz w przypadku,

kiedy inne metody leczenia nie sprawdzajg sie.

Przeciwwskazaniami do obrzezania sa: ostry stan zapalny, wrodzone anomalie
pracia (napletek czasami moze by¢ potrzebny do rekonstrukcji wady anatomicznych
pracia). Rowniez nie zaleca sie obrzezania w przypadku stulejki bezobjawowej -
szczegldlnie w przypadku dzieci. Bez wtasciwych wskazan medycznych nie powinno

narazac¢ sie pacjenta na powiktania pooperacyjne.

W przypadku stulejki wywotanej liszajem twardzinowym zabieg moze wymagacé
znajomosci dodatkowych technik chirurgicznych w zwiazku zupetnie innym rodzajem
zrostéw niz w przypadku stulejki pierwotnej, stad zabieg powinien wykonywacé

doswiadczony w takim zakresie chirurg — najlepiej w wyspecjalizowanej klinice.

W kwestii profilaktyki — najlepsza metoda jest regularna higiena - szczegdlnie po
wysitku fizycznym, po pracy, po aktywnosci seksualnej. Niektdrzy mezczyzni

nieswiadomie unikaja mycia okolic pod napletkiem w trakcie codziennej higieny.
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Pozostawianie tam tresci nagromadzonej po wytrysku, oddanym moczu, pocie itd.
stwarza idealne warunki do namnazania sie réznych patogenéw mogacych powodowac
stany zapalne, nieprzyjemny zapach m.in. narazajac mezczyzne na dalsze powiktania - w

tym zaburzenia napletka.
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