EREKTILNA DISFUNKCIJA

KO ORODJE
ODPOVE ...
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Ce iz tega (na primer nelagodija) ali
onega (ker se to vam pac¢ ne more

zgoditi) razloga razmisljate, da bi
po hitrem postopku preskodili
teh nekaj strani do duplerice,
razmislite Se enkrat: ¢e ne
zavoljo sebe in nje, potem

si tale ¢lanek preberite,

ker vam tako veleva

patriotska dolznost!

Saj veste: kot je lepo

povedal sam Skrlatni

princ, dr. Franc Rode,

se odgovornost do
naroda zacne v
postelji ...

Za zacCetek pojasnimo, da se ne
bomo ukvarjali z impotenco, ker
izraz ni ustrezen in ga strokovni krogi
Ze dlje Casa ne uporabljajo. Beseda
impotenca namre¢ nakazuje popolno
nemo¢ ali nezmoZnost, kar pa je
lahko za marsikoga precej nekorektna
in neustrezna oznaka, saj se moski
soocajo z ve€ vrstami tezav. Pojdimo
po vrsti!

TEZAVE Z EREKCIJO
Najpogostejsa je erektilna motnja ali
erektilna disfunkcija (ED). Zaradi
te teZave moski ne more vzpostaviti
ali zadrzati dovolj ¢vrste erekcije za
kakovosten spolni odnos. Nekateri
vojaki v boju ne zdrzijo in se ukloni-
jo, drugi obCasno Strajkajo, tretji pa
obupajo Ze pred zacetkom. Na osnovi
teh podatkov strokovnjaki razlicno
obravnavajo tri stopnje: blage, delne
in tezke motnje erekcije.

Ce menite, da se vas tema ne tice,
se morda motite. Ne bi si mislili,
koliko moskih vseh starosti se sooca
z ED! Mednarodne raziskave kaZejo,
da ima 16 odstotkov moskih med 20.
in 75. letom starosti tezave z erekcijo.
Se vam ne zdi veliko? Marsikdo, pred-
vsem tisti z blago in delno ED, ver-
jame, da se bodo teZave reSile same
od sebe. Minejo leta, a glej ga vraga,
tezave so Se vecje! Kar 52 odstotkov
moskih med 40. in 70. letom starosti
ima, poleg razli¢nih drugih zdravstve-
nih tezav §e ED! Ce povemo drugace;
vsak drugi moski nad 40. letom
starosti ima tezave z erekcijo. Ni¢ kaj
spodbudno, kajne?

Mnogo moskih se, neverjetno, v
starejSem obdobju mirno odpove
spolnosti, sklicujoC se na starost.
BOJAN $TRUS, specialist urologije
na Klini¢nem oddelku za urologijo
Univerzitetnega kliniCnega centra v
Ljubljani, pravi, da je to napacno:

»V nobenem starostnem obdobju ni
normalno, da moski ne more imeti
erekcije. Ostala naj bi tudi v pozni
starosti. Morda takrat ni tako moéna
kot v mladostni dobi, ampak spolni
odnosi in erekcija naj bi bili mozni
tudi v pozni starosti. To vkljucuje
tudi spontane nocne in jutranje erek-
cije.« In &e jih ni? »Ce moski v letu
ali dveh izgubi nocne erekcije, je to
znak, da se nekaj dogaja ...«

Pri tem pa ne mislimo le na
pomanjkanje blagodejne posteljne
aerobike, temveC na resne zdravstve-
ne tezave. »ED je lahko simptom
nekaterih bolezni. Na primer slad-
korne bolezni, upadanja moskega
hormona, depresije, grozeCega
zaprtja ene izmed zil na srcu, artero-

skleroze ali metabolnega sindroma,
kar je naziv za poviSan krvni pritisk,
povisane mascobe v krvi, debelost in
motnje metabolizma mascob in slad-
korjev. Erektilna motnja je zato prvi
znak, da je nekaj v zvezi z naStetim
narobe,« pravi Strus.

FIZIOLOSKI VZROKI
Zdravniki ugotavljajo, da je kar
70-odstotni delez ED fizioloSkega
izvora. Visok krvni tlak, povisan
holesterol v krvi in diabetes so tiste
zdravstvene tezave, ki se lahko odra-
zajo tudi prek ED. Motnje erekcije v
zgodnejsih letih se na primer veliko
pogosteje pojavljajo pri moskih,

ki imajo diabetes, kot pri tistih, ki

ga nimajo. Ja, telo je sila zapleten
organizem, zato je koristno, da se
zavedamo nekaterih povezav med
razliénimi mehanizmi. Z ED je pove-
zana tudi debelost. Toda vse skupaj
je Se kompleksnejse, saj so mnoge Ze
omenjene zdravstvene teZave lahko
tudi znak pomanjkanja testosterona.
S starostjo namre¢ moskim strmo
upada raven testosterona, kar mimo-
grede vpliva na zdravje in posledicno
na kakovost Zivljenja. Verjetno si

je skupni imenovalec vseh psihic-
nih vzrokov za ED naSel v strahu:
»Zaradi strahu je moski nesproséen,
kar strah $e povecuje, to pa nepo-
sredno deluje na oZiv¢enje spolnega
uda, zaradi Cesar se spolni ud ne
prekrvavi. Torej ni erekcije ali pa ta
mine, ko moskega napade strah.«

Asist. Strus, dr. med., dodaja:
»Mozno pa je tudi prekrivanje psiho-
loskih in fizioloskih vzrokov. Ce na
primer moski dvakrat ali trikrat odpo-
ve, je lahko Ze psihi¢na zavora toli-
ksna, da se naslednji¢ teZava ponovi.
Toda to je zdaj mozZno zdraviti. Kljub
temu da so ta zdravila velik biznis,
lahko precej pomagajo.«

Dr. JOHN DEAN, angleski zdravnik
spolne medicine in generalni sekretar
Evropskega zdruzenja spolne medi-
cine, prepletanje fizioloskih, psiho-
loskih in erektilnih teZav $e posebej
poudarja: »ED ima mocan negativen
vpliv na samozavest, samopodobo in
splosno kakovost Zivljenja. In da se
ne bi napacno razumeli: vse tri sku-
pine ED - blage, delne in tezke - so
primerne za zdravljenje. Celo pacien-
ti z blagimi motnjami se lahko zaradi
svoje tezave znajdejo v resni stiski.

VSAK DRUGI M9§KI NAD 40. LETOM STAROSTI IMA TEZAVE
Z EREKCIJO. NIC KAJ SPODBUDNO, KAJNE?

laze predstavljate, da je pomanjkanje
testosterona za moskega precejSnja
teZava, ¢e med tipi¢ne simptome
sodijo zmanjSana Zelja po spolnosti,
zapleti z erekcijo, zmanjSane miselne
sposobnosti, motnje spanja, zmanjSe-
vanje miS§i¢nega in veCanje mascob-
nega tkiva, manjsa porascenost ... Na
sreco je dandanes tudi ta hormonska
tezava resljiva z ustreznim zdravlje-
njem, ampak prej jo je treba kakopak
odkriti.

Se boljsa novica je, da pacientom
z umetnim zviSevanjem ravni testo-
sterona (z injekcijami, geli, oblizi
ali tabletami) ublazijo tudi nadlezne
simptome - mos§kim se zniZa telesna

teZa, telo se okrepi in ED se zmanjsa.

Razumljivo, izboljsata se pocutje in
kakovost Zivljenja. Pri vsej zgodbi

pa je kljuéno pravocasno ukrepanje,
sicer je moZen razvoj Se drugih tezav.

PSIHA

Toda pozor, vse teZzave niso nujno
posledica pomanjkanja testosterona.
Tudi psiholoski vzroki niso zanemar-
ljivi. Psihiéne tezave, kot sta anksi-
oznost in stres, se pogosto odrazajo
na telesu podobno kot pomanjkanje
testosterona. Doc. dr. SLAVKO ZIHERL

In enako velja za njihove partnerke
ali partnerje. Stevilne raziskave, ki
so bile objavljene v zadnjih 15 letih,
razkrivajo mo¢no povezavo med
ED ter vplivi na moskega in njegove
odnose.«

TRDNA PODPORA

Da ne gre le za drobno tezavico v
spolnosti, priajo podatki in izjave,
da Zenske ob spremembi spolnega
Zivljenja svojega moskega ne pomisli-
jo najprej na morebitne zdravstvene
tezave ... »Nisem vedela, kaj je naro-
be. Zdelo se mi je, da se me izogiba
in da ima morda ljubico,« je denimo
povedala Ana, katere moz ima
obcasne tezave z erekcijo. In Ana ni
edina. Sode¢ po leta 2005 opravljeni
mednarodni raziskavi med Zenskami,
katerih partnerji imajo ED, je ve¢
kot tri Cetrtine Zensk prepricanih, da
lahko ED moc¢no vpliva na partnerski
odnos. »Veliko Zensk, katerih moski
imajo ED, navaja upad lastne spol-
ne Zelje, stopnje vzburjenja, spolne
odzivnosti, frekvence orgazmov in
sploSnega zadovoljstva s svojim spol-
nim zivljenjem. To dokazuje, da ED
ni le teZava moskih in stvar njihovega
spolnega zadovoljstva, ampak tudi
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spolnega zZivljenja njihovih partnerk.
Iz drugih raziskav celo vemo, da
obstaja pri partnerkah pacientov z
ED vecja verjetnost za razvoj lastnih
tezav s spolnostjo. "Motnje erekcije
so tezava obeh partnerjev!« tako pou-
darja dr. Dean.

In zakaj je ta informacija tako
pomembna? »Mnenje partnerice ima
mocan uéinek na moskega. Znano
je namreé, da imajo Zenske mo¢no
vlogo pri moskem iskanju zdravniske
pomoc¢i,« Se pove dr. John Dean.

V obsirni mednarodni raziskavi
iz leta 2004 so Stevilne paciente z
ED povprasali, kaj jih je napeljalo
k temu, da so zaradi ED poiskali
zdravniSko pomoc. Kar 45 odstotkov
jih je navedlo, da je imela klju¢no
vlogo pri tem partnerka. Na drugem
mestu se je znasel vpliv medijev (20
odstotkov vprasanih). Oba dejavnika
sta prehitela vpliv zdravnika pri iska-
nju strokovne pomoci ...

NEPRIJETNA RESNICA
Pomembno se je zavedati, da je teza-
va v ve€ini primerov lahko reSljiva,
¢e le moski o tem spregovori. A
tukaj se stvari sunkovito zaustavijo ...
Nedavni mednarodni rezultati kaze-
jo, da kljub velikemu Stevilu moskih
z ED o tem le redki spregovorijo.
Mednarodne ocene kazejo, da se je
le priblizno 15 odstotkov moskih z
ED posvetovalo z zdravnikom in z
zdravljenjem tezavo odpravljajo.

Kaj pa Slovenci? Mednarodne
ocene za prebivalce na sonéni
strani Alp ne veljajo. Farmacevti
navajajo, da poisce pomoc le pet
odstotkov Slovencev, toda dejanskih
Stevilk nima nihce. Zakaj velika
vecCina o svojih erektilnih motnjah
mol¢i, vam je verjetno jasno.
Situacija je izrazito neprijetna; saj
veste, kaj si bodo pa drugi mislili ...
Stevilne moske je o tem paé sram
spregovoriti. Toda del krivde mora-
jo prevzeti tudi zdravniki.

»V prvi vrsti so za majhen delez
zdravljenja ED odgovorni zdravniki.
Ni tako problemati¢no njihovo zna-
nje, temvec to, da si ne vzamejo Casa
in pacienta ne povprasajo. V ZDA
smo delali raziskave in prepri¢an
sem, da tudi v Sloveniji rezultati ne
bi bili bistveno drugacni. Moske od
50. do 70. leta smo po obisku oseb-
nega zdravnika pozvali, naj iskreno
povedo, ali jih je zdravnik povprasal
o spolnosti, ED ali ¢emerkoli podob-
nem. Pritrdilno jih je odgovorilo
manj kot deset odstotkov. Moski so
pogosto Cakali, da bo zdravnik sam
nacel to temo, a je ni. Pacienti pa¢
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Ob omembi Viagre marsikomu zazvoni v glavi, saj se
spomni na neskoncne koli€ine elektronskih smeti, ki jih
prejme v svoj e-nabiralnik. Hej, e so famozne tabletke
tako prosto na voljo vsem, gotovo koga zamika, da bi
na lastni koZzi, no, na lastnem k..., poskusil to ¢udo. In
kaj se zgodi, ¢e moski sploh nima tezav z erekcijo, pa
vseeno vzame tableto?

»Zdravila ne izboljSajo same erekcije. No, ce moski
pravijo, da je erekcija boljSa zaradi u¢inka zdravila,
potem to pomeni, da imajo ED. Edini ucinek, ki ga
zdravilo lahko ima, je krajsi cas med dvema erekcijama.
Kljub temu da so zdravila precej varna, tega zdravim
moskim kakopak ne priporo¢amo,« nam je zaupal pro-
fesor EUSEBIO RUBIO-AURIOLES, predsednik Svetovnega
zdruZenja za spolno zdravije.

Dr. Ray Rosen je kriticen do spletnega nakupovanja
zdravil, Ceprav se zaveda, da je zaradi dostopnosti in
anonimnosti takih primerov mnogo: »Slaba stran pri-
dobivanja zdravil po internetu je predvsem v tem, da
se moski ne zavedajo, da je ED pokazatelj njihovega
zdravja. Ce moski dobi zdravilo pri zdravniku, postane
tezava z ED priloZnost za pregled in pogovor. Razkrije
se lahko tezava z visokim krvnim tlakom, razvoj diabe-
tesa, visok holesterol, depresija ali druge emocionalne
teZave in potreba po terapiji. Z nakupom zdravila po
internetu je taka priloZnost izgubljena.«

Nas sogovornik, recimo mu Tilen, je zdravilo Cialis,

ki zaradi precej dolgega delovanja velja za t. i. vikend
tabletko, dobil pri enem od mnogih neregularnih virov.

Playboy: Kaksen je bil obcutek? Deluje ali ne?

Tilen: Mah, saj deluje. S seksom nimam tezav, tako da

niti ne vem, kaks§na je bila razlika. Zapletlo se je nasle-
dnji dan v pisarni. Moral sem biti €isto pri miru, sicer
se je spodaj hitro naredil Sotor. Dolga majica vsekakor
pomaga.

Playboy: Nisi vedel, da lahko deluje tudi 30 ur?

Tilen: Ne. Pa Se dve sem vzel. Morda sem zato Cutil
nekaj tezav po akciji ... Imel sem poviSan utrip, vrto-
glavico in mo¢no sem se potil. Ali pa zato, ker nimam
kondicije.

Playboy: Pa si vedel, da je pred zauZitjem potreben
osnovni zdravniski pregled? Za nekatere je uporaba
lahko celo nevarna.

Tilen: Ja, seveda je lahko nevarno. Kaj pa danes ni
nevarno?

ne vedo, kaj naj povedo!« je kriticen
dr. RAYMOND C. ROSEN, raziskovalec,
profesor psihiatrije in medicine iz

Rose Wood Johnson Medical School

v ZDA.

razli¢ni. Nekateri pravijo, da nimajo
¢asa, da niso usposobljeni, da niso
placani, moje mnenje pa je - in
rezultati nekaterih raziskav to potr-
jujejo -, da je vecini pri pogovorih o
seksu nelagodno,« je Se pojasnil dr.
Rosen.

Polozaj v sploSnem zdravstvu smo
Zeleli preveriti tudi v Sloveniji. Trem
predstojnicam zdravstvenih domov v
Ljubljani in Mariboru, po izobrazbi
zdravnicam splosne medicine, smo
poslali pro$njo za sodelovanje in
vprasanja. Kljub temu da sta dve
sprva pristali na sodelovanje, smo do
zakljuCka redakcije prejeli odgovore
le od predstojnice zdravstvenega
doma v Mariboru, specialistke splo-
$ne medicine SUZANE KERT, dr. med.,
ki vidi teZavo predvsem v preobreme-
njenosti zdravnikov: »Svoje bolnike
skusamo obravnavati celostno, v
praksi pa je situacija v ambulantah
taksna, da prinese povprecen bolnik
v ambulanto priblizno tri teZave.
Presecna raziskava o obremenjenosti
zdravnika druzinske medicine pred
tremi leti je pokazala, da imamo
dnevno 42 obiskov bolnikov in da
traja povprecen posvet priblizno
sedem minut. Pri tolik§ni obreme-
njenosti je nestvarno pricakovati, da
bomo pri vsakem moskem, ki ima
dejavnike tveganja za razvoj ED, o
tej problematiki aktivno poizvedovali
prav pri vsakem obisku.« Zato je naj-
bolje, da pogoltnete slino in o more-
bitni tezavi kljub vsemu spregovorite
kar sami.

»Osebni zdravniki imajo najvecje
teZave z navezovanjem prvega stika
z bolniki, ker jih vecina erektilne
motnje Se vedno zanika. Tisti, ki pri-
dejo k specialistu, se tezav zavedajo
in prav zaradi njih pridejo, pri oseb-
nem zdravniku pa so te teZave Se
precej skrite. Zato mi svetujemo in
spodbujamo zdravnike, naj dajo prvi
pobudo in svoje paciente sprasujejo,«
pravi dr. Strus. In kako gre? »Ja, se
ucijo. Saj ni treba direktno vprasati,
bolj gre za indirektno pobudo.«

Podobno meni tudi dr. Slavko
Ziherl, sicer visji svetnik na
Psihiatri¢ni kliniki v Ljubljani, ki
pa hvali sodelovanje med osebnimi
zdravniki, urologi in psihoterapevti:

KAR 64 % MOSKIH Z EREKTILNO DISFUNKCIJO PREMORE VSAJ ENO
0D ZDRAVSTVENIH TEZAV, KOT SO ZVISAN KRVNI TLAK, KRONICNA
BOLEZEN SRCA, ZVISAN HOLESTEROL, DIABETES ALI DEPRESIJA.

In zakaj zdravniki ne naénejo
teme, Ce pa vse kaZe, da bi tako mar-
sikoga resili iz zagate? »Razlogi so

»Vedno ve€ osebnih zdravnikov zna
na pravi nacin povprasati paciente
tudi o morebitnih teZavah v spolno-

sti. Seveda pa je prav pacient tisti,

ki mora naceti tak pogovor s svojim
zdravnikom, saj on sam najbolje ve,
kaksne teZave ima. V odnosu med
zdravnikom in pacientom pac ni pro-
stora za nepotrebno zadrego in sra-
meZljivost, ki §kodi le pacientu same-
mu.« V stroki, pravi dr. Ziherl, je
najti vedno veé prizadevanj: »Obstaja
vecCja skupina strokovnjakov speciali-

Imate tezave z...?

rapijo, zaviralci PDE-5, injekcijami in
celo operativnim posegom, ¢e drugi
ukrepi nimajo zadovoljivega ucinka.
Ce ste takoj po omembi psihoterapije
zastrigli z uSesi, kratko pojasnilo:
inhibitorji ali zaviralci PDE-5 so
generi¢no ime za vse vrste najbolj
raz§irjenih in najbolje sprejetih zdra-
vil za zdravljenje erektilne disfunkci-
je. Sem sodijo tablete Viagra, Levitra

o
100 % zma}nj§anim
spolnim
90 % pozelenjem

prezgodnjo
ejakulacijo

80 %
70 %
52 % 56 %
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46 % 48 %
50 %
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20 %
10 %
0%
Vir: Raziskava Sex and the Modern Man, 2004.

nezmoznostjo nezmoznostjo erekcijo
zadovoljiti ohranjanja
partnerja erekcije
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40 % 35 %
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B Moski nad 40. letom

stov, ki skupaj s katedro za druzinsko
medicino organizira izobrazevanje za
zdravljenje ED. Izdali smo Ze drugo,
popravljeno izdajo smernic in navo-
dil Zdravljenje bolnika z ED v ambu-
lanti osebnega zdravnika.«

ZDRAVLJEN]JE
Kaksno je optimalno zdravljenje
ED, e pa so vzroki tako razli¢ni?
»Opazujemo fizicne dejavnike in psi-
holoske vplive. V idealnem primeru
zdravimo oboje. Nekaterim moskim
zadostujejo Ze zdravila in se jim
stvari zano odvijati v pravo smer,
se pravi, da pridobijo samozavest in
si izboljSajo samopodobo, drugi pa
potrebujejo tudi svetovanje,« pojas-
njuje dr. Rosen.

Ko moski spregovorijo s svojim
osebnim zdravnikom, jim Ze ta
lahko predpiSe zdravljenje. In Ce je
neuspesno, se nadaljuje pri speciali-
stu. Zdravljenje je mozno s psihote-

in Cialis. PredpiSe jih lahko Ze osebni
zdravnik, med seboj pa se razlikujejo
predvsem glede na hitrost in ¢as delo-
vanja. VeCina si namre€ ni enotna

in usklajena, kdaj jim spolni odnosi
najbolj ustrezajo, ali pa ne vedo, kdaj
ga bodo delezni ...

V Evropi in ZDA skusSajo Stevilne
klinike, ki se ukvarjajo z zdravljenjem
ED, v terapijo vkljuciti oba partnerja.
To Se vedno ni stalna praksa, vendar
je zaradi dobrih rezultatov cedalje
pogostejsa. Kako pa je v Sloveniji?
Ziherl zatrjuje: »Psihoterapija ED
ne more potekati brez partnerke.
Dejstvo je namre¢, da je ED teZava
obeh, torej motnja v partnerskem
odnosu. Odkar delam v ambulanti
za zdravljenje spolnih motenj, to pa
je 32 let, prakticiram psihoterapijo
obeh, to je partnersko psihoterapijo.
Cetudi bi temu lahko rekli psihosek-
sualna terapija, sta vedno vkljucena
oba. Naj dodam, da je ravno v psiho-

terapiji sodelujoca partnerka najbolj-
Se 'zdravilo' za odpravljanje ED.«

Pa rezultati? »Rezultati take par-
tnerske psihoseksualne terapije so
zelo dobri. Tudi do 90 odstotkov jih
v nadaljnjem spolnem Zivljenju nima
vet tezave z erekcijo. Ce pa se ta Ze
kdaj pojavi, jo znata odpraviti.«

In kaj se dogaja z zenskami po
zdravljenju moskih? »Zenske, kate-
rih moski so se zdravili zaradi ED,
porocajo o napredku in zadovoljstvu
z lastnim spolnim Zivljenjem,« pravi
dr. Dean, dr. Rosen pa Se doda, da
nekateri partnerji in pacienti poro-
¢ajo celo o kakovostnejSem spolnem
Zivljenju, kot so ga imeli pred poja-
vom ED.

Vsi - moski, njihove partnerke ali
partnerji ter zdravniki - pa se mora-
mo zavedati, da je ED v resnici poka-
zatelj zdravja moskega. Pri moskih
nad 40. letom starosti prav ED najla-
Ze nakaZe zdravstvene tezave, ki se z
leti le Se stopnjujejo. Ugotovljeno je
namrec, da kar 64 odstotkov moskih
z ED premore vsaj eno od zdravstve-
nih tezav, kot so zviSan krvni tlak,
kroniCna bolezen srca, zviSan holeste-
rol, diabetes ali depresija.

PREZGODNI]I IZLIV

Ja, tudi to je lahko tezava. Velika
tezava pravzaprav, saj je to ena
najpogostejSih moten;j. Pojavlja se
pri moSkih vseh starostih, le da je
pri mlajsih, ki Sele spoznavajo svet
spolnosti, najpogostejSa in zares zgolj
prehodne narave. Sicer pa ima po
nekaterih podatkih teZavo s prezgod-
njim izlivom priblizno 30 odstotkov
moskih.

»Imam veliko tezavo, saj dozivim
orgazem vcasih Ze med predigro,
sicer pa v sekundi, dveh po zacetku
seksa. Ker mi to unici vsako zvezo
in se zato sploh ve€ noCem vezati in
intimno ukvarjati z Zenskami, bi bil
pripravljen na vsako zdravljenje, Ce
je le mozno.« To je eno od redkih
odkritih pri¢evanj moskih s to tezavo,

Kateri so klju¢ni negativni vplivi na vase spolno pozZelenje?
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ki pa nakazuje resno stisko. Vzroki
so tudi v tu razli¢ni - depresije,
fobije, vnetje prostate ... Prav tako so
prezgodnji izlivi lahko tudi stranski
ucinki nekaterih zdravil in tudi drog.

Od vzroka je seveda odvisna
oblika zdravljenja. »Obicajno gre za
psihosomatsko dogajanje. Nekateri
dozivijo izliv zaradi psihicnega
vzburjenja, ki je Ze na ravni fan-
tazij in predigre tako moc¢no, da
doZivijo orgazem predc¢asno. Te je
najteze zdraviti. MozZno pa je tudi,
da so nekateri moski lokalno zaradi
dotika tako vzburjeni, da pride do
prezgodnjega izliva. V tem primeru
pomaga uporaba kondoma z aneste-
tiénim mazilom, ki zmanj$a obcu-
tljivost penisa,« pojasnjuje Bojan
Strus, ki v svoji ambulanti srecuje
mnogo pacientov s tovrstnimi teza-
vami.

Ce je prezgodnji izliv povezan z
erektilno motnjo, kar je pri starej-
§ih moskih obicajno, ga zdravijo z
zaviralci PED-5 in Stevilni poroc¢ajo
o dobrem odzivu. Sicer pa uradnih
in potrjenih zdravil za zdravljenje te
tezave Se ni. Za zanimivo izhodisce
se je izkazalo zdravljenje depresije z
antidepresivi, kjer se je kot stranski
ucinek pojavila zakasnela ejakulacija.

ZAPOZNELI ORGAZEM
Poleg vseh omenjenih tezav z erek-
cijo obstaja Se ena, ki pa na sreco ni
tako pogosta kot druge. Gre za to, da
moski sicer ima erekcijo, a ne more
kon¢ati spolnega odnosa oziroma z
drugimi besedami: ne more doseci
orgazma. Ve€ o tem nam je pojasnil
dr. Rosen: »Pogosteje se to pojavlja
pri starejSih moskih. Neko€ sem delal
raziskavo, ki je pokazala, da je to
povsem obicajen pojav pri moskih,

ki imajo teZave s prostato. Lahko pa
je to tudi posledica nekaterih zdravil.
V vsakem primeru je priporocljivo,
da tudi o tej tezavi spregovorite z
zdravnikom. V mlajsih letih so za
tezave z orgazmom mozni tudi psiho-
loski vzroki. Morda so moski spolno
zavrti, nespro§ceni ali pa imajo
homoseksualna nagnjenja. Takrat se

KLJUB VELIKEMU STEVILU MOSKIH Z ED O TEM LE REDKI
SPREGOVORIJO. MEDNARODNE OCENE KAZEJO, DA SE JE LE
PRIBLIZNO 15 O0DSTOTKOV MOSKIH Z ED POSVETOVALO Z
ZDRAVNIKOM IN Z ZDRAVLJENJEM TEZAVO ODPRAVLJAJO.

lahko pojavijo tezave pri doseganju
orgazma, vendar pojav ni tako pogost
pojav, kot so motnje erekcije.«
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TEMNA STRAN
TEKST: Adi Jaksa

Obstaja tudi temna, pravzaprav Se temnejSa stran erektilnih disfunkcij. Kaj je hujse, dragi bralec, od tega,
da ti ne stoji? Povemo ti: to, da ti stoji nenehno.

Vemo, neodobravajoce odkimavate in se spraSujete, kaj zaboga (beri: wtf?!), ali ni Ze erektilna
disfunkcija (ED) dovolj mra¢na tema in ali morda uredniStvo Playboya v svoji pritlehnosti
meni, da je ED samo ena od perverznih popestritev seksualnega Zivljenja. Nikakor ne, ED je
sama po sebi precejSnja neprijetnost, toda ne dovolimo, da se v mnoZici dreves izgubi gozd.
Obstaja tudi temna stran ali, ¢e hocCete, zlobni dvojéek erektilne disfunkcije. Kaj je hujse, dragi
bralec, od tega, da ti ne stoji? Povemo ti: to, da ti stoji nenehno. Stoji, trdno kot kamen, ob
vsaki uri dneva, brez vsakega (pravega) povoda. Stoji ti, ko misli§ na mamo, stoji ti, ko serjes,
stoji ti, ko ti Sef pere glavo, stoji ti, ko placujes poloznice. Stoji in boli.

Tak pojav je bolezensko stanje in se imenuje priapizem. Priap je bil v gr§ki mitologiji bog,
za$Citnik Zivine, sadnega drevja in moskih spolnih organov, ki se je ponasal z ogromnim,
permanentno trdim kurcem. Zanimivo, morda tudi znacilno je, da je bil v osnovi impotenten
sin dominantne matere (Afrodite) in odsotnega oziroma neznanega oceta (Dioniza, Hermesa,
Zevsa ali Pana, odvisno od tega, koga vprasate), ki ga je zavi-
stna tetka Hera Se nerojenega preklela, preostali bogovi pa
so ga po rojstvu nagnali z Olimpa. Skozi vrsto pripetljajev, ki
. jih tule ne bomo opisovali (namignemo naj le, da je v ozadju
I namen posilstva neke nimfe, ki ni uspel, ker je v kriticnem
trenutku nastopila ED), je grdi in pohotni Priap postal
strahovito trdokurcen. Njegov otepac pa je bil toliksnih
razseznosti, da je bil moz domala nezmozen hoditi. Ena
najbolj znanih upodobitev, freska iz pompejske hiSe, kaze
Priapa, ki drzi v roki tehtnico s svojim kurcem v eni skodeli
in vreco denarja v drugi. In kurac odtehta tezo zlata.

Priapizem je v urologiji urgentno stanje, ki zahteva takojSen
poseg (ponavadi operativni). Kri, ki je ujeta v erektilnem
tkivu, zaradi razlicnih vzrokov ne more odteci, zastoj krvne-
ga obtoka pa povzro¢i pomanjkanje kisika in hranilnih snovi
v prizadetem delu, kar lahko Ze v 24 do 48 urah privede do
fibroze erektilnega tkiva in impotence. V tem primeru so
tezave z erekcijo, hoteno ali nehoteno, permanentno resene.
Nimate je vec. Nikoli vec.

=V 60 odstotkih primerov se priapizem pojavi brez prepoz-
navnega vzroka, kar pomeni, da ne morete ni¢ kaj prida
storiti temu v izogib. Opustitev kajenja in uzivanja alkohola, vegetarijanstvo, redno umivanje
in molitev torej ne pomagajo. Pomaga pa kastracija, ki jo v svoji knjigi A Brief History of
Castration priporo¢a VICTOR T. CHENEY in s katero se boste, drago mosko obcestvo, izognili tudi
plesavosti, aknam in sréni kapi. Vasi odnosi z Zenskami pa bodo dobili novo, bolj prijateljsko
razseznost ...

Ce vam torej kdaj stoji po ve¢ ur skupaj, tudi po tem, ko ste partnerko/partnerja/sebe izdatno in
veckrat potesili in vam ni ve¢ do fuka ter bi poceli kaj drugega, pa rec¢ ne uplahne in e boli zra-
ven, potem je zadeva verjetno presegla okvire heca in bi se bilo dobro odpraviti do zdravnika.

PROGNOZA
Ne, napovedi Zal niso optimisticne.
Strokovnjaki pricakujejo da se bo Ste-
vilo moskih, ki imajo motnje erekcije,
celo podvojilo. Kako to? Dr. Rosen:
»Na eni strani je razlog v staranju
populacije, na drugi pa obstaja Se vec¢
zdravstvenih tezav, kot so debelost, dia-
betes in pomanjkanje testosterona, ki
kljuéno vplivajo na ED. Fascinantno
je, da se Se vedno in kljub vsem zna-
nim zdravstvenim dejstvom le majhen
delez moskih obrne na zdravnika, ko
se pojavijo erektilne motnje.«

Se vam §e vedno zdi, da bi o svo-
jih morebitnih, akhm, teZzavah najra-
je molcali?

Bojan Strus je opozoril na §e en
morebiten vzrok: »Zanimivo je, da
alkohol povzroca veliko Zeljo po sek-
sualni aktivnosti, v velikih koli¢inah
pa lahko oslabi erekcijo in odloZi

orgazem.« No, v takem primeru ni
treba takoj zagnati panike. Le pijte
ga manj ...




