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Disfuncao Sexual

* Disfuncéao Ereéctil:

* Incapacidade constante ou recorrente em obter e/ou manter
uma ereccao suficientemente forte para uma actividade

sexual satisfatoria

Ejaculacao Precoce
Ejaculcdo Retrogada
Falta de desejo
Anorgasmia
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Disfuncao Sexual

HOMEM IDOSO
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O que € um Idos0?

idoso

s.m. Individuo que ja possui muitos
anos de vida: o limite de idade entre
um adulto e um idoso é 65 anos.

Organizacao
Mundial da Sade
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Idosos
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Fonte: INE/DECP, Estimativas e Recenseamentos Gerais da Populacdo
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O que € um Idos0?

Loveis ...
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O que S um 1Id0S0?
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Ciclo de resposta sexual

Human Sexual Response Cycle

Orgasm

Plateau mais alargado
Orgasmo mais curto
>>> tempo refractario

Plateau

Sexual
Excitement/
Tension

Resolution

(Desire)*

Masters et al. Human Sexual Response. (1966).
*Kaplan HS. Disorders of Sexual Desire and Other New Concepits and
Techniques in Sex Therapy. (1979).
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Comportamento Sexual

Global study of sexual attitudes and behaviours:

* 50% dos homens com idade de 70-80 anos tiveram relacdes sexuais no ano anterior
* Apenas 21% das mulheres

* “ldosos nao queres sexo”

e 17% dos homens
 23% das mulheres

« “E favoravel ao uso de medicacéo para sexo?”
 68% dos homens disseram SIM vs 60% das mulheres
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Comportamento Sexual

Quais as alteracOes sexuais mais comuns?
 DE: 37%

« Falta de interesse: 28%

* Incapacidade em atingir o climax: 27%
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ldade como factor de risco para DE

Major Risk Factors for ED: Aging

Age-adjusted progression of ED

80 B Complete ED
70- B Moderate ED 67
;E“ 60 0 Minimal ED
o 50
&
o 40
£ 30
L
o 20
10
O
70
Age (y)
“Major Risk Factors for ED: Aging” Pathophysiology of Erectile Dysfunction, Penn Clinical Manual of Urology
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Doenca Cardiovascular
Obesidade

Diabetes

LesOes na coluna vertebral
AVC

Demmeéncia / Sindrome de
Parkinson

Doencas Psiquiatricas

FACULDADE DE MEDICINA
UNIVERSIDADE DE COIMBRA

Comorbilidades

CVD
Hypertension

Diabetes mellitus

Obesity

&)

Depression

CVD
Hypertension

Diabetes mellitus

Obesity

Depression

DE COIMBRA
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Comorbilidades

* Diminuicédo de Androgénios
« Diminuicao gradual da testosterona
« Diminuicdo mais acentuada se outras comorbilidades

 Sindrome de Deficiéncia de Testosterona /Hipogonadismo tardio

 Menor numero células de Leydig
« Perda de massa muscular

« Diminuic&o capacidade cognitiva

« Sintomas depressivos

» Disfuncao sexual

 Diminuicéo da libido e da capacidade de erecao

Andropausa?—
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Relacao no casal idoso

Definicao de satisfacao sexual?

 NUmero de actividade sexual por semana?
« Sentimento de bem-estar com o proprio e com 0s outros?

Satisfacao sexual...
« |Idade vs duracao darelacao
« O sexo como uma rotina...
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Tratamento

« Alteracao do estilo de vida

* Apoio psicossocial —
* Avaliacao cardiovascular mais
exaustiva
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Tratamento

« Farmacos globalmente MeNOS eficazes

 Desmistificar riscos da medicacéo

* Interac0es medicamentosas

* Nitratos

« alfa-blogueantes
 Varfarina
* Anti-arritmicos
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Tratamento

Avaliacao da medicacao habitual e ponderar sua substituicao

Drugs causing erectile dysfunction

Hormones: Androgens, estrogens, progesterone
Beta blockers: Atenolol, pindolol, propranolol
Vasodilators: Hydralazine

Diuretics: Thiazides, spironolactone
Sympatholytics: Clonidine, methyldopa, reserpine
Sedatives: Barbiturates

Psychotropic drugs: Tricyclic antidepressants, MAO inhibitors

Others: Digoxin, ranitidine

* Fluoxetina

« Sertralina

« Paroxetina

« Escitalopram
* Venlafaxina

Drugs Compromising Male Sexual Health, Walter K.H. Krause.

FACULDADE DE MEDICINA « cmg};(lysgg
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Antidepressivos com menor
associacao:

* Bupropiona

* Mirtazapina

* Amineptina

* Nefazodona
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Tratamento

Quando se fala do tratamento...
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Tratamento

Na realidade....
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Disfuncao Sexual
Cardiopatias
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Eurcpean Association of Urclogy = EJEE

A Systematic Review of thhe Association Between Erectile
Dysfunction amnd Cardiovascular Disease

Giorgio Gandaglia <, Alberto Briganti <, Graham Jackson ”, Robert A. Kloner <,
Francesco Montorsi “, Piero Montorsi <, Charalambos Viachopoulos <™

DE como predictor de DCV:.

 Doentes com angina de peito e doenca coronaria em angiografia

* 50% com DE

. Doentes com DE e DCV = Malor risco de morte

« Maior severidade da DE:

* Maior risco de DCV extensa
« Maior risco de doenca coronaria multivaso

Assoclacao entre gravidade da DE e extensao da DCV:
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Fisiopatologia

Hlpotese do diametro arterial

Componente vascular é essencial para a ereccao
« Disfuncao endotelial - aterosclerose generalizada

« Diametro vasos penianos: 1-2mm
« DiAmetro vasos coronarios: 3-4mm
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Fisiopatologia

2 manifestacoes diferentes da

mesma doenca

ERECTILE DYSFUNCTION/CORONARY ARTERY DISEASE

ENDOTHELIAL
DYSFUNCTION

ATHEROSCLEROSIS

FACULDADE DE MEDICINA
UNIVERSIDADE DE COIMBRA
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Accepted Manuscript

Sexual Activity and Heart Patients: A Contemporary Perspective

Ricardo Stein, MD, DSc, Aline Sardinha, PhD, Claudioc Gil S. Araudjo, MD, PhD

Riscos cardiacos da actividade sexual:
e Morte com actividade sexual = rara

« Apenas 290 dos eventos relacionados com o exercicio

cardiovascular major

« No entanto...o risco de morte com o sexo é 3 vezes superior a uma actividade fisica similar

 MAS. maior actividade sexual > menos risco de mortalidade com evento
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Rastreio de DCV na DE

A Pecr-Reviewed Medical Journal Sponsored by
Mayo Clinic and Authored by Physicians Worldwide

Mayo Clin Proc. 2012 Aug; 87(8): 766—778. PMCID: PMC3498391
doi: 10.1016/j.mayocp.2012.06.015

Ajay Nehra,* Graham Jackson,® Martin Miner, Kevin L. Billups,d Arthur L. Burnett,® Jacques Buvat,| Culley C.

Carson,? Glenn R. Cunningham," Peter Ganz,! Irwin Goldstein, Andre T. Guay, k! Geoff Hackett,™ Robert A. Kloner,"
John Kostis,® Piero Montorsi,P Melinda Ramsey,9 Raymond Rosen,” Richard Sadovsky,S'"" Allen D. Seftel,! Ridwan
Shabsigh,:Y"VY Charalambos Vlachopoulos," and Frederick C.W. Wu*

Author information » Copyright and License information »
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Low-risk category

Intermediate-risk
category

High-risk category

Asymptomatic, < 3 risk factors

for CAD (excluding sex)

> 3 risk factors for CAD
(excluding sex)

High-risk arrhythmias

Mild, stable angina

(evaluated and/or being treated)

Moderate, stable angina

Unstable or refractory angina

Uncomplicated previous Ml

Recent MI (> 2, < 6 weeks)

Recent MI (< 2 weeks)

LVD/CHF (NYHA class | or Il)

LVD/CHF (NYHA class III)

LVD/CHF (NYHA class IV)

Post-successful coronary

revascularisation

Non-cardiac sequelae of
atherosclerotic disease (e.qg.,
stroke, peripheral vascular

disease)

Hypertrophic obstructive and
other cardiomyopathies

Controlled hypertension

Uncontrolled hypertension

Mild valvular disease

Moderate-to-severe valvular
disease

CAD=coronary artery disease; CHF=congestive heart failure; LVD=left ventricular dysfunction;

MI=myocardial infarction;, NYHA=New York Heart Association.




Atencao a medicacao
habitual

Sexual inquiry of all men

|

ED confirmed

!

Exercise ability®

Intermediate risk

'

Stress test®

/\
Pass Fail
> T
Low risk High risk

Advice, treat ED =

|

High risk

Cardiologist




Tratamento

IVMiorre de atague cardiaco durante sexo

Homerm de 69 anos Nnao resistiu a atague cardiaco provocado por ato sexual.

& AIWVIBUL ANCIH
7
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Tratamento
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Tratamento

QI[E% THE INTERNATIONAL JOURNAL OF

REVIEW ARTICLE CLINICAL PRACTICE

Safety of sildenafil citrate: review of 67 double-blind
placebo-controlled trials and the postmarketing safety
database

F. Giuliano," G. Jackson.? F. Montorsi,®> A. Martin-Morales,* P. Raillard®

MITO!TT
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Phosphodiesterase type S inhibitors: back and forward

from cardiac indications

C. Corinaldesi! - L. Di Luigi! - A. Lenzi? - C. Cresciolil

Pharmacologic Therapy for Erectile
Dysfunction and its Interaction With the
Cardiovascular System

Nikolaos loakeimidis, MD, PhD' and John B. Kostis, MD?Z

Journal of Cardiovascular

Pharmaco logy and Therapeutics
2014, Yol 19(1) 53-64

© The Author(s) 2013

Reprints and permission:
sagepub.com/journalsPermissions.nav
DOI: 10.1177/10742484 13504034
cpt.sagepub.com

®SAGE

Vasodilatacao

Melhora cinética

Diminui o remodeling ventricular
Acao antifibrdtica

Diminui inflamacéao

Aplicacdes possiveis para os IFD5:

Doenca coronaria
Pos EAM

IC

HT Pulmonar




Disfuncao Sexual
Homem Diabético
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Etiologia da DE em 30%

(Napa Valley Urology Associates)

FACULDADE DE MEDICINA
UNIVERSIDADE DE COIMBRA
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Epidemiologia

 Diabetes - 366 Milhdes de pessoas em 2030

* > 50% com disfuncao sexual

» Disfuncéao erectil:
e 35-90%

e > 65% se idade > 40 anos

« DE completa em 28% dos casos

* DM tipo 1 =DM tipo 2?

ELSEVIER Diabetes & Metabolism 38 (2012) 1—13
MWLASSOMN

Rewview

Erectile dystunction and diabetes: A review of the current evidence-based
medicine and a synthesis of the main available therapies
V. Phé . M. Rouprét *

Lirovlogy and Ardrology Acadenuic Department of Pitied-Salpérriere Hospital, Assistance publigueHapitaux de FPoaris,
Jaculte de medecine Pierre-ef-Aarie-Curie, University Paris-VI, Paris, France




« Controlo glicemico

Mau controlo =
risco DE 2-5x
superior

HBA1lc > 8,1% - risco
DE 3x superior

Fisiopatologia

Macrovasculopathy - cardiovascular disease
MMicrovasculopathy @ neuropathy, retinopathy, nephropatihy

Diabetes

Long—time ewvolution
Poor glycermic control
Insulin resistancace

MMetabolic syndrorme :
Dyslipidemia, Hypertension, Depression
O besity, Hyperhomocoysteimnaermia Aurnciety

Hyvpogonadisrm

FPsyvchological factors :

Daecreased libido

Erectile dysfunction

FPharmaceutical agents :
(antihypertensive,
psychiatric, diuretics,
digitalics, steroid agents,
leuprolide)

I'wascular and cavermnosal smooth muscle relaxation

Endothelial dysfunction
3 MO production
1 oGMP production
Oxidative stress

AAGEs
T Endothelin and endothelin-receptor

Prior surgery INncreasing age
(prostatectormy) Sedentary lifestyle

Smoking
Alcohol use
Hlicit drug use

Atherothrombosis




Fisiopatologia

Microangiopatia e
Neuropatia Diabética

Neuropatias focales

Mononeuritis

tia Autonédmica

G Neuropatia craneal
bvascular X3 e - [ Radiculopatia plexopatia

ointestinal C Sindromes de atrapamiento

v O Nervio ulnar
ourinario

) Sindrome del tunel
del carpo

. . [ Neuropatia peronea
ias Difusas

Neuropatia
proximal motora

g El mejor control de glucosa
previene y evita las

\‘ ‘ neuropatias que pueden
; 4 incluso dejar a la persona en

i silla de ruedas

: N
FACULDADE DE MEDICINA « 0 mgﬂ%ﬁyﬁ ‘ Servico de U[O|Ogla e
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) Polineuropatia o |
simétrica distal \




Fisiopatologia

AHAHAHAH
Foste
enganado(a)!!!

FACULDADE DE MEDICINA
UNIVERSIDADE DE COIMBRA
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Fisiopatologia

« Associacao com DM e Sindorme Metabodlico

Testosterone

* Niveis baixos de testosterona
« Relacionado com controlo glicémico

 Fisiologia: "TEstrogen
« Diminuic&o da globulina transportadora de testosterona o
 Aumento da actividade da aromatase no teciso adiposo
* Aumento estradiol
* Resisténcia a insulina no hipotalamo - hipogonadismo hipogonadotrofico
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FACULDADE DE MEDICINA
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IMPAIRED
GLYCAEMIC

QNIROL

Fisiopatologia

METABOLIC

OBESITY | SYNDROME

HYPERTENSIVE

\DRUGS

HYPERTENSION

AUTONOMIC HYPERHOMO-

NEUROPATHY NEPHROPATHY CYSTEINEMIA

—~ CHUC \ ‘ Servigo de Urologia e
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DM, DE e Doenca Cardiovascular
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DM, DE e Doenca Ca ascular




DM, DE e Doenca Cardiovascular

2306 diabéticos| sem evidéncia de DCV

26,7% |com DE inicial

4 anos|

DOENTES COM DE -> MAIS DCV
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Tratamento
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Medical and sexual history
Sexual problems other than ED
Risk factors of ED
Other causes of ED
Psychological profile

+

Psychological examination
— Cardiological status
—Neurological status
Urological evaluation
Hvypogonadism

¥

Cardiac
symptoms

h 4

Laboratory tests
- Glucose and lipids profile
- Total testosterone
+/- Specialized investigations

Cardiac evaluation
(Princeton consensus)

W

Identify needs and expectations

¥

Lifestyle changes
Risk factor modifications

Optimize diabetic control

Education and counselling
to patients and partners

+

PDE-S inhibitors

¥

Intracavernosal injections
Transuretral alprostadil
Vacuum constriction device
Apomorphine

+

Penile implants

Se contraindicados




Tratamento

Parar de fumar

Reduzir consumo de alcool
Exercicio fisico

Perder peso

» Correcto controlo glicemico

« O mais importante no doente com < 60 anos
« Evitar medicacao relacionada com DE
» Avaliacao psicologica

DE COIMBRA
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Tratamento

« Melhoria da FE com inibidores PDE5 em DIABETICOS:
 Eficazes
« 57-74% de resposta

» Eficacia inferior a populacao nao diabeética
* 63% Vs 84%
« 30-50% NAO RESPONDEM

Medir testosterona!!!
* Reposicao pode ser necessaria
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Tratamento 12 linha = Inibidores FD5

Qual escolher?
Sildenafil

Vardenafil Tadal afil

Avanafil
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Tratamento 12 linha = Inibidores FD5

 Iniciar na dose mais alta

« Tentar diminuicéo

* Vantagem tedrica na dose diaria

« LUTS
 Mehoria da disfuncao endotelial
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Tratamento 12 linha — Alprostadil Intrauretral

~d
| * 55,5% de sucesso em DM
 Boa adesao terapéutica

@ Plunger
Barrel
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Tratamento 22 linha — Terapia injectavel intracavernosa

Agentes vasoactivos - alprostadil, papaverina, fentolamina

e 70 % de sucesso em DM
« DM familiarizados com injecao
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Tratamento 22 [inha — Bomba de vacuo

« 70,4% de sucesso em DM refractarios a terapia oral
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Tratamento 32 linha — Proteses Penianas

« Alta taxa de satisfacao
 Falha mecanica de 5% em 5 anos
* Risco de infecao em DM

\ Servigo de Urologia e
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Notas Finais

« Actividade e desejo sexual no idoso é uma realidade cada vez mais
presente
« Tratamento semelhante ao adulto
« Atencao a medicacao habitual

« DE e DCV como duas manifestacoes da mesma doenca
 DE como factor de risco CV

« DE prediz eventos cardiovasculares major
« Classificar risco cardiovasular pelos consensos de Princeton

« DM como factor de risco major para DE

« Importancia do controlo glicemio
« Tratamento eficaz
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Obrigado

« Como se chama a uma pintarola que tomou IFD5?

« Como se chama a um pirilampo que tomou IFD5?
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Obrigado

« Como se chama a uma pintarola que tomou IFD5?
* Pionés

« Como se chama a um pirilampo que tomou IFD5?
» Candeeiro
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