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RESUMEN

Presentamos dos casos clinicos recientes de pacientes que acuden al Servicio de Urgencias por

presentar lesion en base de pene por estrangulacion de aro metalico (Doble anilla de llavero) que

se resolvieron mediante seccién del cuerpo metalico. Revisamos la literatura sobre esta patologia

excepcional y su manejo terapéutico.

ABSTRACT

We report two cases of patients who went to the emergency department complaining of penile

strangulation due to metallic rings (Double key ring) at the base of the penis which was resolved

by cutting the metallic rings. We look trough the scientific literature about this unusual pathology

and its management.

Las lesiones peneanas por estrangulamiento de
‘cuerpos extranos no son frecuentes y pueden
ser provocadas por objetos tan diversos (hilos,
gomas, tuercas, cuellos de botella...), como diver-
sas pueden ser las motivaciones que estan tras
esta patologia. Suele ser propia de pacientes con
procesos psiquiatricos en los que se persigue la
automutilaciéon o actos rituales de supersticion,
pacientes no psiquiatricos con fines masturbato-
rios o para el mantenimiento de la ereccién; en
nifnos, puede darse de forma accidental (juegos) o
para enmascarar enuresis y también en ancianos
se han descrito casos por el uso de colectores uri-
narios peneanos excesivamente ajustados!.
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CASOS CLINICOS

1. Varon de 35 anos con antecedente de esqui-
zofrenia paranoide que consulta por gran edema
peneano. Es remitido desde la unidad de agudos
de psiquiatria de nuestro hospital a Urgencias por
presentar intenso edema prepucial de tres dias de
evolucion provocado por una anilla metalica doble
de llavero colocada en base peneana sin presen-
tar repercusion cutanea. Para solucionarlo, se
secciono la anilla doble con tijera “cortafrios” (tije-
ra de amplia palanca y extremos finos que se usa
habitualmente en nuestro Servicio de Urgencias
para retirar anillos) no siendo precisa otra actitud
terapéutica.
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2. A los cuatro dias del caso anterior, acude a
Urgencias un varén de 41 afios sin antecedentes
de interés. Con fines masturbatorios se coloca ani-
llo doble metalico de llavero en base peneana. Al
no conseguir su extraccion, tras una espera de 4
dias, y producido por la constriccion del aro se
aprecia un importante edema distal al cuerpo
extrano (Fig. 1) con decubito cutaneo parcial y
necrosis cutanea. (Fig. 2).

Figura 1. Cuerpo metdlico en base peneana y edema dis-
tal al mismo.

Figura 2. Presencia de anilla metdlica y dectbito cutaneo
parcial con necrosis.

El caso se resolvié utilizando la tijera “corta-
frios”. Tras cortar por los puntos mas delgados del
doble anillo metalico se extrajeron los fragmentos
(Fig. 3) y se reseco la piel necrosada que cicatrizo
por segunda intencion (Fig. 4) sin repercusiones
posteriores.
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Figura 3. Doble anilla metdlica de llavero tras su corte
con cortafrios.

’

Figura 4. Reseccion de la piel necrosada para la cicatri-
zacion de esta por segunda intencion.

DISCUSION

La colocacién de cuerpos extrafios que constri-
fien el pene produce inicialmente un edema distal
por bloqueo del retorno venoso que imposibilita la
extracciéon del objeto haciendo cada vez mas
importante dicho edema. El mantenimiento de
esta situacion puede llegar a comprometer la cir-
culacién arterial cutanea y del tejido celular laxo
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peneano con la consiguiente necrosis de dichas
estructuras. La fuerte fascia de Buck hace menos
vulnerables a esta situacion a los cuerpos caver-
nosos que al cuerpo esponjoso de la uretra habién-
dose descrito en ciertos casos fistulas uretrocuta-
neas, a veces la constriccién peneana se acompa-
na de dificultad miccional. Sé6lo en casos excep-
cionales se ha descrito gangrena de cuerpos caver-
nosos con amputacion peneanal-2.

A pesar del corto periodo de tiempo entre la
aparicion de ambos casos y del uso del mismo tipo
de objeto; y por la importante diferencia de origen
geografico y motivaciones que provocaron estos
casos, descartamos la posibilidad de que se trata-
ra de pacientes con unas caracteristicas rituales
relacionadas.

Eldiagnéstico suele ser muy evidente salvo que
el intenso edema peneano oculte al objeto cons-
trictor cuando este es de pequeno calibre (el
paciente psiquiatrico del primer caso se remitié al
Servicio de Urgencias para valoracion y trata-
miento de parafimosis).

La retirada de los anillos metalicos puede solu-
cionarse con el uso de agua con jabén, utilizando
una seda, o con objetos cortantes de metal (fresas,
cortafrios, sierras...) como sucede en los casos
aportados. El uso de materiales cortantes nos obli-
ga a proteger el pene lo que puede hacerse inter-
poniendo laminas finas de acero entre él y el cuer-
po extrano con el fin de no lesionarlo!-34,
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Tras la retirada del objeto constrictor debe rea-
lizarse revision quirurgica de la zona afectada con
reseccion de material necroético, si lo hay, sutura
cutanea o no en funcién de si la herida esta o no
infectada,...!'5.

Por ultimo, las secuelas a largo plazo descri-
tas en la literatura, son las derivadas de lesio-
nes cutaneas extensas (cicatrices retractiles),
lesiones de uretra (fistula uretrocutanea y este-
nosis de uretra) y de los cuerpos cavernosos
(priapismo)®.
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