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RESUMEN

La disfuncion sexual es una problematica comun en pacientes adultos con
insuficiencia renal crénica (IRC) o enfermedad renal crénica (ERC), que afecta
tanto a hombres como a mujeres, deteriorando su bienestar fisico y emocional.
Esta condicion, que incluye trastornos como la disfuncién eréctil en hombres y la
disminucién del deseo sexual en mujeres, se asocia a factores fisioldgicos
derivados de la IRC, como alteraciones hormonales, problemas circulatorios y
efectos secundarios de los tratamientos médicos. Ademas, la insuficiencia renal
cronica a menudo se presenta junto a comorbilidades como la diabetes,
hipertension y enfermedades cardiovasculares. El impacto de la disfuncion
sexual en los pacientes con IRC no se limita a su salud fisica, La depresion,
ansiedad y la disminucién de la autoestima son comunes, afectando las
relaciones interpersonales y aumentando el riesgo de aislamiento social. La
calidad de vida de estos pacientes se ve comprometida debido a los efectos
emocionales y psicoldgicos derivados de la disfunciéon sexual, creando asi un
circulo vicioso que agrava tanto su condicién fisica como emocional. Este estudio
tiene como objetivo general determinar la prevalencia de la disfuncion sexual en
pacientes adultos con insuficiencia renal cronica, asi como su impacto
psicosocial. Mediante una revision sistematica de estudios recientes, se
identificaron las principales causas de esta disfuncibn y se propusieron
estrategias para mejorar la atencion médica y psicosocial de los pacientes. Los
resultados evidencian que la intervencion temprana y el tratamiento integral, que
aborde tanto los aspectos fisicos, asi como emocionales, son esenciales para
mejorar la calidad de vida de los pacientes con IRC.
Palabras clave: Disfuncion sexual, insuficiencia renal crénica, impacto

psicosocial, comorbilidades, calidad de vida.
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SUMMARY

Sexual dysfunction is a common issue in adult patients with chronic kidney
disease (CKD), affecting both men and women and deteriorating their physical
and emotional well-being. This condition, which includes disorders such as
erectile dysfunction in men and decreased sexual desire in women, is associated
with physiological factors derived from CKD, such as hormonal imbalances,
circulatory problems, and side effects of medical treatments. Furthermore,
chronic kidney disease often presents alongside comorbidities such as diabetes,
hypertension, and cardiovascular diseases. The impact of sexual dysfunction in
patients with CKD is not limited to their physical health. Depression, anxiety, and
decreased self-esteem are common, affecting interpersonal relationships and
increasing the risk of social isolation. The quality of life of these patients is
compromised due to the emotional and psychological effects of sexual
dysfunction, creating a vicious cycle that worsens both their physical and
emotional condition. This study aims to determine the prevalence of sexual
dysfunction in adult patients with chronic kidney disease, as well as its
psychosocial impact. Through a systematic review of recent studies, the main
causes of this dysfunction were identified, and strategies were proposed to
improve the medical and psychosocial care of patients. The results show that
early intervention and comprehensive treatment, addressing both physical and
emotional aspects, are essential to improve the quality of life of patients with
CKD.

Keywords: Sexual dysfunction, chronic kidney disease, psychosocial impact,

comorbidities, quality of life.
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CAPITULO 1: INTRODUCCION

La Enfermedad Renal Crénica (ERC) es una condicion compleja y
progresiva que afecta a millones de personas en todo el mundo, alterando no
solo su salud fisica, sino también su bienestar emocional, psicolégico y social. A
medida que la enfermedad avanza, las complicaciones asociadas, como la
disfuncion sexual, adquieren un protagonismo silencioso pero significativo,
afectando profundamente la calidad de vida de los pacientes. La disfuncién
sexual, tanto en hombres como en mujeres, no solo esta vinculada a factores
biolégicos y fisiolégicos, sino que también tiene una raiz en las alteraciones
hormonales, emocionales y sociales derivadas de la ERC. Esta situacion crea un
circulo vicioso en el que los pacientes enfrentan la carga de su enfermedad junto
con la disminucién de su autoestima, la ansiedad y el aislamiento social (Romero,
2019; Gonzélez, 2020). Ante lo cual, el tratamiento de la ERC se basa en
ralentizar la progresion de la enfermedad, pero también requiere un enfoque
integral que contemple no solo los aspectos clinicos, sino también el impacto
psicosocial que genera en la vida del paciente.

La Calidad de Vida Relacionada con la Salud (CVRS), abarca el bienestar
general afectado por la presencia de la enfermedad se y llega a ser el indicador
crucial para entender el verdadero impacto de la ERC en la vida de los pacientes.
Factores como la ansiedad, la preocupacion, el aislamiento social y la alteracion
de los roles familiares son solo algunos de los elementos que afectan
gravemente la vida cotidiana (Baldin, 2021). La disfuncion sexual emerge como
una de las dimensiones mas afectadas, particularmente en un grupo de
pacientes que, en lugar de centrarse en su bienestar sexual, se ven sumidos en
una constante lucha por su supervivencia (Romero, 2019; Gonzalez, 2020).

Las alteraciones en la funcidon sexual no solo estan relacionadas con los
cambios hormonales, como el aumento de prolactina o la disminucién de
testosterona, sino también con las dificultades emocionales, la depresion y los
trastornos interpersonales que surgen debido a la naturaleza crénica de la
enfermedad (Romero, 2019; Gonzalez, 2020).

Pagina 2 de 55
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1.1 PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

La disfuncion sexual es una complicacion desarrollada como un sintoma
que se puede presentar secundariamente a una insuficiencia renal cronica. Los
pacientes que presentan deterioro renal estan asociados a cambios fisiolégicos
y psicolégicos que comprometen el estilo de vida. La OMS en 1987 declaro la
salud sexual como un derecho basico del ser humano y la define como un estado
de bienestar fisico, emocional, mental y social relacionado con la sexualidad por
lo que la salud sexual es, un estado de bienestar que afecta positivamente a la
calidad de vida. La disfuncién sexual es un trastorno que genera interacciones
negativas en la calidad de vida de las personas, ante lo cual es comun en
pacientes con insuficiencia renal cronica sometidas a didlisis 0 que se
encuentran en la ultima fase anterior a la hemodialisis. Este agente causal esta
relacionado con trastornos del eje hipotalamo hipofisario-gonadal en mujeres y
hombres (Ammirati, 2020).

La disfuncion sexual en los pacientes con enfermedad renal cronica por lo
general se hace evidente en la fase urémica, evoluciona y se agudiza una vez
iniciada la didlisis evidenciando impotencia y disminucién de la libido en el varon,
y, por disminucién del deseo sexual y defecto de lubricacion en las mujeres. Es
asi que en la etiopatogenia de la disfuncion sexual influyen diversos factores
como, endocrinos, cardiovasculares, téxicos y patologias asociadas que
sobrellevaron a generar una insuficiencia renal crénica (Diabetes, enfermedad
vascular, neuropatia urémica) y casos psicoldgicos que lleven a una depresion
gue a su vez conllevan a una interrelacion negativa afectando la calidad. Las
cifras de pacientes que padecen algun tipo de trastorno sexual disfuncional
agregado a la insuficiencia renal crénica no se encuentra definida, sin embargo,
debido a la tasa de aumento de insuficiencia renal cronica asociado a
hemodialisis es concluyente que el avance de la disfuncion sexual esta marcado
en este tipo de pacientes, sin embargo, la evolucion hacia los problemas que

conlleva la insuficiencia renal cronica puede comenzar desde etapas tempranas

Pagina 3 de 55
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En Ecuador, la ERC es un importante problema de salud publica, por su
alta prevalencia. Se estima que afecta al 11% de la poblacion adulta. En 2022,
la tasa de prevalencia de ERC en Ecuador fue de 1182,77 por millébn de

personas. (publica, 2022)
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1.2 JUSTIFICACION

Mas del 70% de los pacientes con insuficiencia renal cronica sufren
disfuncién sexual, siendo considerada una enfermedad catastrofica debido al
gran numero de casos que se registran anualmente en todo el mundo, a los altos
costos de inversion, a la deteccion tardia y a las altas tasas de morbimortalidad
gue se registran en la terapia de sustitucion renal; este afecta directamente al
estilo de vida y provoca repercusiones en el &mbito social, familiar, psicolégico y
deterioro de la vida del paciente alterando su bienestar fisico y emocional.

En la dltima década se han realizado diferentes estudios que evaluan la
disfuncién sexual en pacientes con insuficiencia renal cronica, con hemodialisis,
relegando de la investigacién de esta problematica aquellos pacientes que no
han sido sometidos a una terapia de sustitucion renal (hemodialisis). En Ecuador
existe una alta tasa de incidencia de pacientes con IRC sin conocimientos de las
complicaciones que puede afectar su calidad de vida, anormalidades como
alteraciones menstruales, descenso de la libido e infertilidad en las mujeres, y
disfuncion eréctil en los hombres; ademas de las afectaciones psicolégicas y
emocionales que pueden acarrear consigo estos pacientes en el ambito social.

El presente trabajo de investigacion se basa en determinar la disfuncion
sexual en adultos con insuficiencia renal cronica sin hemodidlisis en un rango de
edad de 40-55 afios, destacando la importancia de la funcionalidad sexual de
estos pacientes donde dicha funciébn se encuentra minimizada, ademas de
identificar el grado de incidencia y afectacion que tienen las diferentes
complicaciones de la IRC (disfuncidon sexual, depresion, emociones, etc.) de
estos pacientes; donde se espera analizar cada uno de ellas. Con los hallazgos
obtenidos en la presente investigacion se espera tener un mayor conocimiento
de la calidad de vida de estos pacientes una vez ya se hayan presentado las
complicaciones, tanto orgasmicas como sociales; ademas de poder determinar
de acuerdo con la informacion recolectada la forma mas viable de poder mejorar

la calidad de vida de estos pacientes.
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1.3 OBJETIVOS DE LA INVESTIGACION
1.3.1 Objetivo General
Determinar la disfuncién sexual e impacto psicosocial en pacientes
adultos con enfermedad renal crénica.
1.3.2 Objetivos Especificos
e I|dentificar los trastornos mas frecuentes en producir enfermedad
renal cronica.
e Analizar la fisiopatologia de la ERC en la disfuncién sexual en los
adultos.
e Determinar las patologias asociadas que cursan con ERCy puedan
desarrollar disfuncion sexual
e Determinar el impacto psicosocial y la calidad de vida de los
pacientes que presentan disfuncion sexual por insuficiencia renal

crénica.
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CAPITULO 2: FUNDAMENTACION TEORICA

La enfermedad renal cronica (ERC) es una afeccién que afecta a millones
de personas en todo el mundo, con una pérdida gradual e irreversible de la
funcién renal durante al menos tres meses. Esto implica que los rifiones no
pueden eliminar adecuadamente los desechos del cuerpo, ni regular el volumen
de orina ni el equilibrio de los electrolitos en sangre. Este deterioro se mide
principalmente mediante el filtrado glomerular (FG), que debe ser inferior a 60
ml/min/1,73 m2 (Maricelis Mojena-Roblejo, 2018).

A menudo, la ERC no presenta sintomas hasta que llega a etapas
avanzadas. En muchos casos, los sintomas son inespecificos, y la gravedad del
dafo renal puede depender de la causa subyacente de la enfermedad. A medida
gue avanza, las toxinas urémicas se acumulan en el cuerpo, lo que genera
inflamacién, disfuncion inmune, problemas vasculares y un mayor riesgo de
hemorragias (M.V. Pendén Ruiz de Mier, 2019)

A nivel global, la prevalencia de la ERC ha aumentado significativamente.
El primer estudio global sobre la prevalencia mostré que el 13,4 % de la
poblacion mundial padecia ERC en sus diferentes etapas (de G1 a G5), y el 10,6
% en etapas mas graves (de G3 a G5). En 2017, casi 1,2 millones de personas
murieron debido a la ERC, y la tasa de mortalidad mundial por esta enfermedad
aumento un 41,5 % entre 1990 y 2017. A pesar de este aumento, la mortalidad
ajustada por edad no mostré cambios significativos. Ese mismo afio, se
registraron 697,5 millones de casos de ERC en todas sus etapas, lo que
representd una prevalencia global del 9,1 % (Brenda Lorena Pillajo Sanchez,
2021).

En Ecuador, la ERC también representa un desafio importante para la salud
publica. En 2015, con una poblacion de mas de 16 millones de habitantes, se
estim0 que 11.460 personas padecian de ERC. La mortalidad por esta
enfermedad alcanzé entre un 6 y 7 %, y la ERC se convirtié en la cuarta causa
de muerte general y la quinta de muerte prematura en el pais. Ademas, la ERC
produce el 1,44 % de los afios vividos con discapacidad (Brenda Lorena Pillajo
Sanchez, 2021).
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Ademas de los efectos fisicos de la ERC, la salud sexual de los pacientes
se ve gravemente afectada. La Organizacion Mundial de la Salud (OMS) define
la salud sexual como un estado de bienestar fisico, emocional, mental y social
relacionado con la sexualidad. La enfermedad renal crénica, en particular, afecta
la funcion sexual, y los tratamientos como la dialisis o la hemodidlisis, tras 2 a 4
meses de tratamiento, incrementan el riesgo de problemas sexuales tanto en
hombres como en mujeres. Estudio en China (2015) y Brasil (2017) confirmaron
esta relacion. Sin embargo, en investigaciones realizadas en Estados Unidos
(Cloostermans y Hassan, 2015), se identifico que factores como la hipertension
o la diabetes tipo 2 juegan un papel crucial en el deterioro de la funcién sexual
de estos pacientes. También se sefala que el estado emocional influye, aunque
no es el factor principal en los problemas sexuales asociados con la ERC
(CARBAJAL MARIGORDA, 2020).

El conocimiento sobre cémo la ERC afecta la sexualidad es limitado,
aunque un estudio realizado en Espafia en 2016, titulado Disfuncion sexual y
calidad de vida en pacientes con IRC, encontré que el 29,7% de los pacientes
percibieron que la ERC impacto significativamente en su vida sexual. Ademas,
el 55,4% reportd dificultades para disfrutar de la actividad sexual (BAZAN
MONJA NARDA GISELA, 2021).

A nivel de la calidad de vida, los pacientes con disfuncién sexual debido a
la ERC enfrentan una carga significativa de problemas fisicos y emocionales. Un
estudio realizado en Quito, Ecuador, sobre los efectos de la IRC, evalu6 aspectos
como el estado fisico, psicoldgico, social y emocional de los pacientes. Los
resultados mostraron que el 93% de los pacientes tenian habitos de vida poco
saludables, el 75% presentaban altos niveles de estrés, el 80% sufrian de
depresion y el 76% experimentaban complicaciones neurolégicas (Chinguel
Julca Marita, 2019).

2.2Definicion de la ERC.
La enfermedad renal crénica (ERC) en adultos se define como un trastorno
en los rifiones que persiste por mas de tres meses, con o sin pérdida de funcion

renal. Este dafio puede ser detectado mediante andlisis de orina, estudios de
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imagenes o biopsias, y se caracteriza por un filtrado glomerular (FG) inferior a

60 ml/min/1,73 m2, sin otros signos evidentes de enfermedad renal. La ERC es

comun y tiene diversas causas, ademas de compartir factores de riesgo con otras

enfermedades crénicas no transmisibles.

Segun estudios realizados en paises desarrollados, la prevalencia media

de la ERC en personas mayores de 30 afios es del 7,2%. El estudio EPIRCE

estima que aproximadamente el 10% de la poblacion adulta padece esta

enfermedad, y mas del 20% de las personas mayores de 60 afios. Sin embargo,

se sospecha que la prevalencia real podria ser ain mayor, ya que en muchos

casos no se diagnostica correctamente. (Sellarés y Rodriguez, ELSEVIER 2021;

Arrosquipa Paredes 2021).

Tabla 1. Clasificacion de la Insuficiencia Renal Crénica

Etapa Valor de TFG Clasificacion
(ml/min/1,73m?)
I >90 Normal o alto
Il 60-89 Ligeramente disminuido
A 45-59 Disminucion leve a moderada
B 30-44 Disminucion moderada a severa
v 15-29 Muy disminuido
\% <15 Insuficiencia renal

Tabla 2. Clasificacion segun proteinuria

Categoria Proteinuria 24 horas Clasificacion

Al <30 De normal a discreto
A2 30-300 Moderado

A3 >300 Muy fuerte
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2.3FACTORES DE RIESGO LA INSUFICIENCIA RENAL CRONICA
2.3.2 Factores de riesgo no modificable

e Edad

La edad es un factor de riesgo reconocido en la enfermedad renal cronica
(ERC). Sin embargo, por si sola, no se considera un factor determinante para la
progresion de la enfermedad. Su evolucion esta influenciada por los cambios
propios del envejecimiento, como la reduccion del filtrado glomerular (FG) y el
aumento de la proteinuria. Se estima que, a partir de los 40 afios, los cambios
hemodindmicos renales asociados con la edad provocan una pérdida de
aproximadamente 1 ml/min/afio en el FG (Victor Lorenzo Sellarés, Elsevier,
2021).

e Sexo
El sexo masculino se ha identificado como un factor independiente que
favorece el desarrollo y la progresion de la ERC. Diversos estudios indican que
mas del 60% de los pacientes masculinos con enfermedad renal crénica
requieren eventualmente terapia de sustitucion renal durante la evolucion de la

enfermedad (Rodriguez y Sellarés, 2021).

e Raza

La raza es un factor relevante en la progresion hacia la cronicidad de la
ERC. Se ha comprobado que las personas de raza negra o afroamericana tienen
una mayor probabilidad de desarrollar hipertensién severa y otras condiciones
asociadas, lo que aumenta su riesgo de insuficiencia renal crénica v,
eventualmente, la necesidad de terapia de sustitucién renal. Esto se atribuye
tanto a una mayor prevalencia de factores de riesgo como a posibles influencias
genéticas (Victor Lorenzo Sellarés, Elsevier, 2021).

e Bajo peso al nacer
El bajo peso al nacer esta estrechamente relacionado con un numero
reducido de nefrones, lo cual aumenta la probabilidad de desarrollar insuficiencia
renal cronica en etapas posteriores de la vida (Victor Lorenzo Sellarés, Elsevier,
2021).
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2.3.2 Factores de riesgo modificable

e Diabetes mellitus (DM)

La diabetes tipo 2 afecta tanto a vasos sanguineos pequefios como
grandes, y una de sus complicaciones mas comunes es la enfermedad renal
diabética, que afecta al 35% de los pacientes con diabetes tipo 2. Con el tiempo,
esta complicaciéon puede avanzar a ERC, lo que podria requerir dialisis o
trasplante renal. El riesgo de muerte en pacientes diabéticos con albuminuria
(proteina en la orina) es casi cuatro veces mayor, y hasta diez veces mayor si se
presenta junto con una funcién renal deteriorada. La diabetes tipo 2 también
incrementa significativamente el riesgo de desarrollar ERC moderada o grave,
siendo el riesgo 4,5 veces mayor en hombres y 6,1 veces mayor en mujeres
(Gina Gonzalez-Robledo, 2019).

e Hipertensién arterial (HTA)

La HTA es un factor clave en el desarrollo y progresion de la ERC. Un
estudio prospectivo encontréo que la presencia de HTA duplicé el riesgo de
desarrollar ERC en hombres y aument6 un 39% el riesgo en hombres y un 20%
en mujeres. Ademas, a mayor estadio de la HTA, mayor es la incidencia de ERC,
lo que resalta la importancia de un control adecuado de la presion arterial (Lucia
Araujo, 2016).

e Dislipidemia

La dislipidemia en la ERC se caracteriza por niveles bajos de colesterol
HDL (el "bueno”), altos niveles de triglicéridos, y un aumento de particulas LDL
pequefias y densas, lo que favorece la formacion de placas arteriales. Estos
cambios metabdlicos aumentan el riesgo cardiovascular, especialmente cuando
se acomparfa de sindrome nefrotico. Ademas, los pacientes con ERC suelen
presentar niveles elevados de lipoproteina(a), lo que agrava el riesgo
cardiovascular debido a la incapacidad de los rifiones para eliminarla

adecuadamente (Vicente Pascual, 2016).
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e Hiperuricemia

La hiperuricemia, definida como niveles de acido urico superiores a 7 mg/dl,
es comun en pacientes con ERC debido a factores como la resistencia renal
vascular y el uso de diuréticos. Aunque la hiperuricemia puede ser asintomatica,
estd asociada con un mayor riesgo de morbimortalidad cardiovascular,
hipertension y progresion de la ERC. El control de los niveles de acido Urico es
fundamental para prevenir complicaciones adicionales (Victor Lorenzo Sellarés,
Elsevier, 2021).
2.4Manifestaciones clinicas

La enfermedad renal crénica (ERC) es una patologia progresiva e
irreversible, los rifilones pierden su capacidad para filtrar desechos y liquidos del
cuerpo. A medida que la enfermedad avanza, surgen sintomas como fatiga
cronica y debilidad, causados por la acumulacién de toxinas y la anemia, que
afecta la produccion de glébulos rojos, el edema, o hinchazoén, también es comun
debido a la retencion de liquidos, que puede generar dificultades respiratorias en
casos graves (Yingying Zhang, 2024).

Las alteraciones urinarias son las mas frecuentes, como la nicturia
(aumento de la frecuencia urinaria nocturna), la disminucién de la cantidad de
orina, y la presencia de proteinuria (proteinas en la orina) o hematuria (sangre
en la orina), ademas que la hipertension, que puede ser tanto causa como
consecuencia de la ERC, agrava el dafo renal al interferir con la regulacion de
la presion arterial y la concentracion del flujo urinario y la capacidad para producir
una disfuncion de miembro sexual. El dolor lumbar, asociado a la acumulacion
de desechos o inflamacion de los rifiones, las nduseas y vomitos, debido a la
acumulacion de toxinas (uremia), son sintomas adicionales. La pérdida de
apetito también es frecuente, afectando el gusto y el olfato, lo que puede llevar
a pérdida de peso.

En etapas avanzadas, la picazén generalizada en la piel, resultado de la
acumulacion de toxinas, puede interferir con el suefio y la calidad de vida,

requiriendo tratamiento especifico, la anemia, caracteristica de la ERC, se
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manifiesta por fatiga, palidez y dificultad para respirar, debido a la disminucién
de la eritropoyetina (Yingying Zhang, 2024).
2.5 Tratamiento

El tratamiento de la Enfermedad Renal Crénica (ERC) se enfoca en frenar
su avance, tratar las complicaciones y preparar al paciente para terapias
sustitutivas renales (TRS). Se controlan la presion arterial, la diabetes y la
proteinuria, y se ajusta la ingesta proteica bajo supervision. Es fundamental tratar
la anemia, los trastornos 6seos y minerales, y realizar seguimientos regulares de
los niveles de calcio, fésforo, PTH y vitamina D. Cuando el filtrado glomerular
disminuye, se consideran opciones de hemodidlisis o trasplante renal. Ademas,
se previenen factores que puedan empeorar la enfermedad, como el uso de
medicamentos nefrotoxicos. El manejo requiere un enfoque integral, con

seguimiento de un equipo multidisciplinario (Ammirati 2020).

2.6 Disfuncion sexual por ERC.

Los pacientes con Enfermedad Renal Crénica (ERC) experimentan
alteraciones en su salud sexual debido a diversos factores, como la fatiga
extrema, halitosis y xerostomia, entre otros. Ademas, muchas personas con ERC
priorizan la supervivencia frente al disfrute sexual. Es importante destacar que
enfermedades como la diabetes, la hipertension y las afecciones
cardiovasculares, que son causas comunes de la ERC, también estan asociadas
con problemas en la funcion sexual. La calidad de vida de estos pacientes se ve
progresivamente afectada desde el momento en que se les diagnostica la
enfermedad, lo que cambia sus expectativas, sus posibles nuevas experiencias

y su esperanza de vida (Romero, 2019).

2.4.1 Disfuncidon sexual en mujeres.

La funcidn sexual femenina puede verse afectada por diversos factores
biolégicos, hormonales y psicolégicos, especialmente en mujeres de entre 35y
45 anos. El ciclo sexual femenino incluye fases como el deseo, la excitacion y el
orgasmo, las cuales pueden alterarse por diversos factores (Romero, dspace,
2019).
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Factores psicologicos, como la ansiedad y la depresion, pueden generar
miedo a las relaciones sexuales y preocupaciones sobre la salud. En cuanto a
los factores fisioldgicos, sintomas de la enfermedad, efectos secundarios de
medicamentos 'y comorbilidades como diabetes o0 enfermedades
cardiovasculares pueden reducir el deseo sexual debido a su impacto en la
circulacién, ademas, factores organicos como la anemia, que reduce la cantidad
de oxigeno en la sangre afecta la lubricacion y causar vaginitis atréfica. También
se pueden presentar alteraciones hormonales, como un aumento en la
prolactina, que reduce el deseo sexual y puede generar dispareunia. La diabetes
y la hipertension también contribuyen a alteraciones sexuales como la
anorgasmia y la disminucion de la libido

2.4.2 Disfunciéon sexual en hombres.

La Disfuncion Eréctil (DE) en el grupo masculino se define como la
incapacidad de lograr o mantener una ereccion suficiente para obtener un
desemperiio sexual satisfactorio, y es un problema frecuente en pacientes con
insuficiencia renal crénica. Aunque se trata de un trastorno benigno, impacta
significativamente la calidad de vida y la relacion de pareja. Al igual que ocurre
en la disfuncidon sexual femenina, la DE en estos pacientes comparte varios
factores de riesgo, como la diabetes mellitus, la hipertension, la obesidad, el
tabaquismo y la enfermedad arterial coronaria, varios factores contribuyen al
desarrollo de la DE en el contexto de la ERC. Desde el punto de vista
endocrinologico, se observa una elevacion en la secrecion de la hormona
luteinizante. Esto se debe, en parte, a un mecanismo de retroalimentacion
negativa provocado por la reduccion de testosterona, pero también a la
disminucién en la eliminacién renal de dicha hormona y a la alteracién en su
sefalizacion normal. De manera similar, en pacientes con hiperprolactinemia se
altera el patron pulséatii de secrecion de GnRH, lo que conduce a un
hipogonadismo hipogonadotréfico y, consecuentemente, a la disfuncion eréctil
(Gonzalez, 2020).

Ademaés, la DE guarda una estrecha relacion con la enfermedad vascular.

La circulacion del pene es especialmente susceptible a la disfuncion endotelial y
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a la ateroesclerosis, y la ERC en si misma es un factor de riesgo para desarrollar
enfermedad vascular aterosclerética. Esto sugiere una correlacion directa entre
la presencia de enfermedad vascular y la DE en estos pacientes (Gonzalez,
2020).

Por otro lado, la ERC se asocia con trastornos de la vida cotidiana como
depresion, estrés y ansiedad, lo que genera dificultades interpersonales,
disminucion de la actividad social y una marcada reduccion en la calidad de vida,
en general los sintomas depresivos son especialmente prevalentes en pacientes
en etapas avanzadas (lll, IV, V) y actian de manera independiente como factores
gue predisponen al desarrollo de la disfuncibn sexual. Estas condiciones
dificultan el mantenimiento de relaciones intimas y provocan un marcado
descenso del deseo sexual, comun en pacientes deprimidos.

Finalmente, las alteraciones en el sistema nervioso parasimpatico, como la
neuropatia autonémica, también se relacionan con la DE. Normalmente, este
sistema facilita el aumento del flujo sanguineo en el pene, especialmente en los
cuerpos cavernosos. Adicionalmente, diversos estudios han demostrado que la
uremia puede alterar el funcionamiento del sistema nervioso autébnomo, lo que
se asocia con neuropatia autonOmica en la ERC y una reduccion en la
tumescencia peneana nocturna, siendo la polineuropatia urémica una causa
adicional de DE (Gonzalez, 2020).

2.7. Fisiopatologia en relacién a disfuncién sexual por ERC

La disfuncién sexual en personas con insuficiencia renal se debe a
multiples factores complejos que afectan tanto a hombres como a mujeres. En
las primeras etapas de la enfermedad, se pueden presentar problemas en el
sistema que regula las hormonas sexuales. En los hombres que reciben
hemodialisis, entre el 50% y el 75% muestran deficiencia de andrégenos, lo que
conduce a un cuadro de hipogonadismo hipergonadotrofico. Este desequilibrio
interfiere con la produccion de testosterona y puede desencadenar problemas
adicionales, como dificultades cognitivas, alteraciones en la circulacién, anemia

y otras complicaciones vasculares (Gonzalez, 2020).
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Ademas, en estos pacientes se observa un aumento en los niveles de
prolactina, que pueden llegar a ser hasta tres veces superiores a lo normal. Este
incremento se debe, en parte, al hiperparatiroidismo frecuente en la enfermedad
renal cronica y a la deficiencia de zinc, lo que contribuye a problemas vasculares,
infertilidad, pérdida de libido y niveles bajos de testosterona. La uremia, que es
la acumulacion de desechos en la sangre, afecta la produccién de espermay se
relaciona mas con una resistencia a las hormonas gonadotrépicas que con un
dafio directo en las células productoras de esperma.

En las mujeres, los mismos desequilibrios hormonales, junto con factores
cardiovasculares y la toxicidad derivada de la uremia, afectan la funcion sexual.
La alteracion en la regulacion de las hormonas sexuales a nivel cerebral conduce
a un aumento de prolactina, lo que a su vez reduce los niveles de estradiol. Este
bajo nivel de estrégenos puede provocar ciclos menstruales irregulares o la
ausencia de ovulacion, y se asocia con pérdida de libido, infertilidad y una posible
menopausia temprana. Ademas, el exceso de prolactina, que en muchos casos
no responde adecuadamente a tratamientos como la bromocriptina, puede
causar problemas sexuales adicionales y hasta secrecion de leche (galactorrea)
(Gonzélez, 2020).

2.8 Impacto psicosocial por la disfuncion sexual en la ERC

Segun la Organizacion Mundial de la Salud (OMS), la calidad de vida se
define como “la percepcidn que tiene el individuo de su insercion en el contexto
cultural y de su valor en relacidon con sus objetivos, expectativas, patrones y
preocupaciones” (Juliana Elisa Baldin, 2021). En los ultimos afios, al estudiar
grupos con enfermedades especificas, se ha adoptado el concepto de Calidad
de Vida Relacionada con la Salud (CVRS), que se describe como “los aspectos
del bienestar que las personas identifican como afectados por la presencia de
una enfermedad o por su tratamiento”.

La CVRS es especialmente relevante en personas con insuficiencia renal
cronica, ya que se ha comprobado que es un factor predictivo de morbilidad y
mortalidad, independientemente de la progresion de la enfermedad. Un estudio

realizado en Lambayeque — PerU, que evaluo la calidad de vida en pacientes con
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insuficiencia renal créonica sometidos a hemodialisis, encontré que el 36.4% de
estos pacientes presentaban una afectacion significativa en su calidad de vida.
Este deterioro se manifiesta en dimensiones como la energia y la movilidad, la
carga social, la ansiedad y la preocupacion, y la funcion sexual (Montoya y
Puelles, 2022).

La dimension de energia y movilidad engloba sintomas propios de la
enfermedad renal, como el cansancio, la dificultad para realizar actividades
cotidianas, el malestar general y la necesidad de descanso. Estos sintomas
pueden disminuir la autoestima, especialmente en personas activas
laboralmente, haciendo que la responsabilidad del sustento familiar se traslade
a otros miembros del hogar, lo que a menudo genera sentimientos de ser una
carga (Montoya y Puelles, 2022).

En cuanto a la dimension de ansiedad y preocupacion, los pacientes con
insuficiencia renal crénica suelen enfrentar sentimientos y pensamientos
negativos al tener que aprender a vivir con la enfermedad. Esto incluye el reto
de comunicarse de manera asertiva con familiares y la comunidad, lo cual puede
generar incomprension y conflictos, afectando la convivencia familiar y
generando una sobrecarga emocional tanto en el paciente como en su entorno
(Montoya y Puelles, 2022).

Finalmente, la dimension de carga social hace referencia al impacto
psicolégico que la enfermedad tiene en la vida diaria. Los pacientes se ven
obligados a adaptar sus roles familiares y sociales debido a las exigencias de las
terapias renales, lo que a menudo conduce a conflictos personales, aislamiento
y episodios depresivos, especialmente cuando la persona deja de ser vista como
lider o cabeza de familia y pasa a ser percibida como una carga (Montoya y
Puelles, 2022).
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CAPITULO 3: METODOLOGIA
3.1 Tipo y disefio del estudio

Tipo: El presente estudio es de tipo revision sistematica y metaanalisis con

aporte cualitativo y descriptivo.

En el presente estudio se incluyeron datos e informacion referencial acerca
de Enfermedad renal cronica y disfuncién sexual, relacionados entre si para
llegar al agente causal del porque se esta produciendo esta disfuncién debido a
la ERC y a su vez las diferentes patologias asociadas a ella, demostrando asi a
través de la evidencia que este tipo de pacientes que padece disfuncién y
trastornos psicosociales esta dado debido a la ERC y sus agravantes, ademas
se uso el lineamiento PRISMA 2020.

3.2 Universo de estudio y muestra: criterios de elegibilidad.

Para la seleccion de la muestra del presente trabajo se obtuvo informacién
de articulos cientificos actualizados, revistas médicas e investigaciones bajo los
criterios de busqueda de; “disfuncion sexual asociado a enfermedad renal
cronica”. “Insuficiencia renal cronica”, “disfuncion sexual” durante el periodo del
2017-2023, en buscadores médicos como: Pubmed (3), DSpace, Scielo, Google
académico.

3.2.1. Criterios de inclusion

e Articulos de ERC como factor diagnostico que determinen criterios para
evaluar ERC y sus estadios

e Articulos de Disfuncion sexual asociados a ERC sexualmente activos

e Articulos publicados entre 2021-2025

e Investigaciones de pacientes con ERC secundaria, alteraciones
neuroldgicas, hiperplasia prostatica, diabetes tipo IlI, y patologias
asociadas.

3.2.2. Criterios de exclusion

e Articulos que lleven més de 5 afios de antigiiedad

e Articulos de bajo contenido cientifico o con grado de evidencia muy bajo
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¢ Articulos que no sean gratuitos o no tengan libre acceso

e Articulos que se encuentren en un idioma que no sea inglés o espafiol

Figura 1. Método PRISMA

3.3 Fuentes de informacién

Se realiz6 una busqueda exhaustiva en varias fuentes especializadas en

salud y nefrologia. Se consultaron bases de datos académicas como Google

c Google académico: 120
O
'g NuUmero de registros identificados PubMed: 90
8 mediante busquedas en bases de > Inf 4 10
= datos (n = 300) niormed:
3 Scielo: 75
Dspace: 5
\ 4 , . .
Numero de registros excluidos por estar
., duplicados (n = 150)
Numero de registros cribados
9 (n =300) NUmero de registros excluidos por no ser
@
= - > de libre acceso (n = 50)
O
Numero de registros excluidos tras leer el
—
titulo (n = 50)
ie] - . . .
3 Ndmero de articulos de texto Numero de articulos de texto completo
‘D completo evaluados parasu | . _
_§ elegibilidad (n = 50) excluidos tras leer su resumen (n = 30)
A
\C
2 Numero de estudios incluidos en
2 el estudio (n = 20)
[
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Académico, PubMed, Informed, Scielo y Dspace, que ofrecieron estudios sobre
la relacion entre la enfermedad renal cronica, la disfuncion sexual y los efectos
psicosociales. Google Académico y PubMed proporcionaron articulos sobre
fisiopatologia y comorbilidades asociadas, mientras que Informed y Scielo
aportaron investigaciones sobre los impactos emocionales y tratamientos.

Dspace contribuy6 con recursos académicos especificos de universidades.

3.4 Estrategias de busqueda de la literatura

Se realiza a través de via online, con el empleo de buscadores médicos
para mejor veracidad de la evidencia. Para la busqueda de informacion se
utilizaron las palabras clave: “Disfunciéon sexual’, “Enfermedad renal crénica”,
“Disfuncién sexual asociado a enfermedad renal cronica”, “Impacto psicosocial y
disfuncion sexual”. Se incluyeron articulos originales, en espafiol e inglés,

ademas articulos gratuitos y de facil acceso.

3.5 Proceso de seleccion y recuperaciéon de los estudios que cumplen los
criterios

Para el proceso de eleccion de documentos e informacion se elaboro
mediante 3 fases: La etapa inicial que consta de la busqueda de la informacion
de los datos nacionales e internacionales; seguido de la segunda etapa para
elegir los datos fidedignos que ayudarian a la investigacion incluyendo criterios
de inclusién y exclusién, y finalmente se procedi6 a la lectura, analisis y revision
de estudios completos, determinando si un estudio cumplia con los
requerimientos nos enfocamos en el resumen, metodologia y resultados de cada
uno de ellos, si dentro del mismo nos detallaban partes esenciales en relacion al
tema como, criterios diagnosticos, etiopatogenia, factores de riesgo, agentes
causales, tomando en cuenta datos especificos en la clinica, excluyendo asi a
los que no tenian informacién de relevancia, que no cumplian con un nivel de
evidencia apropiado, en aquellos donde se observaban repeticiones o copias.

Cada uno de los articulos cientificos encontrados fueron revisados y

analizados por 2 personas (estudiantes de 10mo semestre de la carrera de
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medicina), aquellas que estan a cargo de la realizacion del presente estudio,

para que este trabajo finalmente este desarrollado por dos autores.

3.6 Valoracién critica de la calidad cientifica

Uno de los métodos utilizados fue la Rrevision de la literatura: Posterior a
la aplicacion de los criterios de inclusion — seleccion magnificada y recuperacion
de estudios que si cumplian los criterios, se procedi¢ a leer cada uno de los
articulos de manera minuciosa con analisis criticos para que de esta manera se
evitara la mayor cantidad de sesgos, ademas se evalug la calidad de los articulos
de acuerdo al nivel de evidencia.

Posterior a la revision de literatura se realizé el control de distractores y
eliminacion de articulos con nivel de evidencia no fidedigna, para descartar
material poco validado cientificamente.

Por ultimo, se determiné si no habia conflictos de interés por parte de los

revisadores.

3.7 Plan de andlisis de los resultados

Ya culminado el proceso de seleccion de los articulos cientificos y revistas
médicas mas relevantes obtenidas de las fuentes de informacion ya
mencionadas, y gracias a la lectura de sus resimenes se pudo clasificar toda la
informacion recopilada segun las variables a estudiar: Viabilidad de la
informacion y evidencia de la misma, tipo de estudio en cuestion y nivel cientifico
de evidencia de estos, acatando la mejor informacion posible. Otorgandonos
resultados concisos y precisos sobre el tema de disfuncion sexual en pacientes
adultos con ERC.
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CAPITULO 4: RESULTADOS

4.1 Resultados de estudios individuales
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Hallazgos

Los pacientes con enfermedad renal
crénica sometidos a hemodialisis reveld
que la complicaciébn mas frecuente
durante el procedimiento es la
hipotension arterial, afectando al 24% de
los casos. Este problema fue mas
comun en hombres (64%) y en pacientes
de entre 61 y 70 afos (20.9%). La
hipertension arterial se identificé como el
principal factor (26%), seguida de la
nefropatia diabética (23%).

Para los adultos jovenes con
insuficiencia renal crénica, someterse a
hemodialisis no solo implica un reto para
su salud, sino también para su vida
laboral y académica. Muchos enfrentan
la pérdida de empleos estables,
fundamentales para el sustento de sus
familias, debido a las constantes
ausencias y al desgaste fisico que
provoca la enfermedad.

En el ambito educativo, los estudiantes
ven afectada su rutina, ya que las
sesiones de hemodialisis interfieren con
su asistencia y puntualidad en clases.
La enfermedad renal crénica en adultos
se caracteriza por un dano en los
rinones que persiste por mas de tres
meses, afectando su estructura o
funcién. Puede presentarse incluso sin
una reduccion evidente en su capacidad
de filtrado.

Un estudio observacional de casos y
controles, realizado con 84 pacientes
con enfermedad renal crénica (ERC) y
168 personas sin la enfermedad, analizé
los factores de riesgo asociados a esta
condicion. Los resultados mostraron que
la dislipidemia es un factor de riesgo
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significativo para el desarrollo de ERC
(OR=2.6, p=0.001), mientras que la
obesidad no presentd una relacion
estadisticamente relevante (OR=1.6,
p=0.135). Ademas, se observé que la
mayoria de los pacientes con ERC
(90.5%) eran mayores de 60 anos.
(Arrosquipa Paredes, 2021)

La diabetes mellitus tipo 2, junto con sus
complicaciones renales y
cardiovasculares, es wuna de las
principales causas de discapacidad y
mortalidad. Es fundamental adoptar un
enfoque multidisciplinario que permita
comprender mejor la relacion entre la
insuficiencia cardiaca, la enfermedad
renal cronica y la diabetes.

La hipertensién, especialmente en sus
formas enmascarada y de tunica blanca,
asi como la pérdida del patrén normal de
descenso nocturno, estan

estrechamente relacionadas con el
desarrollo y la progresion de la
enfermedad renal. Por ello, se

recomienda realizar un tamizaje para la
enfermedad renal cronica (ERC) en
pacientes con hipertension arterial que
presenten riesgo de desarrollar esta
afeccién.

Existen varios factores de riesgo que
estan relacionados con el inicio y la
progresion de la enfermedad renal
crénica (ERC), y que pueden empeorar
el impacto de la enfermedad renal
primaria si ya esta presente. Aunque
muchos de estos factores no establecen
una relacion directa de causa y efecto y,
en algunos casos, esta conexion es
inconsistente, es comun que estos
factores coincidan y agraven el dafio
renal. Muchos de ellos comparten
mecanismos fisiopatolégicos similares,
siendo la proteinuria y la hiperfiltracion
glomerular los mas comunes Yy
significativos. Ademas, hay factores que
no se pueden modificar, como la edad,
el género, la raza y el bajo peso al nacer,
que también influyen en el desarrollo de
la enfermedad.
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La tasa general de disfuncion eréctil en
pacientes con enfermedad renal crénica
fue del 82.7%. Dentro de los grupos
estudiados, los pacientes trasplantados
presentaron una tasa del 82.4%,
mientras que aquellos en didlisis
tuvieron una tasa del 82.9% (p=0.944),
sin diferencias significativas entre
ambos grupos. Un 35.6% de Ilos
pacientes experimentaban disfuncion
eréctil leve a moderada, y la severidad
de la disfuncidon no mostré diferencias
importantes entre trasplante y dialisis
(p=0.283). Sin embargo, se observo que
los pacientes trasplantados tenian
menos casos de disfuncién eréctil
severa (4 pacientes, 7.02%) en
comparacion con los de dialisis (10
pacientes, 21.3%). Por otro lado, la
disfuncion eréctil leve era mas frecuente
en los trasplantados (17 pacientes,
29.8%) que en los pacientes en dialisis
(9 pacientes, 19.2%). (Gonzélez,
Prevalencia de disfuncion eréctil en
pacientes con enfermedad renal crénica
en dialisis y en receptores de trasplante

renal en institucion del nororiente
colombiano. , 2020)
Es comun que los pacientes

experimenten sentimientos de
frustracion, tristeza y ansiedad mientras
intentan adaptarse a su nueva realidad.
Ademas, la comunicacion con la familia
y la comunidad puede volverse un
desafio. Expresar necesidades,
preocupaciones 0 emociones no
siempre es facil, y la falta de
comprension por parte del entorno
puede hacer que el proceso sea aun
mas dificil. Estos factores pueden
generar tensiones en la convivencia
familiar, provocando conflictos y
aumentando el estrés tanto en el
paciente como en sus seres queridos.

Diversas enfermedades pueden llevar al
desarrollo de la enfermedad renal
crénica (ERC). condiciones como la
enfermedad renal poliquistica, de origen
genético, provocan la formacién de
quistes que alteran el tejido renal con el
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tiempo. Las enfermedades
autoinmunes, como el lupus eritematoso
sistémico, pueden generar inflamacién y
deterioro renal. Ademas, las infecciones
renales recurrentes, si no se ftratan
adecuadamente, pueden causar danos
permanentes en los rifiones.

La disfuncién sexual en pacientes con
insuficiencia renal créonica (ERC) es un
problema complejo. La depresion vy la
ansiedad son comunes en estos
pacientes y generan un circulo vicioso:
los problemas sexuales afectan el
bienestar emocional, y el deterioro
psicolégico, a su vez, agrava la
disfuncion sexual. Ademas, la imagen
corporal se ve afectada, especialmente
en quienes dependen de la dialisis, lo
que puede reducir la confianza en si
mismos y dificultar sus relaciones
intimas.

A medida que la ERC avanza, el cuerpo
experimenta  cambios  hormonales
significativos, como el hipogonadismo
secundario o funcional. Ademas, la
inflamacioén crénica, con un aumento de
citocinas proinflamatorias como el TNF-
ay la IL-6, suprime aun mas el eje HPG,
empeorando la disfuncién sexual.
Factores como Ila desnutricion, la
deficiencia de vitamina D y el aumento
de grasa visceral también afectan la
produccién de testosterona. Esto en
conjunto provoca un gran impacto
emocional y social. Muchos
experimentan ansiedad, depresién y una
baja autoestima, lo que puede llevarlos
al aislamiento y a dificultades en sus
relaciones personales.

El estudio encontré6 que en hombres,
una dialisis adecuada (con KtV 21,3
para hemodialisis y 21,7 para dialisis
peritoneal) se asocié con una menor
presencia de (Disfunciéon sexual) DS
(OR: 3.225, p=0.019). En mujeres,
ademas de la calidad de la didlisis (OR:
3.015, p=0.041), la depresion fue un
factor determinante (OR: 4.280,
p=0.002). El estudio también revel6 que,
en hombres, la DS estaba relacionada
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con una peor salud fisica, dificultades en
la vida social y una percepcion general
negativa de su bienestar. En mujeres, la
DS se vinculd principalmente con altos
niveles de ansiedad (r=-0.697, p=0.002)
y depresion (r=-0.738, p=0.001). (Ismail
Selvi, 2021)

Este estudio ha identificado que ciertos
genes relacionados con la DE estan
involucrados en procesos bioldgicos
clave, como el metabolismo de
carbohidratos y lipidos, y la senalizacion
celular. Proteinas como el receptor de
insulina (INSR) y el factor de crecimiento
similar a la insulina (IGF-1) desempefan
un papel fundamental en estos
procesos. Ademas, modificaciones en
las proteinas, como la fosforilacion y la
N-glicosilacion, afectan su estabilidad y
estan vinculadas con la funcién sexual.
Los miARNs también estan implicados
en la regulacion de estos genes, lo que
sugiere que la disfunciéon sexual es el
resultado de una compleja interaccion
entre factores biologicos y
psicosociales.

Un estudio reciente encontré que el 19%
de los pacientes con ERC padecian
trastornos de ansiedad, y un 43%
mostraban  niveles elevados de
ansiedad, lo que influye negativamente
en la libido y la funcién sexual. Ademas,
comorbilidades cardiovasculares como
la  hipertension y  desequilibrios
hormonales, como niveles bajos de
hormona paratiroidea, también estan
vinculados a la disfuncion sexual. La
diabetes mellitus, comin en estos
pacientes, tiene un impacto particular en
la funcidn sexual de los hombres.

La Enfermedad Renal Croénica (ERC) se
asocia con diversas patologias como la
obesidad, el sindrome metabdlico, la
diabetes tipo 2 (DM2) vy el
hipogonadismo. Estas  condiciones
provocan resistencia a la insulina,
inflamacién crénica y alteraciones
hormonales, como bajos niveles de
testosterona, lo que afecta la circulacion
y la funcidon sexual. Ademas, la
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disfuncion sexual en estos pacientes
tiene un fuerte impacto emocional, ya
que empeora la autoestima y aumenta
los niveles de estrés y depresion.

Los pacientes con Insuficiencia Renal

Crénica que enfrentan problemas
sexuales suelen experimentar un
deterioro en sus relaciones

interpersonales y un sentimiento de
aislamiento, ya que no se sienten
capaces de cumplir con las expectativas
sexuales, lo que afecta sus vinculos
afectivos y la satisfaccion en sus
relaciones de pareja. Ademas, el estrés,
la depresion y la ansiedad pueden
intensificar la inflamacién y otros
sintomas fisicos de la enfermedad,
como fatiga, debilidad muscular y
trastornos del suefio.

En un estudio comparativo, los
pacientes con insuficiencia renal
terminal (IRT) en hemodialisis (HD)
reportaron bajas puntuaciones en la
calidad de vida relacionada con la salud
(CVRS), especialmente en areas como
salud general, vitalidad y limitacion de
roles fisicos, con valores por debajo de
50 en estas dimensiones. Sin embargo,
los pacientes con IRT en HD mostraron
puntuaciones significativamente mas
bajas que los de CIF en aspectos como
funcionamiento fisico, salud general y
vitalidad, después de ajustar por edad y
sexo.

La insuficiencia renal crénica (IRC) no
solo disminuye la calidad de vida, sino
que también afecta la autoestima y las
relaciones interpersonales. Los estudios
incluidos en la revisidn, que involucraron
a 1465 pacientes, mostraron que
aquellos que recibieron apoyo
psicosocial de trabajadores sociales
experimentaron una mejor calidad de
vida, menores niveles de depresion y
una reduccion en la frecuencia de
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Care los factores sexuales, lo que puede generar mayores
biopsicosocia niveles de ansiedad, depresién e
les que las insatisfaccion con la vida. En un estudio
acompafan realizado en Trinidad y Tobago, se
enlacalidad observd que Ila calidad de Vvida
de vida relacionada con la salud (CVRS) de los
relacionada pacientes con enfermedades cronicas
conlasalud  era significativamente mas baja que en

4.2 Reportar sesgos

la poblacién general, con puntajes del
EQ-5D-5L  que reflejaban  esta
disminucion. En particular, los pacientes
con insuficiencia renal, las mujeres
(70,3%) y los pacientes mayores
reportaron peores puntuaciones en
comparacion con los hombres y los mas
jévenes, respectivamente.

Los resultados de la revision mostraron una tendencia hacia la publicacion

de estudios que destacan la disfuncidbn sexual como una complicacion
predominante y negativa en pacientes con insuficiencia renal crénica (IRC). La
mayoria de los estudios se enfocan en los impactos negativos de factores como
la depresion, la ansiedad y las alteraciones hormonales. Sin embargo, los
estudios que no encontraron efectos negativos significativos o0 que mostraron
mejoras en la disfuncion sexual son menos frecuentes. Esto sugiere un posible
sesgo de publicacién, donde se enfatizan los resultados negativos o
significativos, lo que podria dar una visidbn sesgada sobre la gravedad de la

disfuncién sexual en estos pacientes.
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4.3 Descripcion de los resultados segun los objetivos
4.3.1 Resultados del Objetivo Especifico 1

Identificar los trastornos mas frecuentes en producir enfermedad
renal crénica

Los trastornos que méas comunmente contribuyen al desarrollo de la
enfermedad renal crénica (ERC) son principalmente aquellas patologias que
afectan a los sistemas cardiovascular y endocrino y alteraciones asociadas a la
enfermedad. La hipertensién arterial es una de las principales causas de la ERC,
ya que la elevacion de estos valores de forma crénica puede dafiar los vasos
sanguineos de los riflones reduciendo la capacidad de filtracion adecuada de los
desechos del cuerpo. Esto se respalda en estudios como el de Victor Lorenzo
Sellarés (2021), que concluyé que la hipertension es uno de los factores mas
importantes en la progresion de la ERC.

Otro trastorno fundamentalmente relacionado con la ERC es la diabetes
mellitus, especialmente la tipo 2, esta patologia contribuye a la ERC de manera
significativa al generar dafio en los vasos sanguineos y en las estructuras
glomerulares de los rifiones. Se vincula a la hipertension, ya que la resistencia a
la insulina y los altos niveles de glucosa en sangre aceleran la destruccion renal.
El trabajo de Gonzélez-Robledo et al. (2025) confirma que la diabetes es una de
las condiciones mas prevalentes entre los pacientes con insuficiencia renal,
siendo una de las principales causas de complicaciones renales vy
cardiovasculares.

Ademas, se destacan otras patologias que juegan un papel importante en
la aparicion de la ERC, como las enfermedades autoinmunes y de tipo
hereditario, como la enfermedad renal poliquistica. En el estudio de Xinghong
Yang (2021), se menciona que las enfermedades autoinmunes, como el lupus,
son una causa significativa de ERC, asi como trastornos hereditarios que pueden
afectar los rifiones a lo largo del tiempo.

De igual manera, la obstruccion croénica de las vias urinarias y

enfermedades relacionadas con el tracto urinario, tales como la pielonefritis
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cronica, también son factores importantes que contribuyen a la progresion de la

enfermedad renal.
4.3.2 Resultados del Objetivo Especifico 2

Analizar la fisiopatologia de la ERC en la disfuncién sexual en los
adultos

La fisiopatologia de la ERC en relacion con la disfuncion sexual es
multifactorial, involucrando alteraciones hormonales, cardiovasculares vy
psicologicas que afectan tanto a hombres como a mujeres. Un factor principal
gue influye en la disfuncion sexual en estos pacientes es la alteracion hormonal,
particularmente la disminucion de hormonas clave como la testosterona. Segun
los estudios de Michael Zitzmann (2025) y Jadzia Chou et al. (2025), la
acumulacion de toxinas urémicas asociada con la progresion de la enfermedad
renal crénica puede alterar el eje hipotalamo-hipdfisis-gonadal, lo que reduce la
produccion de testosterona. Esta disminucién de testosterona es crucial para la
funcién sexual, ya que juega un papel importante en la libido y en la funcién
eréctil.

Otro aspecto clave en la fisiopatologia de la disfuncion sexual en la ERC es
la disfuncion endotelial y la alteracion de la circulacion sanguinea. En muchos
pacientes con ERC, la hipertensién, la dislipidemia y la enfermedad
cardiovascular agravan la circulacion sanguinea hacia los 6rganos sexuales, lo
que puede llevar a disfuncion eréctil. Ismail Selvi et al. (2025) indican que la
disfuncion endotelial es un factor critico en la reduccién de la circulacion
sanguinea hacia el pene, lo que empeora los problemas de ereccién en hombres
con insuficiencia renal cronica. Este deterioro en la circulacion no solo afecta la
funcion eréctil, sino que también contribuye a una menor excitacion sexual en
general.

Ademaés, el impacto de los tratamientos médicos es otro factor relevante.
Los pacientes con ERC a menudo son tratados con inmunosupresores y otros
medicamentos que pueden tener efectos adversos sobre la funcion sexual. Los

antidepresivos, especialmente, tienen un impacto negativo en la libido y en la
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excitacion sexual, como lo indican los estudios de Jadzia Chou et al. (2025),
quienes mencionan que los efectos secundarios de estos farmacos son
responsables de una disminucion en el deseo sexual y en la capacidad para

tener relaciones sexuales satisfactorias.
4.3.3 Resultados del Objetivo Especifico 3

Determinar las patologias asociadas que cursan con ERCy puedan
desarrrollar disfunciéon sexual

La ERC esta frecuentemente asociada con una serie de patologias
comorbidas que no solo complican la gestién de la enfermedad renal, sino que
también agravan la disfuncion sexual. Entre estas patologias, la diabetes mellitus
se destaca una vez mas. Los pacientes diabéticos, particularmente los que no
tienen un control adecuado de sus niveles de glucosa, experimentan alteraciones
en la circulacion sanguinea y en los niveles hormonales, lo que deteriora la
funcién sexual. El estudio de Gonzalez-Robledo et al. (2025) resalta cémo la
diabetes tipo 2 es un factor de riesgo significativo para el desarrollo de disfuncién
sexual en pacientes con ERC.

El sindrome metabdlico y la obesidad son otras patologias relacionadas
que contribuyen a la disfuncion sexual en estos pacientes. La obesidad genera
un desequilibrio en las hormonas sexuales, como los niveles bajos de
testosterona, y promueve un estado de inflamacion crénica, lo que tiene un
impacto negativo en la funcién sexual. Segun el estudio de Arrosquipa Paredes
(2021), menciona que la dislipidemia asociada con la obesidad es un factor de
riesgo para desarrrollar disfuncion eréctil en pacientes con ERC.

Las enfermedades cardiovasculares son otra causa significativa de la
disfuncion sexual en pacientes con ERC, como se confirma en el trabajo de
Araujo (2021), quien comenta que patologias cardiovasculares y la hipertension
al interfirieren con la circulacion sanguinea proporcionando un dafio endotelial
lo cual se relaciona con afectacion de la funcién sexual. Ademas, la insuficiencia
renal cronica por si sola tiene un impacto negativo sobre el rendimiento sexual,

como se observa en los hallazgos de Michael Zitzmann (2025), quienes
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concluyen que las alteraciones hormonales causadas por la ERC pueden ser

responsables de la disminucién de la libido y la disfuncion eréctil.
4.3.4 Resultados del Objetivo Especifico 4

Determinar el impacto psicosocial y la calidad de vida de los
pacientes que presentan disfuncién sexual por insuficiencia renal crénica

El impacto psicosocial de la disfuncion sexual en pacientes con ERC es
notablemente alto, afectando su bienestar emocional, las relaciones
interpersonales y, en Ultima instancia, su calidad de vida. La depresion y la
ansiedad son trastornos comunes entre los pacientes con ERC, y su relacién con
la disfuncién sexual es particularmente fuerte. Segun el estudio de Caleb Weihao
Huang et al. (2025), aproximadamente el 43% de los pacientes con ERC
experimentan sintomas elevados de ansiedad, lo que puede empeorar la
disfuncién sexual. Estos trastornos emocionales no solo afectan la calidad de
vida, sino que también contribuyen a un circulo vicioso donde la disfuncién
sexual empeora la ansiedad y la depresion, y viceversa.

El aislamiento social también es un problema comun para los pacientes que
experimentan disfuncion sexual. Los pacientes con ERC a menudo se sienten
avergonzados o incapaces de cumplir con las expectativas sexuales, lo que
afecta sus relaciones interpersonales y su satisfaccion sexual. El estudio de
Johanna Eliasson et al. (2025) sefiala que los pacientes en hemodialisis
experimentan una disminucién en areas clave de la calidad de vida, como la
vitalidad y la funcion fisica, lo que esté relacionado con un mayor nivel de fatiga
y estrés.

En cuanto a la autoestima, muchos pacientes con ERC y disfuncién sexual
experimentan una disminucion de la misma, lo que a su vez afecta su bienestar
general y contribuye a la percepcién negativa de si mismos. El trabajo de Victoria
Doan et al. (2025) subraya que la disfuncion sexual puede generar sentimientos
de frustracién y pérdida de confianza, lo que se refleja en la baja autoestima y

un mayor riesgo de aislamiento social.
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Finalmente, la calidad de vida de los pacientes con ERC y disfuncion sexual
esta fuertemente afectada, con implicaciones que van mas alla de la esfera
fisica. Los pacientes que padecen disfuncién sexual a menudo experimentan una
menor satisfaccion en su vida sexual, lo que repercute en su bienestar emocional
y en la dinamica de sus relaciones personales. El estudio de Gonzalez AMG
(2025) revela que los pacientes con ERC en didlisis tienen una menor calidad de
vida sexual, lo que afecta su salud fisica y emocional en conjunto.

4.3.4 Resultado Global del proyecto segun el Objetivo General

La enfermedad renal crénica en pacientes adultos afectando tanto a
hombres como a mujeres con comorbilidades y subpatologias que conllevan a
un deterioro psicomotor y psicosocial de la calidad de vida de las personas,
vinculada con comorbilidades o antecedentes patoldgicos que exhacerban la
enfermedad en etapas avanzadas, las comorbilidades asociadas, como la
diabetes y las enfermedades cardiovasculares, empeoran la circulacion
sanguinea hacia los 6rganos sexuales, lo que contribuye a la disfuncién eréctil
en hombres y a la disminucion del deseo en mujeres.

Es asi que por lo general en etapas avanzadas de ERC el impacto
psicosocial, la disfuncion sexual a mas de la ERC tiene consecuencias graves
en la salud mental y emocional de los pacientes que son muy poco captados ya
gue el tratamiento se basa en la enfermedad de base.

La depresion, la ansiedad, y trastornos de personalidad son comunes,
especialmente en mujeres, y estan estrechamente relacionadas con la
disminucién de la calidad de vida sexual, la mayoria de pacientes con ERC
experimentan sintomas elevados de ansiedad, generando aislamiento y

frustracion y descontinuidad con el tratamiento.
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CAPITULO 5: DISCUSION DE LOS RESULTADOS

La disfuncion sexual es un problema comun y muy significativo en
pacientes adultos con enfermedad renal crénica (ERC), afectando tanto a
hombres como a mujeres. Estudios revisados confirman que la ERC y sus
comorbilidades, como la hipertension, la diabetes mellitus y las enfermedades
cardiovasculares, estan estrechamente vinculadas con un deterioro en la funcion
sexual. En particular, la disminucion de testosterona en hombres y los
desequilibrios hormonales en mujeres, como la alteracion de los estr6genos, son
factores fundamentales en el desarrollo de disfuncion sexual. La disfuncion
eréctil es prevalente en hombres con ERC, mientras que las mujeres también
enfrentan disminuciones en el deseo sexual, dificultades en la excitacién y en la
satisfaccion sexual, esta condicion tiene un impacto psicosocial significativo en
la calidad de vida de los pacientes que agrava la situacion clinica, creando un
ciclo vicioso donde la disfuncién sexual empeora el bienestar emocional, y
viceversa.

Estudios como los de Jadzia Chou et al. (2025) y Michael Zitzmann (2025)
destacan que las alteraciones hormonales provocadas por la acumulacién de
toxinas urémicas y la insuficiencia renal crénica juegan un papel crucial en la
disfuncion sexual. La disminucion de testosterona y la desregulacion del eje
hipotalamo-hipdfisis-gonadal en hombres, asi como la disminucion de
estrdgenos en mujeres, son factores clave en la reduccién de la libido y la funcién
sexual.

El trabajo de Ismail Selvi et al. (2025) pone de manifiesto que los pacientes
con ERC que sufren de comorbilidades adicionales, como la diabetes,
experimentan una mayor prevalencia de disfuncion sexual debido a la
combinacion de factores hormonales y circulatorios.

La calidad de vida de estos pacientes se ve gravemente afectada no solo
por las consecuencias fisicas de la enfermedad, sino también por las
implicaciones emocionales. Los trastornos de ansiedad y depresion fueron

comunes en los pacientes con disfuncion sexual, lo que destaca la necesidad de
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abordar estos problemas de manera integral en el tratamiento de la ERC. Es
fundamental que el manejo de la enfermedad renal crénica no se limite solo a
aspectos fisiolégicos, sino que también incluya el apoyo psicolégico y social
necesario para mejorar la calidad de vida de estos pacientes.

Los resultados sugieren que los profesionales de la salud deben adoptar
un enfoque mas integral para el tratamiento de los pacientes con ERC,
reconociendo la disfuncion sexual como un componente importante de la
atencion. Los médicos deben ser conscientes de que la disfuncién sexual no es
un problema aislado, sino que esta vinculada a factores fisiol0gicos, emocionales
y sociales, por lo que un tratamiento efectivo debe abordar todas estas
dimensiones. La atencion psicoldgica y el apoyo emocional, como el tratamiento
de la depresion y la ansiedad, deberian formar parte del enfoque terapéutico
estandar para los pacientes con ERC y disfuncion sexual.

Aunque los estudios revisados ofrecen informacion valiosa, también
presentan algunas limitaciones. En primer lugar, muchos de los estudios tenian
muestras pequeias, lo que puede no reflejar la experiencia de todos los
pacientes con ERC. Ademas, la mayoria de los estudios fueron observacionales,
lo que impide hacer afirmaciones definitivas sobre las relaciones causales entre
la ERC, la disfuncion sexual y las comorbilidades asociadas. La falta de ensayos
clinicos controlados dificulta establecer qué tratamientos son los mas efectivos
para mejorar la funcion sexual en estos pacientes. También, debido a los
diferentes métodos utilizados en los estudios para evaluar la disfuncion sexual y
el impacto psicosocial, resulta dificil comparar los resultados entre ellos. En
muchos casos, los estudios se basaron en cuestionarios de autorreporte, lo que
puede introducir sesgos, ya que los pacientes pueden no ser completamente
honestos o conscientes de los efectos de la ERC en su vida sexual y emocional.

El estudio de Caleb Weihao Huang et al. (2025) muestra que alrededor del
43% de los pacientes con ERC experimentan sintomas elevados de ansiedad, lo
gue agrava la disfuncidn sexual y crea un circulo vicioso de deterioro emocional.
La autoestima también se ve severamente afectada, ya que los pacientes se

sienten incapaces de cumplir con las expectativas sexuales, lo que repercute en
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sus relaciones interpersonales y genera sentimientos de aislamiento y
frustracion.

Los efectos psicosociales no se limitan solo al &mbito emocional, sino que
también se extienden a la calidad de vida general de los pacientes. Estudios
como el de Victoria Doan et al. (2025) muestran que los pacientes con ERC que
experimentan disfuncion sexual tienen puntuaciones significativamente mas
bajas en areas clave de calidad de vida, incluyendo salud general, vitalidad y
funcidon social. Ademas, la disfuncién sexual esta vinculada a una mayor
aislamiento social, ya que los pacientes con problemas sexuales tienden a

retirarse de sus relaciones sociales, o que empeora su bienestar emocional.
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CAPITULO 6 CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

6.1 Conclusiones

La enfermedad renal cronica (ERC) ha demostrado tener un impacto
significativo en la disfuncién sexual y el bienestar psicosocial de los pacientes
adultos. Los estudios revisados confirmaron que los factores fisiopatologicos,
como los desequilibrios hormonales, alteraciones circulatorias y efectos
secundarios de tratamientos como la hemodialisis, son factores cruciales que
contribuyen a la aparicion de la disfunciébn sexual en pacientes con ERC.
Ademas, se constatd que las comorbilidades asociadas, como la diabetes y las
enfermedades cardiovasculares, empeoran estos efectos. La calidad de vida de
estos pacientes también se ve afectada de manera considerable por trastornos
emocionales como la depresion y la ansiedad, los cuales son mas prevalentes
en esta poblacién. Este impacto psicosocial no solo contribuye a un deterioro de
la salud emocional, sino que también afecta las relaciones interpersonales y la
autoestima de los pacientes.

El estudio ha evidenciado que la disfuncion sexual en pacientes con ERC
no debe considerarse un problema aislado, sino un sintoma de una condicion
multifactorial que involucra aspectos fisiolégicos, emocionales y sociales. De
esta manera, es fundamental abordar este trastorno de manera integral,
considerando tanto los aspectos médicos como psicolégicos, para mejorar la

calidad de vida de los pacientes.
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6.2 Recomendaciones

Es esencial que los profesionales de la salud adopten un enfoque holistico
en el tratamiento de la ERC, donde la disfuncion sexual sea identificada y
abordada desde el inicio del tratamiento. Se recomienda que los médicos hagan
un esfuerzo por preguntar activamente sobre los problemas sexuales de sus
pacientes, ya que estos pueden ser considerados tabu o dificiles de abordar para
muchos. Ademas, se debe ofrecer apoyo psicolégico a los pacientes con ERC
para tratar los trastornos emocionales, como la depresién y la ansiedad, que son
comunes en esta poblacion y que contribuyen significativamente al ciclo vicioso
de la disfuncién sexual.

También es necesario que los programas de tratamiento de la ERC
incluyan intervenciones dirigidas a mejorar la calidad de vida de los pacientes en
aspectos emocionales y sociales. Las estrategias deben incluir tanto el
tratamiento de la disfuncién sexual como la implementacion de un apoyo
psicosocial que ayude a los pacientes a enfrentar la ansiedad, la depresion y la
baja autoestima. Los pacientes que reciben apoyo psicosocial tienen mas
probabilidades de mejorar su calidad de vida, por lo que se debe fomentar la
integracion de trabajadores sociales en los equipos de tratamiento de pacientes
con ERC.

Para la investigacion futura, es recomendable realizar estudios que
incluyan ensayos clinicos controlados para evaluar la efectividad de diferentes
intervenciones en la disfuncién sexual de los pacientes con ERC. Asimismo, es
importante desarrollar herramientas estandarizadas para medir la disfuncion
sexual y los impactos psicosociales asociados, lo que permitirA una mejor
comparacion de los resultados entre distintos estudios y contribuira a una mejor
comprension del problema. La investigacion también deberia explorar
estrategias de prevencion temprana, enfocandose en como reducir los efectos
secundarios de los tratamientos y en cdmo mejorar el bienestar emocional de los
pacientes desde el comienzo del tratamiento de la ERC.

Ademas, la educacion y sensibilizacion sobre la disfuncion sexual en

pacientes con ERC deben ser prioridades tanto en la practica clinica como en la
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comunidad. Se deben desarrollar programas educativos que permitan a los
pacientes y sus familias comprender los efectos de la enfermedad renal en la
salud sexual, ayudando a reducir el estigma y promoviendo un enfoque mas

abierto para tratar este tema tan importante.
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