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Risultati. Fino a 10 anni S. dormiva con la madre quando il padre camionista era fuori. S. si sentiva in colpa per-
ché faceva fantasie sessuali sulla madre. Il padre era il rivale con cui lei lo tradiva. Ora S. si sente pil contenuto € si-
curo ed ha sviluppato un atteggiamento molto collaborativi e positivo.

Conclusioni. La terapia sessuale sta confermandosi efficace nella eiaculazione ritardata.

Sembra che, oltre al decondizionamento dal trauma, {l lavoro possa essere sul livello di coinvolgimento emotivo:
non finalizzato ad avere figli ma al “darsi’ nel rapporto sessuale.

C32 - CAUSE ORGANICHE DI EPS (EIACULAZIONE PRECOCE SECONDARIA):
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DELLE GHIANDOLE SESSUALI ACCESSORIE MASCHILI ED ANALISI

DELLE ALTERAZIONI ECOSTRUTTURALI GHIANDOLARI MEDIANTE TRUS
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Introduzione. Lapproccio clinico nella EPs, & rivolto alla esclusione di forme non organiche ¢/0 caratterizzazio-
ne di forme organiche. La EPs. pud riconoscere differenti momenti patogenetici (endocrini. neurologici. urologidi.
iatrogeni). Scopo. Valutare la frequenza di varie forme di EPs analizzando le alteraziont morfo-strurturali della re-
gione prosmto»vecicolure mediante TRUS. in pazienti con EPs da sospetta prosmto-\'esciculite.

Materiali e metodi. 120 soggetti di etd compresa tra trd 20 e 40 anni (eta media 32), selezionati con EPs organi-
ca. Rivolte a tutt i pazient le seguenti indagini: a) anamnesi attiva (IPE e NIH-CPSI scorel: b) diagnostica ormo- ;
nale (TSH, FSH. LH, Testosterone totale. PRL. E,); o) valutazione microbiologica (esame barterioscopico e coltu- |
rale del secreto prostatico. del frazionato urinario. tampone arerrale. per ricerca di germi comuni. miceti, micopla- i
smi. clamidia, trichomonas). I pazienti con posirivita pera + ¢ sorroposti a TRUS.

Risultati. MAGI = Male Accessory Gland Infections 34% (63/120): Disendocrinia 7% (8/120): Causa neurolo-
gica 2% (2/120); Causa iatrogena 8% (10/120); Tdiomatici 29% (35/120). La caratterizzazione ecografica mediante ‘
TRUS fece rilevare nel 62% (10/65) combinata presenza di segni di flogosi nella porzione parenchimale prostatica
periduttale eiacularoria € sovramontanale. Relativamente alle vescicole seminali nel 77% (50/65) non si osservo al-
cuna modifica di spessore interparietale prima e dopo eiaculazione.

Conclusioni. Lo studio effertuato consente di avanzare le seguent siflessioni cliniche: a) elevara frequenza delle
MAGI quale causa di EPs; b) ruolo della TRUS nella fase di caratrerizzazione diagnostica nella EPs: ¢) diversa ca-
ratterizzazione ecografica prostato-vescicolare. rispetto ai pazientl infertili, gia descritta.
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Viene presentato il caso di un uomo di 40 anni, A. Zeta, afferto da ritardo o impossibilita eiaculatoria ed anedo-
nia sessuale. I1 disturbo lamentato & apparentemente minore, essendo presente in individuo con buona capacita eret-
tiva e penetrativa ¢ facilita all’approccio ed alla consumazione sessuale. Lindagine biologica evidenzia una condi-
zione di normalita sotto il profilo dell’esame clinico, dei parametri di laboratorio sia generali che ormonali, dell’e-
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