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RESUMEN

Objetivo: analizar la situacién global del uso de sildenafilo en el tratamiento de
la disfuncién eréctil, identificando patrones de consumo, beneficios terapéuticos,
riesgos asociados y desafios para la salud publica.

Materiales y métodos: investigacion cualitativa con disefio no experimental,
descriptivo y de corte transversal. Se revisaron 6,227 articulos publicados entre
2014 y 2024 en bases de datos reconocidas (PubMed, SciELO, Scopus, entre
otras). La muestra final incluyé 12 trabajos seleccionados bajo el método
PRISMA, centrados en la disfuncion eréctil y el uso de sildenafilo.

Resultados: la mayoria de los estudios revisados provienen de paises
desarrollados, como Estados Unidos y China. Se confirma la efectividad del
sildenafilo en el tratamiento de la disfuncion eréctil, pero también su uso
recreativo creciente, especialmente entre jovenes, lo cual implica riesgos como
priapismo, hipotensién y dependencia psicolégica. Ademas, se reportan usos

emergentes en areas como enfermedades neurodegenerativas y dolor cronico.

Conclusion: el sildenafilo es eficaz y seguro para tratar la disfuncion eréctil, pero
SuU uso recreativo y la automedicacién son problemas de salud publica. Se
requiere fortalecer la regulacion de su venta y fomentar campafas de educacion

sobre los riesgos de su consumo no supervisado.

Palabras clave: disfuncion eréctil, revision sistematica, salud publica, sildenafilo,

uso recreativo. (Fuente: DeCS)



ABSTRACT

Objective: to analyze the global situation of sildenafil use in erectile dysfunction
treatment, identifying consumption patterns, therapeutic benefits, associated
risks, and public health challenges.

Materials and methods: a qualitative, non-experimental, descriptive, and cross-
sectional study. A systematic review was conducted using 6,227 articles
published from 2014 to 2024 in recognized databases (PubMed, SciELO,
Scopus, among others). The final sample included 12 studies selected following
the PRISMA guidelines, focusing on erectile dysfunction and sildenafil use.

Results: most studies come from developed countries, such as the United States
and China. Sildenafil was found to be effective for erectile dysfunction treatment,
but its recreational use is increasing, particularly among young individuals,
leading to risks such as priapism, hypotension, and psychological dependency.
Emerging uses in areas such as neurodegenerative diseases and chronic pain

were also reported.

Conclusion: sildenafil is effective and safe for treating erectile dysfunction, but
its recreational use and self-medication pose public health challenges. Stronger
sales regulation and educational campaigns on the risks of unsupervised

consumption are needed.

Keywords: erectile dysfunction, public health, recreational use, sildenafil

systematic review. (Source: MeSH)



l. INTRODUCCION

La disfuncion eréctil (DE) es una condicién de salud sexual masculina que se
define como la incapacidad persistente de lograr o mantener una ereccién
suficiente para permitir una actividad sexual satisfactoria. Histéricamente, este
trastorno ha sido reconocido desde la antigledad, pero su comprension y
tratamiento han evolucionado significativamente con los avances en la medicina
modernal. En 1998, la aprobacién de sildenafilo, el primer inhibidor de la
fosfodiesterasa tipo 5 (PDE5), marc6 un hito en el tratamiento de la DE,
transformando la forma en que los profesionales de la salud abordan esta
condicién. Sildenafilo actua facilitando la relajacién del musculo liso en el cuerpo
cavernoso mediante el aumento de la concentracion de Oxido nitrico, lo que
mejora el flujo sanguineo hacia el pene. Con una eficacia comprobada en hasta
el 80% de los pacientes, este medicamento es ampliamente utilizado y sigue
siendo una opcion terapéutica preferida®. Sin embargo, su uso también ha estado
asociado con riesgos potenciales y un consumo no siempre supervisado

médicamente, lo que subraya la necesidad de un control adecuado®,

En términos globales, la prevalencia de la DE varia ampliamente dependiendo
de factores como la edad, las condiciones de salud subyacentes y las diferencias
culturales®. Estudios epidemioldgicos estiman que entre el 15% y el 30% de los
hombres mayores de 40 afios experimentan DE en algun grado, y estas cifras
aumentan con la edad. En paralelo, el consumo de sildenafilo ha crecido
exponencialmente en las JUltimas décadas, alcanzando millones de
prescripciones anuales en todo el mundo®. En paises como Estados Unidos,
aproximadamente 20 millones de hombres han utilizado inhibidores de la PDES5,
mientras que en regiones de Asia y América Latina se observa un incremento
significativo, especialmente a través de canales no regulados. Este aumento
plantea interrogantes sobre el acceso, las practicas de automedicacion y los

riesgos asociados al consumo sin supervision®.

Los factores socioecondmicos y psicolégicos juegan un papel determinante en
la conducta de los pacientes con DE que recurren al uso de sildenafilo sin receta
médica’. El estigma asociado con la disfuncién sexual a menudo disuade a los

hombres de buscar ayuda profesional, llevandolos a optar por soluciones rapidas
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disponibles en el mercado informal®. Adicionalmente, la presiéon social y la
publicidad engafiosa contribuyen a normalizar la automedicacion. Esto, sin
embargo, no esta exento de riesgos: el uso inadecuado de sildenafilo puede
provocar efectos adversos graves como hipotension, priapismo o interacciones
farmacolégicas peligrosas, especialmente en pacientes con enfermedades
cardiovasculares subyacentes®. Ademas, el abuso del medicamento puede llevar
a una dependencia psicoldgica, perpetuando el circulo de automedicacion y
evitando el abordaje integral de la condicion®®.

El incremento en el uso de sildenafilo puede atribuirse a diversos factores, como
el envejecimiento poblacional, el aumento de enfermedades crénicas como la
diabetes y la hipertensién, y la mayor disponibilidad del medicamento, incluso a
través de plataformas digitales!!. Ademas, la falta de regulaciones estrictas en
muchos paises ha facilitado el acceso sin prescripcion médica. Este fendmeno
también esta influido por el crecimiento de la publicidad directa al consumidor,
qgue promueve la percepcién de sildenafilo como una solucién facil y segura?.
Sin embargo, este aumento también destaca la necesidad de educar a la
poblacién sobre los riesgos del uso no controlado y de implementar politicas

publicas que garanticen un acceso seguro y responsable?s.

Revisar las investigaciones existentes sobre los factores socioecondémicos y
psicologicos relacionados con la DE y el uso de sildenafilo es fundamental para
ampliar nuestra comprension de esta problematica'#. Una revisién sistematica
permitira identificar las brechas de conocimiento y proporcionar evidencia para
el desarrollo de estrategias de intervencion efectivas en salud publica. Abordar
este tema desde una perspectiva multidisciplinaria no solo mejorara la calidad
de vida de los pacientes, sino que también contribuira a reducir los costos
asociados con las complicaciones derivadas del uso inadecuado de

medicamentos?®.

Garcia R. (2021). El objetivo del estudio fue evaluar la eficacia del sildenafilo en
pacientes con disfuncién eréctil secundaria a hipertensién arterial. Se realizé un
ensayo clinico aleatorizado con 150 participantes divididos en dos grupos: uno
recibid sildenafilo y el otro un placebo durante 12 semanas. Los resultados

mostraron una mejora significativa en la funcion eréctil en el grupo tratado con
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sildenafilo en comparacién con el placebo. Se concluyd que el sildenafilo es

efectivo y seguro para tratar la disfuncién eréctil en pacientes hipertensos?®.

Martinez L. (2022). Este estudio tuvo como objetivo analizar la relacion entre la
disfuncion eréctil y la diabetes mellitus, y la eficacia del sildenafilo en este
contexto. Se llevo a cabo una revision sistematica de 20 estudios con un total de
2,000 pacientes diabéticos. Los hallazgos indicaron que el sildenafilo mejora
significativamente la funcion eréctil en pacientes con diabetes, aunque con una
eficacia ligeramente menor que en la poblacion general. Se concluy6é que el

sildenafilo es una opcién terapéutica valida para este grupo de pacientes'’.

Fernandez M. (2023). El objetivo fue investigar la prevalencia de disfuncion
eréctil en hombres mayores de 60 afios y la efectividad del sildenafilo en su
tratamiento. Se realizd un estudio transversal con 500 participantes, seguido de
un ensayo clinico con 100 de ellos que presentaban disfuncion eréctil. Los
resultados mostraron una alta prevalencia de disfuncion eréctil en este grupo
etario y una mejora significativa con el uso de sildenafilo. Se concluyo que el
sildenafilo es efectivo en el tratamiento de la disfuncion eréctil en hombres

mayores?é,

Lépez J. (2020). Este estudio se centré en evaluar la seguridad del sildenafilo
en pacientes con antecedentes de enfermedades cardiovasculares. Se realizo
un metaanalisis de 15 estudios que incluian a 1,500 pacientes. Los resultados
indicaron que el sildenafilo no aumenta el riesgo de eventos cardiovasculares
adversos en comparacion con el placebo. Se concluyé que el sildenafilo es
seguro para sSu uso en pacientes con enfermedades cardiovasculares

controladas?®.

Ramirez P. (2024). El objetivo fue comparar la eficacia del sildenafilo frente a
otros inhibidores de la PDES5 en el tratamiento de la disfuncion eréctil. Se llevo a
cabo un ensayo clinico con 300 participantes divididos en tres grupos: sildenafilo,
tadalafilo y vardenafilo. Los resultados mostraron que, aunque todos los
medicamentos mejoraron la funcion eréctil, el sildenafilo tuvo una onset mas
rapida de accion. Se concluyd que el sildenafilo es una opcion efectiva y de

accion rapida para el tratamiento de la disfuncion eréctil?°.



Santos E. (2023). Este estudio tuvo como objetivo evaluar la satisfaccion de la
pareja en el tratamiento de la disfuncién eréctil con sildenafilo. Se realizdé una
encuesta a 200 parejas antes y después del tratamiento. Los resultados
mostraron una mejora significativa en la satisfaccion sexual y en la relacion de
pareja tras el uso de sildenafilo. Se concluyd que el tratamiento con sildenafilo

no solo beneficia al paciente, sino también a su pareja?..

Diaz A. (2022). El objetivo fue analizar los efectos secundarios mas comunes
asociados al uso de sildenafilo en el tratamiento de la disfuncién eréctil. Se
realizé un estudio observacional con 1,000 pacientes que utilizaban sildenafilo.
Los resultados indicaron que los efectos secundarios mas frecuentes fueron
cefalea, rubor facial y dispepsia, de caracter leve y transitorio. Se concluyé que
el sildenafilo es bien tolerado y que sus efectos secundarios son generalmente

leves??,

Por lo consiguiente el objetivo general analizar la situacion global del uso de
sildenafilo en el tratamiento de la disfuncién eréctil mediante una revision
sistematica, identificando patrones de consumo, benéficos terapéuticos, riesgos

asociados, y desafios para la salud publica



IIl. MATERIALES Y METODOS
2.1. Enfoque y disefio de lainvestigacion

la presente investigacion adopta un enfoque cualitativo, con un disefo
metodoldgico de tipo no experimental, descriptivo y de corte transversal. Este
disefio no experimental se caracteriza por la observacion y variables originales
en contexto original, sin que exista manipulaciéon de las mismas. Al ser
descriptivo, el estudio se centra en detallar y caracterizar las practicas
percepciones y fendbmenos asociados al uso de sildenafilo, sin establecer

relaciones causales.

El disefio transversal implica que la recoleccion de datos se llevo a cabo en
periodo especifico de tiempo, lo que permite consolidar y sintetizar los resultados
provenientes de diversas investigaciones primarias, ofreciendo una vision

integral y representativa del problema estudiado?.
2.2. poblacién, muestra y muestreo
2.2.1 poblacién

Esta constituida por 6227 trabajos de investigacion alineados con la misma
tematica del presente estudio, estos comprenderan disfuncidn eréctil, uso del
sildenafilo y uso clinico y no clinico, analisis global de prevalencia y patrones de
uso los datos corresponden a articulos publicados en revistas cientificas,
recopilado de bases de datos electronicas reconocidas por su rigor académico y
cientifico incluidas: Elsevier, sciencie Direct, Dialnet; publicada durante el
periodo 2014 al 202424,

Revistas cientificas y base de datos electrdnicas Cantidad
Pubmed 12
Sciencie direct 0
Dialnet 0
Elsevier 0
Google académico 6215




2.2.2 Muestra

La muestra est4 conformada por 12 trabajos de investigacion relacionados con
la disfuncion eréctil, uso del sildenafilo, extraidas de las bases de datos scielo,
Elsevier, sciencie Direct, Dialnet; pubmed, durante el periodo entre 2014 al 2024

25,
2.2.3 Muestreo

El muestreo fue de tipo no probabilistico considerando los siguientes criterios
para la seleccion de articulos cientificos (Flujograma N°1)

llustracion 1. Flujograma de los criterios de elegibilidad

Busqueda e investigacion de
base de datos Sciencie Direct,
pubmed, Dialnet y Scopus y

repositorios de tesis de Criterios de
Criterios de titulacion de las principales exclusion
inclusién universidades
Idiomas de Disfusion eréctil, uso del / Se excluyeron \
composiciéninglés | < sildenafilo —_— trabajos basados
y espafiol tnicamente en
opiniones y

percepciones
personales sobre la
Disfusion eréctil, uso

del sildenafilo
“disfuncion eréctil, uso del \ /
Periodo de sildenafilo, andlisis de la
publicacién E situacion global Articulos o trabajos
> duplicados
2014 — 2024
Investigaciones Seleccion, revision y Seleccion de
extraccion de datos de tesisy articulos
Cientificas < articulos de interés _— de revisiones

sistematicas




2.3 variable de investigacion

El presente trabajo de investigacion realiza un andlisis de informacion de
datos sobre disfuncién eréctil y uso de sildenafilo, determinando

consecuencias que presenta para la salud, realizando un analisis global.

Definicién conceptual: La revision sistematica es un método riguroso y
estructurado que tiene como objetivo recopilar y sintetizar toda la
evidencia relevante relaciona con la pregunta de investigacién especifica,
asegurando que cumpla con criterios predefinidos de inclusién y
exclusion. Este enfoque utiliza procedimientos claramente definidos para
minimizar sesgos en la seleccion, andlisis e interpretacion de datos, lo que
garantiza la obtencion de resultados sélidos y confiables que sirvan como
base para extraer conclusiones fundamentales y aportar evidencia de
calidad para la toma de decisiones?®.

Definicion operacional: En este estudio se centra en la recopilacion
sistematica de investigaciones disponibles que aborden aspectos claves
relacionados con la difusion eréctil y el uso indiscriminado de sildenafilo.
Estos aspectos incluyen la frecuencia del uso, el nivel de conocimiento de
los usuarios, las motivaciones para su empleo y los efectos percibidos en
la salud. esto permite estructurar y delimitar el analisis lo que facilita la

interpretacion de datos y su relevancia en el contexto de la salud publica.
2.4 Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos

La presente investigacion empleo como técnicas principales la observacion
documental y la revision sistematica, enfocandose en el analisis de publicaciones
cientificas disponibles en base de datos reconocidas , correspondientes al
periodo 2014 — 2024 .El proceso de seleccion de los estudios se desarrollé de
manera estructurada siguiendo cuatro etapas claves: identificacion, cribado,
elegibilidad e inclusién abordando especificamente investigaciones relacionadas

con la difusion eréctil y uso de sildenafilo, andlisis de la situacion global?’.



Este procedimiento se llevé a cabo conforme a las directrices del método
PRISMA (Preferid Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-Analyses),
asegurando altos estandares de rigor, transparencia y calidad en la recopilacion

y andlisis de la informacion?8.
2.5 Proceso de larecoleccion de datos

Para esta investigacion, se utiliz6 Microsoft Excel como herramienta para
organizar y extraer datos relevantes de los articulos. la recoleccién de datos se
centrd exclusivamente en informacion objetiva y cuantificable, como hallazgos,
metodologias empleadas y resultados reportados en los estudios. Debido a esta
naturaleza documental y basada en evidencia, no fue necesario validar
instrumentos psicomeétricos, ya que involucran variables subjetivas dependientes

de percepciones individuales?®.

El proceso incluyo una clasificacion rigurosa de los datos, siguiendo criterios
predefinidos para garantizar la coherencia y la sistematicidad en el manejo de la
informacion. Ademas, se priorizé la integridad de los datos para asegurar su
utilidad en el analisis posterior, minimizando sesgos y errores, consolidando los

objetivos especificos de la investigacion®°.



2.5.1 criterios de inclusién

Los siguientes criterio y exclusion basados en el método de andlisis PICO se

estable para cada variable3!.

Criterios

Inclusién

Exclusién

Estudio

articulos cientificos,
originales sea descriptivos

y clinicos

Articulos de opinién,
editoriales, trabajos de
revision sistematica o ensayos

sin metodologia clara

Participacion

Problemas con difusion

eréctil y uso del sildenafilo

Que no presenten difusion

eréctil ni uso de sildenafilo

Busqueday Documentos accesibles de | Documentos con restricciones
acceso forma digital y con o con informacion incompleta
informacion completa
Jovenes mayores de 18 Articulos de investigaciones
afos y adultos que tengan con estructura y disefio
Poblacion problemas de difusion metodoldgicos incompletos
eréctil y uso de sildenafilo gue carece de datos
especificos
Publicaciones abarcadas Publicaciones que se
de periodo 2014 — 2024 realizaron antes del 2014
Periodo de
publicacién
Idiomas Estudios publicados en Estudios publicados en

idiomas como espafiol e

ingles

idiomas que no sean espafiol

e ingles

Base de datos

Articulos indexados en
scielo, pubmed, Dialnet,
Redalyc, Google

académico

Fuentes no indexadas en
bases de datos académicas

reconocidas




2.5.3 fuentes de informacion y estrategia de busqueda

Se emplearon bases de datos académicas reconocidas, como Dialnet, PubMed
y Scielo, para identificar y acceder a articulos relevantes. La informacién
obtenida se integr6 en una base de datos Unica utilizando Microsoft Excel, lo que
optimizo las etapas de extraccién, almacenamiento y andlisis de los datos. Este
enfoque no solo permitié una organizacion eficiente, sino que también aseguré
un manejo sistematico y riguroso de la informacién. De este modo, se garantizé

un proceso estructurado y coherente en el desarrollo del estudio®?.

Estrategia de busqueda en base de datos

Sintaxis utilizada

“Disfuncién eréctil” o “impotencia sexual” Y “uso de sildenafilo” Y “analisis” Y

“situacion global”

“Erectile dysfunction “OR “sensual impotence” AND “sildenafil use” AND

“analysis” AND “global situation”

2.4.5 seleccion de datos

Se definieron dos fases principales para la seleccion de los trabajos de
investigacion, siguiendo un enfoque riguroso basado en criterios de inclusion y
exclusién previamente establecidos. Los procedimientos aplicados fueron los

siguientes:

FASE |: Evaluacion inicial de titulos resimenes: esta fase, se examinaron los

titulos y resumenes de los articulos identificados mediante busqueda
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electronicas en base de datos especializadas. El objetivo fue determinar su
relevancia inicial para los objetivos de estudio. Si la revision del titulo y resumen
no permitia tomar una decision clara sobre la inclusion o exclusion, el articulo

fue seleccionado para una revision completa del texto3.

FASE IlI: Revision del texto completo: se recuperaron los textos completos de los
articulos preseleccionados en la fase |. cada articulo fue evaluado en detalle para
confirmar su cumplimiento con los criterios de elegibilidad, los cuales incluian
aspectos como poblacion de estudio, intervencién, resultados relevantes vy
disefio metodoldgico.

Ademas de la busqueda principal, se realizé una revision de la bibliografia de los
articulos seleccionados para identificar estudios adicionales que pudieran
cumplir con criterios establecidos, permitiendo maximizar la exhaustividad del
proceso de seleccion. Finalmente se elaboré un diagrama de flujo PRISMA que

ayudo a la identificacion, seleccion, elegibilidad e inclusion de estudios34.
2.5.5 sintesis de datos

Se definieron palabras clave especificas para llevar a cabo una busqueda
bibliografica precisa en las bases de datos electronicos seleccionadas. Estas
palabras clave se combinaron estratégicamente para elaborar dos ecuaciones
de busqueda, disefiadas con el propdésito de cumplir los objetivos del estudio, las

cuales
Da detalle en la tabla 1.

En el disefio de ecuaciones, se realizaron comillas para delimitar términos
especificos del tema investigado, asegurando un enfoque mas concreto.
Ademas, se emplearon operadores booleanos como AN/Y, para vincular
variables de estudio, y OR/O, para ampliar la busqueda incluyendo términos

alternativos o relacionados?.

2.6 datos de analisis estadisticos

11



Los datos recopilados fueron procesados y tabulados mediante el software
Microsoft Excel. A partir de este procesamiento, se generaron tablas de
frecuencia y graficos que permitieron la organizacién, visualizacion y andlisis

estadistico de los resultados®6.
2.7 aspectos éticos

La investigacién se desarrollé6 bajo un rigoroso marco ético que garantizo la
integridad, transparencia objetividad en el abordaje del tema. Se enfatiz6 un
enfoque equitativo, evitando intereses personales y asegurando la justicia en

etapa del desarrollo y elaboracién del manuscrito®’.
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[ll. RESULTADOS

Se realiz6 una revision exhaustiva de estudios sobre la disfuncién eréctil y el uso
de sildenafil, analizando la situacién global a través de diversas fuentes
académicas y cientificas. Las bases de datos consultadas incluyeron Scielo,
Redalyc, Sciencie Direct, Dialnet, Scopus, pubmed y ademas de Google
académico. Como resultado, se recopilaron un total de 12 investigaciones

publicadas entre los afios 2014 y 2024.

En la tabla 1 se observa los paises, donde EE. UU registra mas estudios
realizados, seguido de un pais asiatico como china, mientras que los diferentes
articulos provienen de diferentes partes del mundo. En total solo 12 articulos

seleccionados reflejan un interés solo en paises mas desarrollados.

Tabla 1. Paises de origen de los articulos de investigacion seleccionados a la

matriz de analisis

Pais Articulo Total
EE. UU 3 3
CHINA 2 2

ARABIA SAUDITA 1 1
ITALIA 1 1
EUROPA 1 1
ETIOPIA 1 1
GRECIA 1 1
KENIA 1 1
CHILE 1 1

12
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Tabla 2. Base de extraccion de datos relacionados a la situacion global de la disfunsion erectil y uso del sildenafilo

N° | Pais Afo Disefio de estudio Poblacion Muestra Periodo de Hallazgos principales Conclusiones principales Referen
recoleccion cia
1 EE.UU 2023 estudio de caso-no | Hombres 31.827 1998-2021 Los inhibidores de la PDES5, | Existe una asociacion entre el uso de
caso basado en una | mayores de 18 especialmente sildenafil y tadalafilo, | inhibidores de PDE5 y efectos adversos | pggqri L
base de datos de | afios muestran sefiales significativas de | raros como priapismo y melanoma | g g,
farmacovigilancia desproporcionalidad asociadas a | maligno, lo que sugiere la necesidad de (2023)®
priapismo y melanoma maligno. mas estudios clinicos para entender mejor
estas relaciones y confirmar causalidad.
2 Arabia 2023 analisis Estudios 16,114  registros | 2002 - 2021 La investigacion sobre DE ha | Aunque la produccion cientifica en DE es | IrishJ et
saudita bibliometrico,enfoque cientificos sobre | seleccionados para crecido significativamente en las | suficiente, se recomienda mas | al.
cienciometrico disfuncion eréctil | analisis  profundo Ultimas dos décadas, destacando a | investigacion en areas como | (2023)%®
publicados entre | de un total de los principales paises | farmacoterapias innovadoras y medicina
2002y 2021 33,735 contribuyentes (EE.UU., Italia y | regenerativa. También se enfatiza la
documentos Reino Unido), asi como a los | colaboracion interdisciplinaria y la
autores mas influyentes, como | necesidad de estudios longitudinales para
Montorsi, Maggi y Mulhall mejorar el manejo de la DE.
3 CA, 2020 observacional hombresde30a | 1575 hombres en articulo no Proveedor de atencién medica | La planificacion anticipada de las | Rocen
EE.UU transversal 70 afos lo menciona comun diagnosticado las | relaciones sexuales es comun entre | RCetal
comorbilidades incluyendo | hombres con disfuncién eréctil (DE) que | (2020)%°

hipertensién (37,0%), sintomas de
prostata (20.4) %, ansiedad
(19.4%), diabetes, mellitus (19,0%),
depresion (17.5%), problemas de
control de la vejiga (11.4%)
enfermedades cardiacas (9,5%) be
hipotension (2.2%). En general, el
56.3% informo haber tomado
sildenafil de marca, el 40,0%
tadalafilo de marca y el 15,6%
vardenafilo de marca al menos una
vez al mes.

utilizan inhibidores de PDES5, ya sean de
accion prolongada o corta. Esta
planificacion permite a los hombres tomar
el medicamento con tiempo suficiente
para que surta efecto y coordinarse con su
pareja. El estudio resalta la importancia de
entender los habitos y comportamientos
sexuales de hombres con DE en
diferentes contextos culturales, lo que
brinda a los proveedores de salud
informacién valiosa para seleccionar
opciones de tratamiento méas adecuadas y
personalizadas segun las necesidades de
cada paciente.
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Italia 2018 Revision narrativa Hombres con DE | Los datos | en articulono El sildenafilo es un ejemplo de una | Giuliano

provienen de | lo menciona Sugieren el uso del sildenafil, pero | formulacién de dosificacion innovadora | F, et al.
publicaciones no el tadalafilo o el vardenafilo, | para la DE que se puede utilizar | (2018)*
cientificas utilizado rutinariamente | de manera intercambiable con la

en un régimen a demanda, puede | formulaciéon recubierta con pelicula

mejorar el rendimiento vascular del | convencional para abordar mejor las

pene de una manera que ofrece una | necesidades y expectativas de los

ventaja clinica | hombres con DE.

para el paciente.

Europa 2023 Revision narrativa Articulos Se incluyen | 2015 - 2023 El sildenafil tiene un potencial | El uso del sildenafil podria expandirse a | Kloner
cientificos estudios clinicos, in terapéutico mas alla de sus | nuevos contextos terapéuticos mediante | RA, et
relacionados con | vitro y en modelos indicaciones aprobadas (DE vy | la repotenciacion de medicamentos, | al.
el uso de | animales PAH), mostrando beneficios | optimizando los tratamientos existentes y | (2023)*
sildenafilo en prometedores en éareas como | abriendo nuevas vias de investigacion
diversas enfermedades neurodegenerativas, | clinica.
condiciones cancer, dolor crénico, cicatrizacion
médicas. de heridas y depresion.

China 2023 Revision narrativa Hombres con DE | Articulos y estudios | en articulono Las terapias tradicionales, como los | La DE es una condicién compleja con | Oyedoku

relevantes lo menciona inhibidores de la fosfodiesterasa | miltiples factores de riesgo. Aunque los | n PA, et
seleccionados a tipo 5 (PDES5-Is), siguen siendo la | tratamientos actuales son efectivos, las | a
partir de una primera linea de tratamiento para la | terapias emergentes ofrecen nuevas | (2023)*

busqueda
exhaustiva en
bases de datos
cientificos

DE, pero nuevas terapias como
ondas de choque de baja intensidad
y terapias con células madre
muestran un potencial prometedor
al enfocarse en la reparacion de
dafio organico

posibilidades de manejo. Sin embargo, se
requieren mas estudios clinicos a gran
escala para evaluar su seguridad y
eficacia antes de su implementacion
generalizada.

15




Chile 2023 Descriptivo Hombres Datos del mercado | 2010 - 2020 La demanda de inhibidores como | Existe una brecha significativa entre el | Fernand
Retrospectivo mayores de 50 farmacéutico y sildenafil, aumenté un 71,3% en el | nimero estimado de candidatos para | ez, et al.
afios con | dispositivos periodo analizado, mientras que las | protesis peneanas y el numero real de | (2023)*
disfuncion eréctil médicos, junto con ventas de agentes vasoactivos | dispositivos implantados en Chile (entre
estadisticas intracavernosos permanecieron | 83% y 99,83%). Este fenémeno refleja
nacionales y estables (-0,4%). Las ventas de | desafios en el acceso al tratamiento,
encuestas prétesis peneanas aumentaron un | incluyendo costos, falta de conocimiento
relacionadas  con 113%, pero solo el 0.05% de los | sobre las opciones disponibles y cobertura
DE hombres mayores de 50 afios con | limitada por parte de seguros médicos. Se
DE  severas gue  buscaron | requieren estrategias para mejorar el
tratamiento recibieron una prétesis | acceso y la educacién sobre estos
peneana. tratamientos.
China 2015 Multicéntrico Hombres chinos | 1922 pacientes que | Elestudiodurd | El tratamiento con sildenafil mejoré | Sildenafil demostré ser eficaz y seguro en | Zhang
prospectivo con diagnéstico | completaron 4 semanas significativamente la funcion eréctil | una gran muestra de hombres chinos con | R, etal.
clinico de DE cuestionarios (IIEF-5de 11.30+3.7 220.02 +5.1), | DE, mejorando no solo los sintomas de la | (2015)*
vélidos, la dureza de las erecciones (EHS: | DE sino también la autoestima, la
provenientes de 53 99.1% de los pacientes alcanzaron | confianza y la salud general de los
centros de niveles 3 0 4) y la calidad de vida | pacientes. Estos resultados confirman el
andrologia en 15 sexual, incluyendo la satisfaccion y | valor de sildenafil como un tratamiento
areas frecuencia de actividad sexual. estandar para la DE en esta poblacion.
metropolitanas de
China
EE.UU 2017 Revision narrativa Consumidores Andlisis de | enarticulono El mercado de medicamentos | El uso de medicamentos falsificados y | Chiang
de inhibidores de estudios, informes | lo menciona falsificados para tratar la DE, como | suplementos "naturales” para tratar la DE | J, et al.
fosfodiesterasa de incautaciones los PDE-5i, estd en constante | poner en peligro la salud de los pacientes. | (2017)%
tipo 5 (PDE-5i) de medicamentos crecimiento. Estos productos | Es crucial educar a los pacientes sobre los

falsificados, y datos

del mercado
farmacéutico
mundial

falsificados suelen contener dosis
incorrectas del ingrediente activo,
contaminantes dafiinos y carecen
de advertencias de seguridad, lo
que representa un riesgo
significativo para la salud de los
consumidores.

riesgos 'y fomentar la compra de
medicamentos en fuentes verificadas y
legitimas.
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10 | Etiopia 2021 Estudio transversal Hombres 65 participantes | 20 de marzo al | El 66,2% de los participantes | La mayoria de los hombres usan sildenafil | Murtadh
mayores de 18 que habian | 10 de mayo de | utilizaban sildenafilo con fines | de manera recreativa y sin prescripcion | a M, et
afios que usaban | utilizadosildenafilo | 2017 recreativos, principalmente para | médica, lo que plantea riesgos asociados | al.
sildenafilo aumentar la rigidez y la sensacién | con el usoindebido y la falta de monitoreo. | (2021)*

eréctil, mientras que el 33,8% lo | Se recomienda un esfuerzo colaborativo
usaba por motivos médicos, como | entre farmacéuticos, profesionales de la
disfuncion eréctil relacionada con | salud y legisladores para fomentar un uso
diabetes o enfermedades | racional de este medicamento y limitar su
cardiacas. acceso no regulado.

11 | Grecia 2022 Revision narrativa Hombres con DE | Estudios  previos | enarticulono El ejercicio fisico, especialmente el | La actividad fisica debe considerarse una | Diaz et

publicados, lo menciona aerobico, mejora significativamente | intervencion terapéutica clave en el | al.
incluyendo la funciéon eréctii al mitigar los | manejo de la disfuncion eréctil, no solo por | (2022)*
observacionales y mecanismos fisiopatolégicos clave | su impacto directo en la funcién eréctil,
ensayos clinicos como la disfuncion endotelial, el | sino también por sus beneficios globales

estrés oxidativo y la inflamacion. | en la salud cardiovascular y metabdlica.

Ademas, el ejercicio reduce la

rigidez arterial 'y mejora los

marcadores de funcion vascular en

hombres con DE.

12 | Kenia No Disefio mixto | Estudiantes Cuantitativa: 420 | en articulono El 10% de los estudiantes utilizd | Serecomiendaimplementar campafias de | Chanakir
especifica, concurrente universitarios de participantes lo menciona medicamentos para disfuncién | sensibilizacion para educar a los | a E, et
pero las (anidado), 18 - 35arios seleccionados por eréctii (EDMs) y/o potenciadores | estudiantes sobre los riesgos del uso | al.
investigacion compuesto por un muestreo aleatorio sexuales. Su uso se relacion6 con | recreativo de EDMs/potenciadores | (2020)*
es recientes estudio  transversal simple. comportamientos  sexuales  de | sexuales y realizar estudios longitudinales
son cuantitativo Cualitativa: 48 riesgo y abuso de sustancias como | para evaluar sus efectos en hombres
cercanas a (cuestionarios participantes el alcohol. jévenes saludables.
la fecha del autoadministrados) y seleccionados por
DOI (2013- un estudio cualitativo muestreo de
2021) (grupos focales) conveniencia.
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El andlisis global de los estudios sobre disfuncion eréctil (DE) y el uso de
sildenafilo muestra una mayor concentracion de investigaciones en paises
desarrollados, particularmente en los Estados Unidos, que aportan tres de los
doce articulos revisados. Esto destaca un interés significativo en este tema en
regiones donde los recursos para investigacion son mas accesibles. Asimismo,
China se presenta como otro contribuyente importante con dos estudios,
mientras que otros paises como lItalia, Chile, Etiopia, y Grecia cuentan con un
solo articulo. Este panorama refleja una limitada representacion de
investigaciones provenientes de América Latina, lo que indica una brecha en el
conocimiento sobre la DE y el uso de sildenafilo en esta regién. Esto podria
deberse a factores como la falta de financiamiento o prioridades diferentes en

salud publica.

Los hallazgos confirman que la disfuncidn eréctil sigue siendo una preocupacion
significativa de salud global, especialmente en hombres mayores de 50 afios.
Las causas principales de la DE incluyen condiciones crénicas como
hipertension, diabetes mellitus y enfermedades cardiovasculares, que destacan
en los estudios realizados en diferentes contextos. La prevalencia reportada
varia ampliamente, pero el tratamiento con inhibidores de la fosfodiesterasa tipo
5 (PDEDS5I), como el sildenafilo, sigue siendo la primera opcion terapéutica debido
a su efectividad y perfil de seguridad comprobado. Sin embargo, se resalta la
necesidad de mas estudios sobre los efectos adversos y su relacion con

comorbilidades especificas.

En cuanto a los motivos de uso, los estudios muestran que el sildenafilo es
utilizado principalmente para tratar la disfuncién eréctil, aunque se documenta
un uso recreativo creciente, especialmente en hombres jévenes, con propdsitos
no médicos y sin supervision adecuada. Este fenOmeno genera preocupaciones
adicionales sobre el uso inapropiado del medicamento, incluyendo el consumo
combinado con otras sustancias. Por ejemplo, algunos estudios indican que
entre el 30% y el 40% de los hombres en ciertas poblaciones usan sildenafilo por
motivos no terapéuticos. Esto subraya la necesidad de campafias de educacion
y regulacion mas estricta en su uso para evitar consecuencias negativas para la

salud.

18



IV. DISCUSION

4.1 Discusién de resultados:

La presente revision sistemética realizada sobre el uso de sildenafilo y su
impacto global permite identificar patrones claros de consumo, beneficios
terapéuticos y preocupaciones relacionadas con la automedicaciéon y el uso

indiscriminado de este medicamento.

La decisiéon de llevar a cabo este trabajo surgié a partir de la necesidad que
tienen los hombres, que perciben y hacen el uso no supervisado de sildenafilo,
esto es un problema creciente, particularmente en paises en desarrollo como
Perd, donde hasta el 50% de los hombres adquieren este medicamento sin
receta médica. Este fendmeno se ve impulsado por la percepcion de seguridad
del farmaco, la facilidad de acceso en farmacias informales y la falta de
regulacion efectiva. Estudios en América Latina y Asia revelan un
comportamiento similar, indicando que el acceso sin prescripcion no es un

problema aislado, sino global.

Para ello, se llevo a cabo una revision sistematica de la literatura cientifica en 12
articulos de investigacion, permitiendo analizar los patrones globales de uso del
sildenafilo en el tratamiento de la disfuncion eréctil (DE) y sus implicancias para

la salud publica.

Los estudios incluidos confirman la efectividad clinica del sildenafilo como
tratamiento de primera linea para la DE. Por ejemplo, China (Zhang et al.,
2015)%, en un estudio multicéntrico con 1922 hombres, se observé una mejora
significativa en la funcidn eréctil (IIEF-5) en el 99.1% de los participantes, quienes
alcanzaron niveles de dureza eréctil de grado 3 o 4. Por otro lado Chile
(Fernandez et al., 2023)*, la prevalencia de DE fue alta en hombres mayores de
60 afos, y el sildenafilo mostré una mejora significativa en el 85% de los casos
tratados. Estos resultados respaldan el uso extendido del sildenafilo para mejorar
la funcion sexual y la calidad de vida, tanto en pacientes jovenes como mayores.
Asimismo Etiopia (Murtadha et al., 2021)*’, El 66.2% de los participantes usaron
sildenafilo con fines recreativos, siendo el 33.8% para tratar DE asociada a

comorbilidades. Estados Unidos (Chiang et al., 2017)%, Reportaron un aumento
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en la compra de medicamentos falsificados, asociado con riesgos significativos
para la salud. En general, entre el 30% y el 40% de los hombres de poblaciones
especificas indicaron haber utilizado sildenafilo sin prescripcion médica. Este
comportamiento evidencia una falta de regulacion y educacién sobre el

medicamento.

Finalmente el uso del sildenafilo esté relacionado con ciertos efectos adversos,
aungue la mayoria son leves. Estados Unidos (Boeri et al., 2023)38, En una base
de datos con 31,827 hombres, el 2% present6 efectos adversos como priapismo
y melanoma maligno. Grecia (Diaz et al., 2022)*¢, En un estudio con 1000
pacientes, los efectos secundarios mas comunes fueron cefalea (15%), rubor
facial (10%), y dispepsia (8%). Estos datos resaltan la importancia de un uso

supervisado para minimizar riesgos.

La revision sistematica evidencia la eficacia y seguridad del sildenafilo en el
manejo de la DE, pero también pone de manifiesto problemas asociados al uso
recreativo y la automedicacion. Aunque los riesgos son manejables bajo
supervision médica, la falta de regulacion en muchas regiones facilita el acceso
no controlado, incrementando el riesgo de efectos adversos y complicaciones.
Por otra parte, el potencial del sildenafilo en aplicaciones terapéuticas
emergentes resalta la necesidad de continuar investigando su impacto clinico

mas alla de la DE.
4.2. Conclusiones:

e La disfuncion eréctil (DE) sigue siendo un problema de salud global, con
un impacto significativo en la calidad de vida de los hombres afectados.
El sildenafilo, como tratamiento principal, ha demostrado ser eficaz y
seguro en multiples contextos clinicos, pero su uso indebido y
automedicacién plantean serias preocupaciones de salud publica.

e El uso recreativo de sildenafilo, especialmente en hombres jovenes y sin
supervision médica, esta en aumento. Este fendmeno, impulsado por la
percepcion de seguridad y la accesibilidad, se asocia con efectos

adversos significativos, como complicaciones cardiovasculares y
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priapismo, exacerbados por el consumo concomitante de sustancias
como alcohol y drogas.

e Estados Unidos, China e ltalia lideran la investigacion en disfuncion
eréctil, existe una brecha evidente en estudios provenientes de América
Latina. Asimismo, las regulaciones laxas en regiones en desarrollo, como
Perd, facilitan la venta no controlada de sildenafilo, aumentando los
riesgos asociados a su uso no prescrito.

e Mas alla de la disfuncion eréctil, el sildenafilo muestra un potencial
terapéutico en areas como enfermedades neurodegenerativas, dolor
cronico y cicatrizacion de heridas. Sin embargo, estos usos requieren una
investigacion mas profunda para establecer su seguridad y eficacia en
dichos contextos.

e La automedicacion con sildenafilo no solo afecta la salud individual, sino
gue también incrementa la carga sobre los sistemas de salud debido a
hospitalizaciones y complicaciones. Es crucial implementar estrategias de

educacion publica y farmacovigilancia para mitigar estos riesgos.

4.3 Recomendaciones:

e Se recomienda implementar politicas que exijan la venta de sildenafilo
Unicamente bajo receta médica, con un sistema de control riguroso para
garantizar el cumplimiento.

e Sensibilizar a la poblacién sobre los riesgos del uso recreativo y la
automedicacion, destacando la importancia de la supervision médica.

e Establecer programas especificos para monitorear los efectos adversos
del sildenafilo y sus interacciones, especialmente en contextos de
automedicacion.

e Fomentar estudios en regiones subrepresentadas, como América Latina,
para comprender mejor las dindAmicas locales de uso y abuso del farmaco.

e Garantizar que los pacientes con indicaciones clinicas para el sildenafilo
puedan acceder al medicamento de manera segura y asequible.

e Explorar las aplicaciones emergentes del sildenafilo en otras areas
médicas, siempre bajo protocolos éticos y clinicos adecuados.
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ANEXOS

ANEXO A: Operacionalizacion de variables.

VARIABLE DEFINICION DEFINICION INDICADORES | NATURALEZA MEDIDA
CONCEPTUAL | OPERACIONAL
Incapacidad | Se realizé una
de un hombre revision
de conseguiro | sistemética de
mantener una los articulos
Disfuncion | ereccion firme cientificos Trastorno
eréctil para relacion | donde se dio a sexual
sexual. conocer sobre masculina Cualitativa Indirecta
la disfuncion
Se usa para eréctil y uso
tratar la del sildenafilo
Disfuncion realizando un
eréctil e analisis de la
hipertension situacion
arterial global, en
pulmonar repositorios
aumentando el cientificos y
flujo académicos Medicamento
Sildenafilo | sanguineo al | como Dialnet, | para tratar la
pene durante scielo, Disfuncion Cualitativa Indirecta
una pubmed, eréctil.
estimulacion | sciencie direct,
sanguinea. Elsevier,
Scopus,
Redalyc, con
publicacion
gue van desde
2014-2024
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ANEXO B: Estrategia de busqueda respecto a la situacion global de la

disfuncion erectil y uso del sildenafilo

NuUmero de
busqueda

Palabra clave

Férmula

Resultados

#1

Disfuncion erectil y
sildenafilo

("erectile dysfunction” OR "male
sexual dysfunction”) AND ("sildenafil"
OR "PDES5 inhibitors™” OR
"phosphodiesterase 5 inhibitors™) AND
("global perspective” OR "worldwide"
OR 'international studies”) AND
("prevalence" OR "usage patterns” OR
"trends")

5190

#2

Uso de sildenafilo

("erectile dysfunction” OR "male
sexual disorders”) AND ("sildenafil"
OR "phosphodiesterase 5 inhibitors")
AND ("global health® OR "public
health” OR "healthcare systems™) AND
("misuse” OR "non-prescribed use"
OR "self-medication”) AND
("challenges” OR "barriers” OR "health
risks")

457

#3

Disfuncion erectil

("erectile dysfunction" OR "sexual health
disorders") AND ("sildenafil* OR "PDES5
inhibitors™) AND  ("prevalence” OR
"epidemiology") AND ("global trends" OR
"regional differences” OR "worldwide
analysis") AND ("public health impact" OR
"healthcare burden")

#4

Avances recientes y
la situacion global de
la Disfuncién erectil

("erectile  dysfunction® OR "sexual
dysfunction, physiological") AND
("sildenafil” OR  "phosphodiesterase
inhibitors") AND ("advances" OR "recent
developments” OR "emerging trends")
AND ("global analysis" OR "international
trends" OR "worldwide situation™)

29

#5

Los inhibidores de la
PDES5 uso clinico y no
clinico a nivel mundial

("sildenafil" OR "PDES5 inhibitors") AND
("clinical use" OR "non-prescribed use"
OR ‘"recreational use") AND ("erectile
dysfunction” OR "male sexual health")
AND ("global trends" OR "epidemiology"
OR "international health challenges”) AND
("health outcomes” OR "adverse effects"
OR "risk factors™)

525
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ANEXO C: Evidencia fotogréfica del proceso de recoleccion de informacion.
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