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Se presentan 3 cases de pacientes con torsién del pene. Por vez primera se infarma
esta afeccion en hermanos. ninguno presentd alteraciones del tracto wrinario, El tercer
paciente era portador ademds. de una vejiga neurdgena por lesion de la neurona mo-
tora inferior. Se reconsideran las indicaciones de la téenica de Culp. Se revisa la lite

ratura al respecto y se hacen conclusiones.

INTRODUCCION

La torsion congénita del pene es una
anomalia extremadamente poco frecuen-
te, descrita por Vernevil en Paris en
1857: seqin Schwartz' hasta 1957 sdlo
habian sido publicados 20 casos en la
literatura universal, y en nuestro pais no
se habia informado esta malformacidn.
Consiste en la rotacion del pene en con-
tra 0 a favor de las manecillas del reloj:
la mas frecuente es la primera variante,
guedando el frenillo y el rafe medio a
la 1,2 6 3 del horario del relgj. Por lo
general. la rotacidn es de unos 90 gra-
dos.”'

La causa de esta afeccion es desco-
nocida, y se cree que sea debido a un
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desarrollo desigua!l de los cuerpos ca-
vernosos.” " Se acompana frecuentemen.
te de otras anomalias, como son:
hipospadias, epispadias, estenosis del
meato, etc.: la torsion simple es mas
infrecuente que la asociada a otras
anomalias.”

Todos los autores coinciden en que
el tratamiento quirdrgico de esta ano-
malia, s6lo esta justificado cuando se
asocia a otra complicacion, por ejemplo.
la estenosis del meato o hipospadias
grave.""” Esto se debe a que la fun-
cidon sexual y la miccion se pueden
llevar a cabo sin ninguna alteracion: sin
embargo, Culp en 1961, propuso un mé-
todo quiriirgico correctivo de esta afec.
cidon, que consiste en una incision cir-
cunferencial al nivel de la base del pene,
con liberacidn de sus distintas capas v
luego rotacion a la posicién correcta,
teniendo como parametro el rafe medio.



Figuras 1 y 2. Caso 1, paciente en fase pre-
apearatoria.

Figura 3. Caso 1. pacienle después de reall. Figura 4. Caso 2, h-sr{nano del paciente an-
zada la téenica de Culp. terior.
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Figura 5. Caso 3, pacicnte portador ademds
de una vejige neurdgena,

Munca se ha informado esta anomalia
en hermanos o parientes, ni tampoco
algiin autor ha senalado alteraciones
psiquicas de estos pacientes.

informe de casos

Informamos 3 pacientes, 2 de ellos hermanos,
en uno de los cuales se decidid la intervencidn
quirdrgica debido a la fijacién psiquica que hizo
en sus genitales distinlos a sus demds compa-
NErgs

Caso 1

Paciente EAL. de 10 afos de edad. de la
raze blanca, cuya madre acude a la consulta
porgue nota que el nifo tiene “virado” el pene
siendo el propio paciente quien se lo manifes-
td hace algunos anos, y Oltimamente no se
guiere dejar ver ni a la hora del bafo por su
madre

Al examen fisico se observa torsidn del pene
en contra de las manecillas del reloj. quedan-
do o frenillo a las 2 de la esfera del reloj, o
sea una rotacion de 120 grados. Mo se encon-
tré otras alteraciones al examen. El urograma
excretor no reveld otras anomalias del tracto
urinario [(figuras 1 y 2}

Se decidio en este caso el tratamiento qui-
rirgico corrective, debido a los trastornos psi
coldgicos que presentaba el nifo, al verse dis.
tinte a sus demds compaferos: se realizd la
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técnica de Culp con resultados satistactorios, v
sin complicaciones (figura 3)

Coso 2

El paciente AR.L. d2 3 anos de odad, de la
raza blanca, hermano del paciente anterior, la
madre nota que también su hijo menor presents
"yirado™ el pene pero hacia el lado contrario
del anterior.

Al examen fisico encontramos torsion de!
pene a favor de los manecillas del reloj. que-
dando el frenillo a las 9 de la esfera del reloj.
o sea una rotacién de 90 grados. Mo presento
otras anomalias en los ganitales y el urograma
fue normal.

Se le dan orientacioncs & los padres para lle-
var una conducta acertada con el nino y evitar
los trastornos psiquicos (figura 4).

Caszso 3

Paciente JR.A., de 13 anos de edad, de la
raza negra, cuyo motivoe de consulta fue reten.
cion aguda de la orina. Tiene antecedentes de
haber sido operade a la edad de 2 meses de
un mielomeningocele sacro. por lo que quedd
paraparésico. Los estudios radiograficos revela-
ron que el tracto urinario superior era normal,
pero la uretrocistografia miccional y la cistome-
tria, asi como las distintas pruebas wvesicales,
nos condujeron al diagnostico de wvejiga neuro-
génica por lesién de la neurona maotora inferior.
En sus genitales encontramos una torsidn del
pene en contra de las manecillas del relo] que-
dando el frenillo a lags 2 del horario, es decir,
una rotacion de 120 grados (figura 5).

CONCLUSIONES

1. La torsién del pene es una anomalia
poco frecuente, cuya génesis embrio-
naria, se cree que sea debido a un
desigual desarrollo de los cuerpos
Cavernosos.

2. El tratamiento gquirdrgico estd justi
ficado, cuando existen otras anoma-
lias asociadas complicadas, y consi-
deramos que se debe aprovechar la
anestesia y realizarle ademas la téc-
nica de Culp. En la torsidn simple,
el tratamiento quirdrgico estd justi.
ficado cuando el nifio hace trastor-
nos psiquicos dependientes de su
anomalia.

3. Creemos que el método quirdrgico
correctivo de Culp es sencillo v de
resultados satisfactorios.
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SUMMARY

Silveira Paez. U. Congenilal penis torsion. Report of three cases. Rev Cub Ped 51: 2,
1979.

Three patients with a penis torsion are presented. This affection is firstly reported in
siblings and no one had urinary tract anomalies. The third patient also had a neurogenic
bladder due to an inferior motor neuron lesion, The indications for the Culp technique
are reconsidered. Literature iz reviewed, and conclusions are made.

RESUME

Silveira Paez, U. Torsion congénitale du pénis. Rapport de 3 eas. Rev Cub Ped 51: 2,
1979,

L'auteur présente 3 cas de patients ayant torsion du pénis. C'est la promidre fois que
I'on rapporte cette affection chez des fréres. Aucun patient n'a orésentd des altérations
du tractus wrinaire. Le troisiéme patient était porteur, en plus, d'une vessie neurogéne
par légion du neurone moteur inférieur. Les indications de la technique de Culp sont
recun:ldérées, La littérature médicale concernant ce sujet est revue et des conclusions
sont faites.

PEJIOME

Ciassefipa 1Taaas, ¥, Bpomaesdee aaspyaisanne tenncs. Hudopsanua o 3
cavyanx. Rev Cub Ped 51; 2, 1979,

B Hactoawel patoTe NPeIcTasasioncA TPH CaAyyas ¢ JakpyyqenHmMmnenncos. B nepape
Acraercd Mudopaala nojgodiore nopakeniA ¥ OpaTheB. M OJ0H H3 HHX HEe HMed
Hapymenul Moucpore npoxofa. TPeTHX RUHENT, KPOME Tord #Med1 HeBporeHubii
NVabiph Kak HAaPYVIUCHHC HHHCH MOTIPHON nesponst, [lepecMaTpiBatoTen NOKA3ANIN
i Texumke Ryama, TlepecMaTpiacrTen CONTBETCTBYHLLA ANTEPaTVpa o eSalnTen
BLIBOLE
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