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LA DIABETES EMPEORA LAS
RELACIONES SEXUALES

e
u *~ ~~do hablamos de personas diahé ficas a

todos nos viene a la mente el insu finode-
¯ pendiente que debe+ pincharse, una, dos o

+,~ más, veces, al día, o bie]l la ~ners°na ~nue, ¢le
no CLlI~lplir correc[alnente su tralandento -Ya sea con
insulina o antidiabéticos ora/es- puede sufrir baiadas
repentinas de azúcar que le hagan sentirse mareado.
Pues bien, l+ay otros nastornos de salud que se dan
nlás haÓJt ualnlente en estos pacientes, como es el
caso de la disfunuidn eréctiL I~ls complicaciones de
erecciÓn se asoe[an frectlentemen te R esta enfernle

dad, ya que más del 50 por ciento de los hombros de-
sin roga alguna alteración en este sentido en los 10
años signientes al diagnóstico de esta patologfa. Ade-
más, tanto la frecuencia como la gravedad de estas
dificultades de emoción son más elevadas en varones
que sufren diabetes tipo I, tina variante que aparece
en los primeros años de la vida y que se debe a t111 dG
ficit absoluto d e insdiina provocado por la destruc-
ción de las células beta del páncreas pro procesos au
t oinnmnes o idiopádeos.

Dado que esta afecmón suele diagnosfiearse a per
sonas jóvenes, normalmeme menores de 30 mms, las
dificu{tades de erección asociadas a la primera tipo-
logro de este mal son especialmente delicadas, ya que

a edades tan tempranas es
TEXTO> OSACA muy difieil para los varones

admitir que tienen esta clase de problemas sexu~es.
Este tipo de diabetes supone el 10 por ciento de

todos los casos, y se asocia a unas tasas gblbales de
disflmción eréctil un 30 por ciento mayores que las
observadas en la diabetes tipo II, 1legando a ser la
prevalencta de estas dificultades de ereccidn, en el
caso de los hombres mayores de 42 años, de un 46
por ciento, fin este sentido, un estudio llevado a ca-
bo para evaluar la eficacia y seguridad de wu’denafl
lo en hombres t:on alteraci6n de Ia función eréctg y
diabetes tipo 1 Ira demostrado que ese fánnaco cons-
tituye un tratamiento eficaz y bien tdierado para
tratar las dificultades de erección de los pacientes
con la afección 1, que son los que plantean los ma-
yt)res retos terapéuticas. ]tinto a la rI]ejor[a en las re
laciones sexuales, los investigadoras señalaron la ra
pidez con la que actúa el medicamento tras su ad-

ministraci6n, a los 10 minutos.
Actualmente, se considera que los trastornos me-

tabólicos, como la diabetes, hipercolestemlemia o hi
pertensión, junto con los problemas cardiovascdia
res, constituyen las principales causas de los prob[e
mas de erección. De hecho, la dis{unción ergctil tiene
tina causa fisica en al menos el 70 por ciento de los
casos. Pero, aunque estos prdi}lemas afeclan a unos
dos mifiones de varones el1 España, solo el lE por
ciento busca tratamiento.

O.J.D.: 

E.G.M.: 

Fecha: 

Sección: 

Páginas: 

No hay datos

69000

10/08/2008

REPORTAJE

17


