Capitulo 2
Disfungao erétil e a COVID-19

Vitoria Maria de Souza Leite

A Disfuncéo Erétil (DE) ocorre quando a eregéo peniana
ndo consegue ser alcangada ou mantida de forma regular. Esta
alteracdo, muitas vezes negligenciada, pode trazer grandes
consequéncias para a vida e o aspecto psicolégico do homem
(Sarris et al., 2016).

Fatores de risco da DE (Franco; Cardoso; Silva, 2021):

Hipertensao Arterial Sistémica;
|dade Maior que quarenta anos;
Depressao;

Ansiedade;

Cirurgias uroldgicas;

Doenga de Parkinson;
Traumatismo Raquimedular;
Acidente Vascular Encefalico;
Diabetes Mellitus;

Tabagismo;

Alcoolismo.

A fisiopatologia da DE depende diretamente da sua
etiologia. Doengas cardiovasculares e a Diabetes Mellitus séo as
patologias mais relacionadas a esta disfungéo, pois interfere
diretamente na fungao vascular e na liberagéo de NO, essencial
para a fisiologia de eregdo. Além disso, problemas endécrinos,
como a diminuicdo da testosterona, horménio responsavel por
articular a maioria das estruturas responsaveis pelo
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endurecimento peniano, aumentam as chances dessa alteracéo
(Franco; Cardoso; Silva, 2021).

Também, infecgdes virais, como a COVID-19, podem
interferir nas estruturas responsaveis pela funcdo erétil de
homens apds a infecgdo. Isto acontece em decorréncias das
complicagdes que a doenga provocada pelo novo coronavirus
causa nos tecidos do corpo. O SARS-COV-2, quando infecta o
corpo do hospedeiro, se adere, preferencialmente, a Enzima
Conversora de Angiotensina 2 (ACE2), levando a les&o do tecido
endotelial nos drgdos alvo (Kaynar et al., 2022; Kresch et al.,
2021).

Figura 1 - Mecanismo de Les&o do Sars-Cov-2
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Fonte: do autor, 2022

Um dos édrgdos mais afetados sdo os testiculos,
especificamente as Células de Leyding, em alguns casos de
forma mais extensa que o pulmao. De fato, a tempestade de
interleucinas pro-inflamatoérias leva a diminuigdo dos niveis
séricos de testosterona e na producdo de espermatozoides.
Desse modo, pacientes sobreviventes da COVID-19 apresentam
problemas nas fungdes citadas (Karkin; Alma, 2021).

Paradoxalmente, os niveis de testosterona estiveram
mais elevados em individuos que precisaram de cuidado
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intensivo, sugerindo que o hormonio pode ser um preditor do
prognostico da doenga. Também, pacientes que ja apresentavam
comorbidades como a hipertensao arterial e Diabetes Mellitus,
possuiam mais chances de desenvolverem disfungéo erétil do
que outros homens da mesma faixa etaria (Karkin; Alma, 2021;
Kaynar et al., 2022).

Ademais, o contexto de pandemia, marcado por crises
financeiras, isolamento social e temor pela doenga, gera um
ambiente propicio para o0 aparecimento de transtornos
psicologicos, como a depressdo, marcada pela diminuigdo da
producdo do neurotransmissor serotonina, que possui papel
importante na eregdo peniana, levando ao dano dessa fungéo
(Bakr; EI-Sakkar, 2021).

Portanto, as evidéncias iniciais apontam para um dano
significativo causado pelo Sars-Cov-2 ao sistema reprodutor
masculino, levando prejuizo a fun¢do erétil. No entanto, é
necessario levar em consideragdo a carga psicogénica
desencadeada pelo contexto da pandemia, pois € um fator
decisivo para a fungdo masculina como um todo. Por fim, se faz
mais necessario que mais estudos sobre o tema sejam
realizados, levando em consideragéo os fatores de risco prévios
a infec¢do, para que as sequelas de extensdo da COVID-19
sejam esclarecidas.
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