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TORSIÓN DE PENE. A PROPÓSITO DE UN 
CASO.
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Trabajo recibido: 11 de octubre 2005

Resumen.- OBJETIVO: Presentar las características clíni-
cas y las opciones terapéuticas de la torsión de pene.

MÉTODOS: Se presenta el caso de un varón con torsión 
de pene asintomática en el contexto de un hallazgo casual 
tras consultar por otro motivo distinto.

RESULTADOS: El paciente se trató de forma conservadora 
al no suponer un trastorno estético importante y no producir 
sintomatología.

CONCLUSIONES: La torsión de pene es poco frecuente. 
Se reserva el tratamiento quirúrgico para grados muy im-
portantes de torsión, pacientes con sintomatología o bien, 
cuando la alteración estética produce malestar en el pa-
ciente.
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Summary.- OBJECTIVE: To report the clinical characteristics 
and therapeutic options of penile torsion.

METHODS: We report the case of a male with asymptomatic 
penile torsion as an incidental finding after consultation for 
other reasons.

RESULTS: The patient was treated conservatively because
it was not an important aesthetic trouble and it was
asymptomatic.

CONCLUSIONS: Penile torsion is rare.  Surgical treatment 
is reserved for very important degrees of torsion, symptomatic 
patients or, when patient feels discomfort with the aesthetic 
alteration.

Keywords:  Penile torsion.  Curvature axis.

INTRODUCCIÓN

La torsión de pene es una entidad poco frecuente. Se ca-
racteriza porque el glande y el eje del pene estan mal-
rotados, dirigiéndose el meato uretral y el frenillo hacia 
arriba. Casi siempre, ocurre en el sentido contrario de 
las agujas del reloj, es decir, hacia la izquierda. En la 
mayoría de los casos, el desarrollo del pene es normal, 
y la anomalía no se diagnostica hasta la circumcisión o 
hasta que el prepucio se retrae completamente. En algu-
nos casos, la torsión de pene puede asociarse a formas 
leves de hipospadias o de prepucio redundante.

A pesar que el glande puede presentar una torsión de 
más de 90 grados desde la línea media, la orientación 
de los cuerpos cavernosos y del cuerpo esponjoso en la 
base del pene es normal.

Alteraciones en la piel y en la implantación del dartos 
del pene son las anomalías comunmente observadas.

CASO CLÍNICO

Presentamos el caso de un varón de 40 años sin ante-
cedentes de interés que consultó para solicitar la reali-
zación de una vasectomía. A la exploración física los 
testes eran de aspecto y tamaño normal y el pene pre-
sentaba una torsión de unos 60 grados. Hasta la fecha, 
dicha alteración no le había producido sintomatología 
alguna.

DISCUSIÓN

En general, el defecto tiene una repercusión estética y su 
corrección no es necesaria a menos que la rotación so-
brepase de los 60 a 90 grados desde la línea media. En 



las formas leves de torsión de pene, el prepucio puede 
reorientarse realizando una incisión circumferencial en 
la base del pene con posterior desrotación y reimplan-
tación en su posición nomal. Sin embargo, en varones 
con torsiones mayores o iguales a 90 grados la reco-
locación del rafe medio en su posición normal resulta 
insuficiente para solucionar la alteración. En estos casos 
severos, la base del pene debe ser movilizada para que 
las bandas de tejido anómalo sean identificadas y escin-
didas. Si el pene permanece aún rotado, la corrección 
debe ser completada con la colocación de una sutura 
no reabsorvible por la cara lateral de la base del cuerpo 
cavernoso, en el sentido opuesto de la rotación anor-
mal, fijándola desde el dorso de la sínfisis púbica hasta 
el cuerpo del pene.

FIGURA 1. Imagen de la torsión congénita de pene.
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Resumen.- OBJETIVO: Presentar un caso clínico de un 
paciente varón con un papiloma invertido de la uretra an-
terior.

MÉTODO/RESULTADO: Se trata de un varón, de 40 años 
de edad, con antecedentes de salud, que acude a con-
sulta de Urología por presentar un cuadro de disuria y 
uretrorragia en 3 ocasiones. Tras la  realización de un 
estudio previo que incluyó radiografía de uretrocistografía 
miccional y en la que se observó un defecto de lleno en 
uretra anterior, se decide realizar cistouretroscopía bajo 
anestesia, realizándose en este mismo acto una resección 
endoscópica de la tumoración que ocasionaba dicho de-
fecto de llenado. El estudio anatomopatológico de la pie-
za informa un papiloma invertido uretral.


