
Recommandations pratiques

Dysfonctions sexuelles après
traitement du cancer de la

prostate localisée
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Le comité d’andrologie recommande

 d’informer le patient et sa partenaire
 d’explorer une dysfonction érectile

préexistante (risque cardiovasculaire
et métabolique).

 Recommandations optionnelles:
 IIEF, QdV et HES (évaluation ultérieure)
 Dépister les dysfonctions sexuelles chez

la partenaire.
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Le comité d’andrologie recommande

 La préservation des nerfs caverneux si elle est
carcinologiquement et techniquement réalisable
 Récupération d’érections naturelles.
 Evite la rétraction du pénis.

 Rééducation Pharmacologique
 Active par iPDE5 ou IIC
 Réévaluation régulière de l’efficacité
 Prise en charge sexologique si nécessaire

 Vacuum ou Implants si échec des iPDE5 ou IIC
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Le comité d’andrologie recommande

 D’informer et d’évaluer le patient
concernant les autre dysfonctions
sexuelles:
 Rétraction du pénis
 Orgasmurie
 Dysorgasmie

 Prévention
 Traitement
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