DISFUNCION
ERECTIL

No falle
en consultar

Si cree que tiene problemas de ereccién,
consultelo con su médico. Podria ser el sintoma
de una enfermedad cardiovascular o de otro
problema de salud serio.

Con el tiempo se ha dejado de
usar la palabra impotencia, por
sus connotaciones peyorativas.
Ahora se habla de problemas de
ereccién o de disfuncién eréctil
(DE para abreviar). Se trata de un
trastorno para el que ahora exis-
ten tratamientos que son de gran
ayuda. Asi que le animamos a que
venza el miedo y la vergiienza y
lo hable con su médico. Es mejor
que no se resigne porque esta alte-
racién suele acabar afectando a la
autoestima, la vida sexual, las rela-
ciones de pareja y sociales... Ade-
mads, hay otro buen motivo para
acudir al médico: la DE puede ser
un sintoma de un problema de sa-
lud mas serio, por ejemplo, una
enfermedad cardiovascular.

No solo le pasa a usted
ni es algo pasajero

El nimero de hombres que su-
fre DE es elevado. Tenemos datos
para poder afirmar que afecta al
menos a uno de cada 10 varones.
En una encuesta de la OCU de

2006, el porcentaje era del 11 %,
y ascendia al 25% en mayores de
60 anos. No nos alejamos mucho
de los resultados de otro estudio
espanol de referencia (el EDEM),
que apuntaba que era el 12% de
los varones de entre 25y 70 afios.

Si alguna vez le cuentan o lee que
la padecen el 52% de los hombres
de entre 40 y 70 afios, estdn ha-
ciendo referencia a un estudio de
los ochenta de Estados Unidos, el
Massachussets Male Aging Study.
En esa encuesta se consider6 dis-
funcién eréctil cualquier tipo de
incapacidad para conseguir o man-
tener una ereccion, aunque fuese
transitoria. Nosotros no estamos
de acuerdo con esa definicién tan
amplia. Hemos comprobado que
la utiliza, por ejemplo, Lilly en su
web www.respuestasparaelhom-
bre.com, de la que esta haciendo
campana publicitaria en television.
No es de extrafiar, pues tanto las ci-
fras como la definicién encajan con
sus intereses: cuantos mas varones
sientan la necesidad de recurrir a



La DE también

afectaala
parejay ella
puede ser parte
de la solucidn

sus pastillas para tener una erec-
cién, mas suben sus ventas.

Sin embargo, a nosotros nos pare-
ce mas razonable que se empiece a
hablar de la existencia de un tras-
torno cuando las dificultades para
mantener el pene rigido durante la
actividad sexual sean algo reitera-
do y se prolonguen como minimo
3 meses. Y en eso la mayoria de la
comunidad médica esta de acuer-
do. Hay excepciones, a esa regla,
por supuesto. Por ejemplo, los ca-
sos en los que la DE es consecuen-
cia de un traumatismo.

A lo que no afecta la disfuncién
eréctil es a la capacidad de tener
un orgasmo ni de eyacular. En eso
puede estar tranquilo.

Por causas fisicas

y a veces psicoldgicas

Las causas més frecuentes de la
disfuncién eréctil son de tipo fi-
sico més que de tipo psicoldgico.
Una forma de saberlo:

= Si la disfuncidn eréctil se desa-
rrolla gradualmente y persiste en

>

Cerebro y sangre para la ereccion

Las caricias, los pensamientos o las situaciones
erotizantes son las que desencadenan la respuesta
en el cerebro y luego la ereccién, con o sin
eyaculacién. Pero no siempre ha de intervenir

el cerebro. En algunos

varones con lesion -
medular, basta con
la estimulacién de
los genitales.

Disfuncion
eréctil
Cuando el pene, durante
al menos 3 meses, no

se pone rigido nunca o
muy pocas veces pese al
deseo o la excitacion

Test rapido para salir de dudas

Este cuestionario solo es una herramienta mas en el

Cerebro

Envia impulsos ner-
viosos que descienden
a través de la médula
espinal y las ramifica-
ciones nerviosas hacia
el pene. Da la orden de
aumentar la entrada
de sangre hacia el
pene.

Pene

En su interior estan
los cuerpos caverno-
sos. Cuando estan
llenos de sangre,

el pene se alargay
endurece

@— Cuerpos cavernosos
Son dos, uno a cada
lado.

diagndstico de la disfuncion eréctil (DE). Si la puntuacion
total es igual o inferior a 21, sospeche de que puede tener DE.

Pero quien se lo debe confirmar es un médico.

Durante los ultimos 6 meses
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Muy baja

¢Como calificaria su confianza en
conseguir una ereccién y luego en
mantenerla?

Baja

Cuando tuvo relaciones con estimula-
cién sexual, scon qué frecuencia sus
erecciones fueron suficientemente
rigidas para permitirle la penetracién?

Casi nunca
o nunca de las

veces

Durante la relacién sexual, ;con qué
frecuencia pudo mantener la ereccién
después de penetrar a su pareja?

Casi nunca
0 nunca de las

veces

Durante la relaccién sexual, ;qué gra-
do de dificultad tuvo para mantener
la ereccién hasta la finalizacién de la
misma?

Extrema-
damente
dificil

Cuando usted intenté el acto sexual,
¢con qué frecuencia fue satisfactorio
para usted?

Casi nunca
o nunca de las

veces

Menos de
la mitad

Menos de
la mitad

Muy dificil

Menos de
la mitad

Puntuacién

3

Moderada

La mitad
de las
veces

La mitad
de las
veces

Dificil
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Entrevista a
Miguel Segura Martin

Urélogo del Complejo Hospitalario y Universitario de Albacete

Financiados, el alprostadil
y la protesis de pene

¢Cudles son los tratamientos
financiados por el sistema nacional

de salud?

Aunque puede haber diferencias por co-
munidades auténomas, generalmente es-
tdn financiados el alprostadil y la prétesis
de pene, con mayor riesgo de complicacio-
nes que los tratamientos més sencillos con
inhibidores de la fosfodiesterasa-5.

El alprostadil (Caverject y Muse) es un far-
maco con efecto vasodilatador. No puede
ser administrado por via oral, tiene efecto
local y 1a forma mds comun de aplicacién
es la autoinyeccion en el pene, aunque ha
surgido una administracién via uretral, con
bastoncillos. Estos métodos requieren un
breve aprendizaje.

La colocacién de una prétesis de pene
es un ultimo recurso que solo se deberia
plantear cuando todo lo demads falla. Es un
tratamiento caro y no existe posibilidad de
retomar tratamientos menos agresivos si
fallan.

Cuando la causa es psicoldgica,

¢qué puede esperar el paciente en la
sanidad publica?

Al menos en mi centro de trabajo hemos
tenido hasta hace poco tiempo personas
de referencia en psicologia-sexologia para
el tratamiento y seguimiento no solo de
pacientes con DE, sino de cualquier pa-
tologfa relacionada con la esfera sexual,
ya que no s6lo hay causas psicolégicas de
estas enfermedades, sino también con-
secuencias psicolégicas de las mismas.

A veces, quitar el tabaco, el alcohol,
y hacer una dieta sana y ejercicio es
suficiente para superar la DE

Desgraciadamente hemos perdido a estas
personas debido alos recortes administra-
tivos.

Es evidente que se podria hacer mucho
mas desde el sistema publico, pero no
nos queda més remedio que administrar
los recursos que tenemos. Esperemos que
vengan tiempo mejores para la Sanidad,
por el bien de todos.
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el tiempo es probable que sea por
una causa fisica que afecte al pro-
ceso de la ereccion. Puede tratar-
se de una alteracion en el sistema
nervioso u hormonal, en el siste-
ma cardiovascular o en el pene.
La arteriosclerosis, los accidentes
cerebrovasculares, la diabetes, la
obesidad yla hipertensidon figuran
entre las causas mas frecuentes de
DE. Algunos consumos, también.
En concreto, el de tabaco, alcohol,
drogasy ciertos fAirmacos: algunos
antihipertensivos, diuréticos, anti-
depresivos, ansioliticos, de accién
hormonal...

= Ahora bien, cuando los proble-
mas de ereccion se presentan solo
en el momento de tener relaciones
sexuales con una pareja, pero no
en otras circunstancias, como la
masturbacidn, es probable que la
causa sea psicoldgica: estrés, de-
presion, baja autoestima, proble-
mas de pareja...

Aunque no hay por qué conside-
rar la DE como una consecuencia
inevitable del proceso de envejeci-
miento, todas las encuestas indi-
can que al aumentar la edad, crece
laincidencia de este trastorno.
Como hay tantas causas posibles,
es normal que cuando acuda al
médico le hagan muchas pregun-
tas y un examen clinico completo,
Le pueden enviar también a uno o
varios especialistas (generalmen-
te al urélogo o andrélogo). Si en
alguna consulta le acompana su
pareja, mejor, porque el problema
también le afecta y puede ser parte
de la solucion.

Algo mas que pastillas

A menudo la DE es el aliciente
para plantearse en serio algunos
cambios en su estilo de vida (de-
jar el tabaco, beber menos, hacer
ejercicio, comer menos grasas y



Es posible tener
relaciones sexuales
satisfactorias

sin ereccion

cuidar la dieta para bajar de peso,
aprender a relajarse).

En todo caso, las causas de la DE
van a determinar el tratamiento:
= Habrd pacientes que sobre todo
necesiten una terapia sexual, en
compafiia de su pareja; otros, psi-
coterapia.

= Algunos hombres necesitardn
un cambio de medicacién o un
tratamiento adecuado para las
enfermedades que hayan provo-
cadola DE.

En cuanto a los tratamientos es-
pecificos para lograr la rigidez del
pene en el momento de la pene-
tracidn, lo que maés se utiliza son
los inhibidores de la fosfodieste-
rasa-5 (IPDE-5) en pastillas: silde-
nafilo (Viagra), tadalafilo (Cialis),
vardenafilo (Levitra). La ereccién
no es automatica, hace falta una
excitacidn.

La eleccion del farmaco o de otro
tipo de tratamiento debiera ha-
cerse teniendo en cuenta las ne-
cesidades y las expectativas de los
pacientes. Deberian saber que no
son eficaces al 100%, que deben
tomarse con antelacién al acto
sexual, con el estémago vacio (las
comidas grasas retrasan el inicio
de su accién), que unos tardan
mas tiempo en actuar que otros,
que a mayor dosis, mas probable
es que provoquen efectos adver-
sos que van desde dolores de ca-
beza a alteraciones oculares y vi-
suales, por citar un par de ellas.
Ademis presentan numerosas in-
teracciones con otras sustancias,
como los nitratos que se utilizan
para tratar la angina de pecho.

El precio es otro elemento a tener
en cuenta. Son medicamentos que
necesitan receta pero no estan fi-
nanciados por la Seguridad Social.
Una pastilla cuesta de media entre
tre 6,56 euros (Levitra de 10 mg)

PRODUCTOS E INFORMACION DUDOSOS

NO SE LA JUEGUE POR INTERNET

Internet es la principal fuente de informacién sobre disfuncién eréctil y un
punto de venta de todo tipo de productos para “remediar” este trastorno.
Le damos unos trucos para diferenciar de qué se puede o no fiar.

# Los correos eléctrénicos
y las pdginas web que invi-
tanacomprar Viagra, Cialis o
Levitra son abundantisimos.
Pero debe saber que en Es-
pafia esta prohibida la ven-
ta en internet de farmacos
que requieren receta médica.
Se arriesga aque el medica-
mento no llegue o sea de baja
calidad o inseguro, el pros-
pecto no esté en espaol, el
precio, con los gastos de en-
vio, no sea una ganga...

@ CONSEJO OCU Mientras
no esté regulada la venta on-
line de medicamentos con
receta en Espafna, compre
solo en las farmacias.

# También proliferan por
lared (y en herbolarios) mu-
chos suplementos en forma
de pastillas, infusiones, etc.,
con nombres tan sugerentes
como Revit Up, Amorex, Pas-
sion Power o PornStar, por
citar unos cuantos. La Agen-
cia Espafiola de Medicamen-
tos y Productos Sanitarios ha
descubierto que algunos de
estos productos contienen
farmacos ocultos entre sus
ingredientes, con todos los
riesgos que eso implica. Pero
a pesar de haber prohibido
su comercializacién, algunos
siguen estando a la venta
por internet.

@ CONSEJO OCU Si en el
etiquetado advierten que
se debe tomar 1 dosis 30 o
45 min antes del acto sexual,
sospeche de que son medi-
camentos disfrazados de su-
plementos.

¢ En cuanto a la informa-
cion confie en las fuentes in-
dependientes.

@ CONSEJO OCU Si hay un
laboratorio farmacéutico
detrds, con su logo o publi-
cidad, desconfie. Detras de
su “interés por la salud”, hay
un fin lucrativo. Un ejemplo
es la web de Lilly, el fabri-
cante de Cialis.

JlLe suenala web
www.respuestas-
paraelhombre.com?
Es de Lilly y hace
promocion de la
disfuncién eréctil: una
estrategia para vender
mds medicamentos

[HM" COSAS QUE PUEDEN INTERPOMERSE ENTRE UDEDTRDE\

y 16,18 euros (Cialis de 10 mg). El
precio medio del comprimido de
Viagra (de 50 mg) es de14,40 euros.
Desde finales de junio, al expirar
la patente de Viagra, ya esposible
encontrar genéricos de sildenafilo
casi a la mitad de precio: 6,80 euros
de media los de 50 mg. Esta bajada
de precios puede que ayude a que
se reduzca la compra por internet,
que nos expone a tomar formacos
falsos, adulterados o incluso téxi-
cos (vea el recuadro de arriba).

A las 6 semanas de haber empe-
zado el tratamiento con uno de
estos IPDE-5, el paciente deberia
volver a la consulta del médico.
Si fracasa esta terapia, hay otras
opciones: las inyecciones con far-
macos vasodilatadores o los dis-
positivos de vacio y, en ultimo
término, las prétesis de pene. De
lo que cubre la sanidad publica
nos habla el urélogo Miguel Se-
gura Martin (vea la entrevista en
la pagina 28). @

No tener una
ereccion en un
momento dado
no es motivo
para recurtrir

a las pastillas
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