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Priapizmin en sik nedeni papaverin veya prostoglandin
E1 gibi vazoaktif ilaglar ile yapilan intrakavernozal enjeksi-
yondur. latrojenik nedenlerin insidansi %0.26 ile %10.26
arasinda degismektedir. Uzamis ereksiyon agisindan pre-
diktif faktorler icerisinde geng yas, bazal erektil fonksiyo-
nun iyi olmasi ve koroner arter hastaliginin olmamasi yer
almaktadir. Vazoaktif ilaglar Peyronie hastaliginin tani asa-
masinda penil dubleks Doppler ultrason (PDDU) gibi ince-
lemeler icin ereksiyonu saglamak amaciyla kullaniimakta-
dir. Vazoaktif ilaglar uygulanirken uygun dozun verilmesi
acisindan sikinti olabilmektedir. Bu calismada iatrojenik
priapizm riskinin degerlendirilmesi icin Peyronie hastalari-
nin tercih edilmesinin nedeni bu hasta grubunun cogunda

ereksiyonun normal olarak izlenmesidir.

Bu calismada Peyronie hastaligi olan 78 hastanin ve-
rileri retrospektif olarak incelendi. Tum hastalara 10 pg
alprostadil uygulandi ve ilk enjeksiyon yetersiz oldugun-
da yeterli cevabin (rijidite 4—5) alinabilmesi icin ilave bir
10 pg daha yapildi. Penil rijidite derecelendirilmesi (1—5
arasinda), penil kiirvatiir ciddiyeti ve yonu ayni Urolog
tarafindan not edildi. Ardindan hastalara PDDU yapildi
ve zirve sistolik hiz (PSV) ile son diastolik hiz (EDV) 6l-
culdi. PDDU sonrasi 15. dakikada penil rijidite derece-
si 45 olan hastalara 200 pg intrakavernozal fenilefrin
yapildi ve tam detiimesans elde edilmesi i¢in 5 dakika
boyunca basi uygulandi. Hastalara ait demografik 6zel-
likler, semptom siiresi, kurvatiir derecesi ve yonu, erektil
fonksiyon, komorbiditeler, PDDU sonuglari ve kompli-
kasyonlar not edildi. Calismaya dahil edilen hastalardan
1'i alprostadil sonrasi rahatsizlik hissetti ve bu hastaya
fenilefrin uygulanmadi. Geri kalan 77 hasta penil rijidite
seviyesine gbre 2 gruba ayrildi (grup 1; 1-3 ve grup 2;
4-5). Grup 2’de yer alan 44 hastaya fenilefrin uygulandi
ve hastalarin sonuglarn raporlanan erektil disfonksiyon

(ED) oranlari ve PDDU sonuglari ile korelasyon agisindan
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degerlendirildi.

iki grup arasinda demografik 6zellikler ve komorbidi-
teler agisindan fark izlenmedi. Grup 2’de yer alan ve feni-
lefrin uygulanan hastalarda alt grup incelemesi yapildi. Sa-
dece Peyronie hastalig olanlar (PH) ve Peyronie ile birlikte
ED’si olanlar (PH+ED) arasinda karsilastirma yapildiginda
PH grubunda olan hastalarda PSV'nin anlamli olarak yuk-
sek oldugu ve EDV agisindan anlamli fark olmadigi tespit
edildi. 44 hastanin timulnde fenilefrin enjeksiyonu son-
rasinda tam detimesans izlendi. Hi¢bir hastada priapizm

olusmadi ve yan etki izlenmedi.

Calismanin sonuglarina bakildiginda 6zellikle bazal
erektil fonksiyonu normal olan hastalarda detimesans
saglanmasi icin erken dénem intrakavernozal fenilefrin
uygulamasinin guivenli ve etkili bir yéntem oldugu izlen-
mistir. Yapilan calismalarda yiksek doz intrakavernozal
fenilefrin uygulamasinin uzamis ereksiyonlarin tedavisin-
de kullanilabilecegi belirtilmistir. Mevcut calismada ise
dusitik doz (200 pg) fenilefrin ile yan etki olmaksizin tam
detiimesans saglanabilecegi gosterilmistir. Onceki benzer
calismalara bakildiginda iatrojenik priapizm oranlan diistk
olmakla birlikte, ED oranlarinin %100’ler civarinda oldugu
izlenmektedir. Bu calismaya dahil edilen Peyronie hastalar
benzer erektil fonksiyon profiline sahip olup, normal erek-
til fonksiyonlu hasta orani 6nceki calismalardan farkl se-
kilde %59 olarak tespit edilmistir. Bu calismanin sonuclari
yorumlandiginda 6zellikle iatrojenik priapizm riski daha
fazla olan hastalarda profilaktik erken dénem intrakaver-
nozal fenilefrin uygulamasi, olasi invaziv tedavi olasihgini
azaltmasi ve hem hasta hem de klinisyen tzerindeki stre-
si azaltmasi agisindan mantikh gibi gériinmektedir. Hasta
sayisinin nispeten az olmasi ve penil kirvatir varliginda
hemodinamik ¢alismalarin olumsuz etkilenebilme olasilig1
calismanin sinirlamalan arasinda sayilabilir. Sonug olarak

vazoaktik ila¢ uygulamasini takiben profilaktik intrakaver-
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nozal fenilefrin enjeksiyonu, 6zellikle ylksek riskli hasta-
larda uzamis ereksiyona bagl ortaya cikabilecek zararli
fizyolojik etkilerin dnlenmesi icin kullanilabilecek givenli

ve etkili bir ydntemdir.
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