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Resumen

Descripción del caso: Varón de 32 años sin antecedentes de interés, que acude a nuestra consulta.
Está preocupado porque tras mantener relaciones sexuales la noche anterior presenta intenso dolor
en área genital y presenta escozor al orinar. Refiere que no se explica qué ha podido pasar pero que
su pene “parece una seta”.

Exploración y pruebas complementarias: Exploración genital: se objetiva edema e inflamación
de prepucio que impide la reducción manual y condiciona edema e inflamación a nivel de glande. No
cianosis. Testes sin alteraciones. Tira reactiva de orina: sin alteraciones.

Orientación diagnóstica: Parafimosis.

Diagnóstico diferencial: Fimosis. Infección transmisión sexual. Infección tracto urinario.

Comentario final: Se procede a aplicar azúcar en área genital y cubrir con gasas húmedas. Tras
una hora, el efecto osmótico del azúcar ha reducido el edema local que condiciona la parafimosis,
permitiendo la reducción incruenta, indolora y sin efectos secundarios de la misma. En muchas
ocasiones a pesar de encontrarnos en áreas con escasez de medios, la solución a los problemas de
nuestros pacientes está a nuestro alcance.
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