
Předčasná	ejakulace
MKN–10:	F52.4	(https://mkn10.uzis.cz/prohlizec/F52.4)

Kategorie	"ejaculatio	praecox"	zahrnuje	širokou	škálu	krátkého	trvání	pohlavních	styků,	kterou	nelze	bez	výhrad
chápat	jako	sexuální	dysfunkci.

Nepochybným	defektem	sexuální	fyziologie	je	překotná	ejakulace.	Při	tomto	stavu	dochází	k	výronu	semene
někdy	již	před	imisí	(ejaculatio	ante	portas),	jindy	při	zavádění	pohlavního	údu	do	pochvy	a	nebo	po	několika
kopulačních	pohybech.	Aby	tato	dysfunkce	byla	plně	vyjádřena,	musí	k	překotné	ejakulaci	docházet	při	častých
stycích	(alespoň	několikrát	týdně,	nebo	denně),	a	při	pohlavních	stycích	opakovaných.	Nejvíce	těchto	mužů	přichází
k	sexuologickému	vyšetření	ve	věku	mladém,	do	30	roků.	Podle	MKN–10	je	předčasná	ejakulace	definována	jako
„neschopnost	dostatečně	oddálit	ejakulaci,	aby	mohlo	dojít	k	uspokojení	z	pohlavního	styku.	K	ejakulaci	dochází
před,	nebo	do	15	vteřin	po	začátku	soulože“.	Důležité	je	to,	co	MKN-10	uvádí	v	popisu,	a	sice	že	„Problém	není
následkem	dlouhodobého	chybění	sexuální	aktivity“.

Většinou	jde	o	primární	záležitost.	Stav	kolísá	podle	toho,	jak	se	daří	realizovat	pohlavní	styky.	Mnoho	záleží	na
partnerských	poměrech.	Jsou	ženy	tolerantní,	kterým	krátké	spojení	nevadí.	Spokojí	se	s	nekoitálními	styky	jako
hlavním	zdrojem	svého	sexuálního	uspokojení.	Jsou	však	ženy	s	vysokou	úrovní	očekávání,	které	dovedou	muže	s
předčasnou	ejakulací	stresovat.	Nejtypičtější	je	situace,	při	které	muž	má	překotnou	ejakulaci	hlavně	proto,	že
nesouloží	pravidelně.	Žena	pak	nesvolí	k	častějšímu	styku,	protože	ten	je	tak	krátký,	že	"to	nestojí	za	to".	A
začarovaný	kruh	se	uzavírá	…

Základním	terapeutickým	opatřením	je	úprava	partnerských	sexuálních	poměrů.	Neexistuje	zlepšení	předčasné
ejakulace	bez	pravidelných	pohlavních	styků	s	frekvencí,	která	odpovídá	spontánním	potřebám	pacienta.

V	posledních	letech	se	v	rámci	sexoterapie	dysfunkčních	partnerů	často	využívá	stiskací	technika	(squeeze
technic).	Jde	o	manévr	dobře	známý	již	ve	starověku.	Spočívá	v	tom,	že	silný	stisk	žaludu	(až	bolestivý)	zastaví
rozvoj	ejakulačního	reflexu.	Smyslem	těchto	nácviků	je	naučit	muže,	aby	toleroval	vysokou	úroveň	sexuálního
vzrušení	bez	ejakulace.	Nespornou	výhodou	párové	nácvikové	léčby	je	důraz	na	nekoitální	sexuální	aktivity.	Někdy
právě	nacvičení	sexuálního	uspokojení	ženy	nekoitálními	technikami	pomáhá	snížit	emoční	tenzi	páru.	Jako
podpůrnou	terapii	lze	u	překotné	ejakulace	využít	lokální	anestetika.	Také	některá	psychofarmaka	prodlužují
ejakulační	latenci	(clomipramin,	antidepresiva	z	okruhu	SSRI).
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