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Заключение врача

Жалобы

Пациент отмечает визуальное увеличение вен на половом члене без сопутствующих
субъективных ощущений (боли, дискомфорта, зуда).

Анамнез заболевания

Постепенное усиление видимости венозного рисунка на половом члене с течением времени.
Отсутствие болевого синдрома или функциональных нарушений (эрекция, мочеиспускание в
норме).

Анамнез жизни

Возраст 43 года. Варикозная болезнь других локализаций не указана. Сопутствующие
заболевания, травмы половых органов, операции в анамнезе не упомянуты.

Интерпретация представленных данных

Физиологический вариант: Усиление венозного рисунка может быть связано с возрастными
изменениями кожи и подкожной клетчатки (истончение кожи, снижение эластичности).

Патологические варианты:

Варикозное расширение вен полового члена (редкая патология, обычно1.
сопровождается дискомфортом)
Лимфостаз (при сопутствующем отеке)2.

Заключение

Наиболее вероятен физиологический вариант возрастных изменений. Для исключения
патологии требуется уточнение данных.

Рекомендации

Самообследование:1.
Оценить симметричность венозного рисунка
Проверить наличие уплотнений по ходу вен
Отметить изменения при эрекции

Консультация уролога очно при появлении:2.
Болевых ощущений
Уплотнений



Изменения формы полового члена
Общие рекомендации:3.

Избегать травматизации
Контроль артериального давления (при гипертензии может усиливаться венозный
рисунок)
Ношение свободного белья

Дополнительная информация

Когда стоит беспокоиться: если вены становятся узловатыми, появляется болезненность
или изменение формы полового члена при эрекции.

Для наблюдения: рекомендуется делать сравнительные фото с интервалом 3-6 месяцев при
одинаковом освещении и степени эрекции (при наличии изменений).


