
I PDE5i da soli o in associazione 
ad altre terapie?

Dalle linee guida all’attività andrologica pratica

Dr. Francesco Varvello
Ospedale Michele e Pietro Ferrero

Verduno (CN)



Dalle linee guida… 
all’attività andrologica pratica

• Terapia di combinazione come approccio di prima linea per casi refrattari, 
complessi e difficili da trattare

• Evidenze scientifiche limitate

• PDE5i + antiossidanti, LiESWT o vacuum device migliorano i risultati senza 
aumentare gli effetti collaterali

• Talalafil giornaliero + PDE5i al bisogno migliorano i risultati senza aumentare gli 
effetti collaterali



…alla preparazione della 
pozione magica!

Dal libro degli incantesimi…
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Terapia di associazione

• da subito

• perché la monoterapia fallisce o non è sufficiente

• insufficiente stimolo sessuale

• dose inadeguata

• scorretta tempistica di assunzione

• utilizzo non corretto

• inefficacia



32 RCT

1360 pz 1428 pz

PDE5i PDE5i + altro

> IIEF medio 1.76 punti

Testosterone 2.27 pt 5 RCT
Antiossidanti 1.99 pt 9 RCT

Alfa litico 0.80 pt 8 RCT

Tadalafil 5 mg 1.70 pt 1 RCT
Li-ESWT 3.50 pt 1 RCT
VED 8.40 pt 1 RCT
Acido folico 3.46 pt 1 RCT
Metformina 4.90 pt 1 RCT
ACE inibitore 2.07 pt 1 RCT

Pentossifillina 0.56 pt 2 RCT
Atorvastatina -0.60 pt 1 RCT
Aspirina -0.60 pt 1 RCT
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PDE5i PDE5i + PDE5i+

Non aumentano gli effetti collaterali



L-arginina

• Precursore di NO

• NO è il principale neurotrasmettitore 

coinvolto nel rilassamento del muscolo 

liscio durante la fase di erezione

• PDE5i necessitano di NO per esercitare il 

loro effetto

• effetto sinergico

PDE5i PDE5i + L-arginina+

Metanalisi, 4 RCT

373 pz, follow up 6-12 settimane

tadalafil 5 mg giornaliero + L-arginina 2,5-5g (3 RCT)

sildenafil 50 mg giornaliero + L-arginina 3g (1 RCT)



IIEF

Testosterone totale

PDE5i PDE5i + L-arginina+



PDE5i PDE5i + alfa litico+

IIEF-ED

IIEF-ED mean change



BTX-A

• Riduce l’attività simpatica dei nervi 

cavernosi 

• Determina un blocco parziale del 

rilascio di noradrenalina nella giunzione 

neuromuscolare

• Aumenta espressione di VEGF e CD31 

coinvolti nella vasodilatazione e 

proliferazione endoteliale

PDE5i BTX-A+

Retrospettivo, singolo centro

131 pz, valutati a circa 1 mese
AbobotulinumtoxinA 250-500 unità

OnabotulinumtoxinA 100 unità

74 non responders a PDE5i

57% aumento IIEF clinicamente rilevante



Medicina tradizionale cinese

• I pz con DE presentano problemi 

emozionali, di desiderio sessuale, 

depressione e altre patologie sistemiche

• MTC agisce a livello multisistemico, 

multilivello e multitarget

PDE5i Erbe medicinali cinesi+

Metanalisi, 8 RCT

452 pz tadalafil 5-10 mg

451 pz tadalafil 5-10 mg + erbe cinesi
Erdibiejia decoction

Shisanwei ziyinzhuangyang capsule

Baji capsule

Compound xuanju capsule

Congrong yishen capsule



PDE5i Erbe medicinali cinesi+

Metanalisi, 8 RCT

452 pz tadalafil 5-10 mg

451 pz tadalafil 5-10 mg + erbe cinesi
Erdibiejia decoction

Shisanwei ziyinzhuangyang capsule

Baji capsule

Compound xuanju capsule

Congrong yishen capsule

IIEF



Psicoterapia

La terapia farmacologica non 

interviene su fattori

• Psicologici

• Relazionali

• Culturali

PDE5i Psicoterapia+

Metanalisi, 8 studi clinici

562 pz (USA, Brasile, AUS, Cina, Egitto)

Sildenafil vs sildenafil + psicoterapia

Scarsa qualità metodologica

Cieco non possibile



PDE5i Psicoterapia+
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Conclusioni

• Terapia di associazione raccomandata per i casi più difficili ma 

sostenuta da deboli evidenze

• Testosterone utile se accertato ipogonadismo

• PDE5i in cronico + PDE5i al bisogno non aumentano effetti collaterali

• L-arginina 3-5 g/die aumenta % responders a PDE5i

• PDE5i + Li-ESWT migliorano i risultati in pz con DE vasculogenica lieve-

moderata

• Psicoterapia può aumentare la risposta dei pz ai PDE5i


