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Désordre orgasmique femelle 
 Vue d'ensemble orgasmique femelle de désordre, 

cause, symptômes, traitement, médicament  
Un prolongé retarde ou absence d'orgasme après une phase excitatoire satisfaisante. Le 
généraliste doit tenir compte de l'âge, de l'expérience sexuelle précédente et de 
l'adéquation du patient de la stimulation sexuelle. Cette condition doit poser un problème 
dans le rapport avec l'associé sexuel afin de pour être définie comme désordre. 

Environ 10% de femmes n'atteignent jamais l'orgasme indépendamment de la stimulation 
ou de la situation. La plupart des femmes peuvent atteindre l'orgasme avec la stimulation 
clitoridienne, mais seulement environ 50% de femmes atteignent régulièrement l'orgasme 
pendant le coïtus. 

Causes du désordre orgasmique femelle (FOD) 
• Trauma émotif ou abus sexuel ou physique  
• Médicaments, alcool et chirurgie  
• Sexe insatisfaisant  
• Prolapsus pelvien de plancher  

Critères diagnostiques pour le désordre 302.73 
orgasmique femelle 

• Persistant ou récurrent retarder dedans, ou absence de, orgasme après une phase 
sexuelle normale d'excitation. Les femmes exhibent la variabilité large dans le 
type ou l'intensité de stimulation qui déclenche l'orgasme. Le diagnostic du 
désordre orgasmique femelle devrait être basé sur le jugement du clinicien que la 
capacité orgasmique de la femme est moins qu'être raisonnable pour son âge, 
expérience sexuelle, et l'adéquation de la stimulation sexuelle qu'elle reçoit.  

• La perturbation occasionne la détresse marquée ou les difficultés 
interpersonnelles.  

• Le dysfonctionnement orgasmique n'est pas meilleur expliqué par un autre 
désordre de l'axe I (excepté un autre dysfonctionnement sexuel) et n'est pas dû 
exclusivement des effets physiologiques directs d'une substance (par exemple, 
une drogue d'abus, un médicament) ou d'un état médical général.  

Dispositifs associés avec le désordre orgasmique femelle 

• Présent ou expérience traumatique précédente.  
• Communication pauvre des deux associés.  
• Stimulation génitale insatisfaisante possible.  

Traitement de désordre orgasmique femelle 
Le traitement typique impliquerait de découvrir et résoudre des difficultés fondamentales 
de conflit ou de vie. Des femmes avec le désordre orgasmique perpétuel devraient être 
mentionnées un psychiatre. Avec n'importe quel patient, le non spécialiste devrait limiter 
le nombre de conseiller des sessions environ à six, se référant des cas complexes à un 
thérapeute de sexe ou à un psychiatre. 

 

	
  


