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es t  p e r s o n n e l l e  e t  d o n t  n o u s  n e  p o u v o n s  
m 6 c o n n a i t r e  c e r t a i n s  a s p e c t s  e n  p a r t i c u l i e r  
e x t r a - c o n j u g a u x .  Or  il n o u s  f a u t  p r o p o s e r  n o n  
s e u l e m e n t  de s  i n v e s t i g a t i o n s  p l u s  o u  m o i n s  
fac i les  h o r g a n i s e r  d a n s  de  t e l l e s  c o n d i t i o n s ,  
m a i s  de  p l u s  u n e  p h a r m a c o - a s s i s t a n c e  adap-  
t4e  h c h a q u e  cas.  I1 c o n v i e n t  de  g a r d e r  h l'es- 
p r i t  q u e  les  d i f f i cu l t4s  d ' o r d r e  p s y c h o l o g i q u e  
n e  s o n t  pa s  u n  t r o u b l e  i d e n t i q u e  h c h a q u e  
p a t i e n t  de  n a t u r e  p s y c h i a t r i q u e  m a i s  p lu s  
s i m p l e m e n t  le p l u s  s o u v e n t  u n  c e r t a i n  
n o m b r e  de  b l o c a g e s  de  n a t u r e  p s y c h o l o g i q u e  
o u  ~ d u c a t i o n n e l s  avec  des  cas  de  f i gu re s  
r e p r ~ s e n t a t i f s  des  d i v e r s e s  s i t u a t i o n s  r e n c o n -  
t r 6e s  p a r  r a p p o r t  h la c o n j u g a l i t 4 .  El les  ne  
s o n t  p a s  t o u j o u r s  avou~es  lo rs  de s  p r e m i e r s  
e n t r e t i e n s  e t  il f a u t  p a r f o i s  a t t e n d r e  de  n o u e r  
d e s  l i ens  de  c o n f i a n c e  avec  nos  p a t i e n t s  a v a n t  
de  les  b i e n  c o n n a l t r e .  A pr6s  quoi ,  il e s t  p lu s  
fac i le  de  p r e n d r e  d a n s  la  p a n o p l i e  de  ce que  
la  p h a r m a c i e  n o u s  offre ,  ce  q u i  c o n v i e n d r a  le 
m i e u x  ~ c h a c u n  des  p a t i e n t s .  Tel le  est ,  h m o n  
sens ,  la  n 6 c e s s a i r e  a d a p t a t i o n  de s  p r a t i c i e n s  
a u x  i m p u i s s a n t s  r e n c o n t r 6 s .  Le  n o n - r e m b o u r -  
s e m e n t  d e  la  p h a r m a c o - a s s i s t a n c e  p a r  rA.M. a 
d e s  a v a n t a g e s  et  des  i n c o n v 6 n i e n t s  qu i  doi- 
v e n t  ~ t re  ~voqu6s  c a r  r i n t e r v e n t i o n  de s  assu-  
r e u r s  es t  p o u r  b e a u c o u p  d a n s  les  d i f f i cu l t4s  
o u  d a n s  les  n o n - a v e u x  r e n c o n t r 6 s .  

I. P H A R M A C O - A S S I S T A N C E  D E  
L ' E R E C T I O N .  I N D I C A T I O N S  S E L O N  

L E S  S I T U A T I O N S .  

D~finition 

Chez la femme, imposs ib i l i t6  d ' accep te r  le coit, 
pa r  vag in i sme .  Le v a g i n i s m e ,  t o u t  c o m m e  l 'im- 
p u i s s a n c e  l 'a fa i t  voici qu inze  ans  (Virag), t rou-  
ve ra  peu t -6 t r e  u n e  pa r t i e  de sa  so lu t ion  d a n s  
l 'usage  local d ' u n  des  n o m b r e u x  i n h i b i t e u r s  de 
p h o s p h o d i e s t 6 r a s e s .  Chez l'homme, imposs ib i -  
lit6 de r6a l i se r  le co/t comp le t  p a r  d6 fau t  de 
p6n6 t r a t i on  vag ina le .  Les m o y e n s  de p h a r m a -  
co-ass i s tance  de l '6rec t ion se son t  b e a u c o u p  
d6velopp6s,  d i m i n u a n t  a ins i  le s e n t i m e n t  que  
l 'on ne  p e u t  r i e n  faire,  que  l 'on es t  i m p u i s s a n t .  

H i s t o r i q u e  

Depu i s  c inq si6cles,  l ' i m p u i s s a n c e  sexue l le  
n ' ava i t  q u ' u n  a spec t  m6dico-16gal, a v a n t  que  la 
R6volu t ion  n ' i n s t i t u e  le divorce.  

D a r m o n ,  d a n s  le T r i b u n a l  de l ' impu i s sance ,  au  
18-6me si6cle, 6voque le cas des  6pouses  vic- 
t i m e s  de l ' i m p u i s s a n c e  d u  mar i .  E n  effet,  en  
s ' a l l i an t  p o u r  la vie avec des  h o m m e s  se 
s a c h a n t  p o r t e u r  de ce d6faut ,  el les sub i s sa i en t ,  
sans  a u c u n  a u t r e  espo i r  de r ecour s  que  la 
r equ6 te  h l 'officialit6 e n  r u e  d ' a n n u l a t i o n  du  
s a c r e m e n t ,  les cons6quences  d ' une  e r r e u r  su r  
la p e r s o n n e  que  l ' i m p u i s s a n t ,  p e n s a i t - o n  alors,  
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au ra i t  p u  l e u r  ~viter. Depu i s  v ingt -c inq  ans  et  
plus,  l ' i m p u i s s a n c e  a ~ga lement ,  e t  ma in t e -  
n a n t  de p lu s  en  p lus ,  des v e r s a n t s  m~dicaux  et  
psycho log iques  de m i e u x  en  m i e u x  connus  et  
r6per tor i~s  avec  d ive r ses  s i t ua t ions  qu'il  f au t  
b ien conna i t r e .  El les  von t  d i r iger  les choix de 
la p h a r m a c o - a s s i s t a n c e  que c h a c u n  es t  habil i-  
t~ ~ prescr i re .  La  panop l i e  p h a r m a c e u t i q u e  es t  
d e v e n u e  de p lu s  en  p lus  r iche  ces dix dern i~res  
ann~es.  

Il s'agit, la plupart  du temps, d'dtablir une dis- 
t inc t ion  entre l'impuissance organique et fonc- 
tionnelle. 

La p r e m i e r e ,  l ' i m p u i s s a n c e  p sychog~ne  ou  
fonct ionnel le ,  la p lus  f r~quente  ma i s  la p lus  
cach~e, se voit  p lu s  p a r t i c u l i ~ r e m e n t  lorsqu ' i l  
s 'agit  de la r e n c o n t r e  avec une  nouve l le  par te -  
naire .  D'o~ des  diff icult~s de pr ise  en  charge  
par  les p ra t i c i ens ,  si la l ia ison es t  d iss imul~e.  
On  reconna~t  l ' i m p u i s s a n c e  fonc t ionnel le  a u  
fait  qu'i l  s ' ag i t  u n i q u e m e n t  de l ' impossibi l i t~  
de p~n~ t r a t i on  vag ina le .  S'il es t  facile de la 
reconna~tre ,  il n ' e s t  pas  tou jours  c o m m o d e  d 'en  
d~celer les causes  ou de les faire accep te r  aux  
h o m m e s  d~fa i l lan ts .  Ils n ' a ccep t en t  pas  q u ' u n e  
par t i e  s i l enc i euse  de l eu r  conscience pu i s se  
l ' e m p o r t e r  s u r  la  pa r t i e  vo lon ta i re  et  p a r l a n t e  
de l eu r s  pens~es .  La  seconde,  l ' impu i s sance  
organique  ou m~dica le ,  p lus  f ac i l emen t  r~v~- 
l~e ou t rop  f a c i l e m e n t  mise  en  avan t ,  se man i -  
feste p a r  u n e  difficult~ d 'ob ten t ion  ou de ma in -  
t i en  de l '~rect ion en  t o u t e s  c i rcons tances  et  pas  
s e u l e m e n t  p o u r  la p~n~t ra t ion  vagina le .  El le  
cor respond ,  le p lu s  souven t ,  ~ des  affect ions  
b ien  r~per to r i~es  e t  se m a n i f e s t e  le p lus  sou- 
v e n t  avec l '~pouse.  Elle  es t  p lus  facile ~ t ra i ter .  
Selon les m o d e s  de r e c r u t e m e n t  des  cab ine ts  e t  
l eu r  ~ q u i p e m e n t  en  i nves t i ga t i ons  noc tu rnes ,  
elle s e m b l e  b i e n  m o i n s  f r ~ q u e n t e  que  les  
i m p u i s s a n c e s  fonc t ionne l les .  

L ' i m p u i s s a n c e  la  p lus  grave,  la p lus  difficile 
t ra i ter ,  e s t  primaire  q u a n d  le m a l a d e  n ' a  
j a m a i s  p u  avoi r  de r a p p o r t  sexuel .  C 'es t  elle 
qui  fa i sa i t  l 'objet  de l ' exper t i se  de l'officialit~ et  
de la q u a l i f i c a t i o n  de d ~ l i n q u a n c e  d a n s  
l 'Ancien R~gime.  Au jou rd 'hu i ,  c 'est  en  t e r m e s  
de souf f rance  e t  non  de d~ l inquance  que la 
soci~t~ e n v i s a g e  l ' impu i s sance  p r ima i re .  Elle  
se voit, de nos  j o u r s  sous  deux  mani~res .  Soit  le 
v ieux garcon ,  en  mi l i eu  rura l ,  n ' a y a n t  pas  la 

m o i n d r e  vie sexuel le ,  pas  m ~ m e  ou a pe ine  la 
m a s t u r b a t i o n .  Soit,  en  mi l i eu  u rba in ,  l ' impuis -  
s a n t  v ivan t ,  en  b o n n e  e n t e n t e  avec u n e  ~pouse  
a y a n t  du  v a g i n i s m e ,  d a n s  u n  m a r i a g e  n o n  
c o n s o m m ~  (MNC). D a n s  les deux  cas, on se 
d e m a n d e  s'il y a p lu s  q u ' u n  d6fau t  ~duca t ion-  
nel,  u n e  a n o m a l i e  g~n~t ique  du  c o m p o r t e m e n t  
ou de c e r t a i n e s  des  s~quences  du  compor te -  
m e n t  de la r ep roduc t i on .  

L ' i m p u i s s a n c e  e s t  s e c o n d a i r e  l o r s q u e  le 
pa t i en t ,  apr~s  u n e  vie an t~ r i eu re  r iche  en  rap-  
por t s  sexue l s  s a t i s f a i s an t s ,  v i en t  de r e n t r e r  
d a n s  u n e  p h a s e  d ' imposs ib i l i t~  d 'avoir  des  rap-  
por t s  sexue l s  a p a i s a n t s  avec u n e  p a r t e n a i r e  
pou r  u n e  p~r iode qui  ne  va  d u r e r  q u ' u n e  quin-  
za ine  d ' ann~es  en  l ' absence  de t r a i t e m e n t .  
D a n s  les d i f f~ren tes  s i t ua t ions ,  il f a u d r a  adap-  
t e r  les e x a m e n s  et  les t r a i t e m e n t s  aux  s i tua -  
t ions  r e n c o n t r 6 e s  et  non  obl iger  les im pu i s -  
s a n t s  ~ su iv re  u n  p a r c o u r s  du  c o m b a t t a n t  ho r s  
de l eu r  p o r t , e ,  pa rce  que  g~n~s, h o n t e u x  ou 
d~s i reux  de d i s s i m u l e r  l eu r  in t imi t~ .  

M a n i f e s t a t i o n s  p s y c h o l o g i q u e s  secon-  
daires  

Les m a n i f e s t a t i o n s  psycho log iques  s econda i r e s  
que  c o n n a i s s e n t  p r e s q u e  t o u s l e s  i m p u i s s a n t s  
v o n t  de l ' i nd i f f~ rence  p r e s q u e  t o t a l e  h la  
d~press ion  quas i - su ic ida i re .  Tous les s t a d e s  
i n t e r m 6 d i a i r e s  p e u v e n t  se r e n c o n t r e r  d a n s  
ce t te  ~chelle de gravi t~  avec tou jour s  insa t i s -  
fac t ion et  i r r i t ab i l i td  carac t~r ie l les  s inon  d~so- 
la t ion  et  repl i  s u r  soi. Quel le  que  soit  l '~tiologie 
- u n  blocage fonc t ionne l  ou u n e  m a l a d i e  - les 
su je t s  i m p u i s s a n t s  se s e n t e n t  d~valor is6s  p a r  
u n  s e n t i m e n t  de d~va lo r i sa t ion  ou de h o n t e  qui  
les emp~che  p r e s q u e  t ous  de consu l t e r  d a n s  les 
d~lais n o r m a u x .  La  p r e m i e r e  d ~ m a r c h e  es t  
d ' a u t a n t  p lus  difficile h d~cider  que  le p r a t i c i e n  
du  vi l lage  ou d u  q u a r t i e r  es t  t rop  p roche  d ' eux  
ou de l eu r  famil le .  O u  encore  que  l '~quipe mu l -  
t i d i sc ip l ina i r e  qu ' i ls  p o u r r a i e n t  r e n c o n t r e r  es t  
t rop  g r ande ,  que  la sal le  d ' a t t e n t e  es t  t rop  plei- 
ne,  que  les d ~ m a r c h e s  son t  t rop  var i6es ,  t rop  
d ispers~es  ou t r~s  re ta rd~es .  C 'es t  u n e  consul-  
t a t i on  d o n t  les r endez -vous  son t  s o u v e n t  a n n u -  
lus pu i s  repr i s ,  de m ~ m e  que  les a c h a t s  en  
p h a r m a c i e  son t  par fo is  t r~s diff~r~s. La  p lus  
g r a n d e  d i sc re t ion  e t  s o u v e n t  le secre t  m~dica l  
les p lus  pa r f a i t s  son t  de mise .  S inon  l ' in forma-  
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tion du praticien consult~ sera for tement  d6fi- 
citaire. Enfin l'oubli, par  le praticien, d'une 
adaptat ion ~ toutes les si tuations conjugales et 
ext ra-conjugales  r i sque  fort d 'about i r  
d'~normes difficult~s dans  les investigations et 
encore plus dans les t ra i tements .  

M6diocr i t6  d u  v o c a b u l a i r e  et  e x i g e n c e s  

Les impuissants  s 'expriment  avec un vocabu- 
laire m~diocre, une  experience r6duite et une 
grande facilit~ ~ diss imuler  les faits et leurs 
actes, r endan t  les choses encore plus difficiles 
en milieu hospitalier. Le t ra i t  d 'union instaur6 
entre un impuissant  et son praticien priv~ ou 
public est for tement  marqu6 par la qualit~ du 
respect du secret et de l 'intimit6, d~s lors que 
des r6v61ations sont venues  s 'ajouter ~ un dos- 
sier m~dical que l ' impuissant  souhaite au fond 
de lui-m~me voir d6truit.  Ce colloque singulier 
risque de s 'abimer par l ' intervention ou m~me 
par  la presence d 'un t iers : la par tenaire ,  la 
maitresse,  l'~pouse, l 'assurance maladie,  un 
pharmacien,  un confrere, un  externe, un sta- 
giaire, un visiteur, une  6quipe, des 6tudiants 
etc. 

M a n i f e s t a t i o n s  p s y c h o l o g i q u e s  t e r t i a i r e s  

I1 faut donc s 'a t tendre  ~ des difficult~s de plus 
en plus grandes ~ l 'avenir, ~ un moment  off la 
confidentialit~ se d~grade, par  exemple du fait 
des Assurances. Le secret r6unit  deux per- 
sonnes. La confidentialit6 r~unit  plusieurs per- 
sonnes ayant  un  acc~s informatique aux dos- 
siers. Deux ou trois m~decins, c'est d6j~ beau- 
coup. Plus que trois, c'est trop dans ce domaine 
precis. Cette d6gradation du secret ou de la 
discr6tion survient  ~ un  moment  o12l heureuse-  
ment  l ' introduction de t ra i tements  efficaces 
par voie orale, de plus non rembours~s, permet  
de simplifier la d~marche diagnostique m6di- 
cale d'une part  et de prescrire un  t ra i tement  
par ailleurs plus discret. 

P r e m i e r e  p r e s c r i p t i o n  d e  s i l d ~ n a f i l  

Le premier  prescr ipteur  de sildenafil doit s'ef- 
forcer, dans une  consultat ion courte et sobre, 
de concentrer son a t tent ion sur la na tu re  de 
l ' impuissance, fonctionnelle ou organique. Le 
pronostic de la premiere  est bien meil leur  que 
celui de la seconde. Mais le praticien consult~ 

en premier  doit sur tout  v~rifier de fa~on simple 
l'~tat cardio-vasculaire de son patient. Est-ce 
que la reprise de l 'acte sexuel va constituer un 
effort aussi impor tant  que la reprise d'un sport 
? Le patient  a-t-il dans sa liste de m~dicaments 
des d~riv~s nitr~s donneurs  de la moMcule NO 
ou des vasodilatateurs  modifiant  le taux de la 
GMP cyclique ? 

R a p p e l  de  p h a r m a c o l o g i e  s u r  le  s i lde na f i l  

Le sildenafil se classe parmi  les inhibiteurs des 
phosphodiesterases,  inh ibant  sp~cifiquement 
la d6gradation de la GMP cyclique dans les tis- 
sus 6rectiles (INH-PDE Type 5). I1 permet une 
accumulation artificielle de cette derni~re dans 
les tissus 6rectiles. Certa ins  produits peuvent 
peu ou prou potent ial iser  les effets du sildena- 
ill, soit de fa~on g6n~rale soit de mani~re sp~- 
cifique (Figure 1). 

La GMPc est, elle m~me, le produit, par les 
guanylates  cyclases, de la d~gradation de la 
GTP. La papaverine in terv ient  6galement dans 
un processus de d6gradat ion des molecules 
6nerg~tiques : l'ATP en AMPc. 

De sorte qu'en fait tous les produits agissant 
sur les processus t issulaires  d'utilisation des 
mol6cules d'ATP et de GMP sont potentialisa- 
teurs. I1 en est ainsi du dipyridamole, de la 
caf~ine et de la th~ophylline et toutes les 
methylxanthines .  Les mei l leurs  inhibi teurs  
des phosphodiesterases emp~chant  la d6grada- 
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t ion de l 'AMPc son t  d a n s  l 'ordre la p a p a v e r i n e  
pu is  les m e t h y l x a n t h i n e s .  Ce sont  des  inhibi-  
t eu r s  g6n6ra l i s t e s  de t o u t e s  les i soformes  de 
ph o s phod i e s t6 r a se s .  

I1 existe  de n o m b r e u s e s  famil les  d ' i soenzymes  
de p h o s p h o d i e s t e r a s e s .  Le s i ldenafi l  se t rouve  
d a n s  le g r o u p e  des  i n h i b i t e u r s  p lus  part icul ib-  
r e m e n t  act ifs  s u r  les p h o s p h o d i e s t e r a s e s  de 
type  5, avec u n  effet  250 fois p lus  fort  que le 
zapr inas t ,  j u s q u e  la  le m e i l l e u r  i n h i b i t e u r  des  
PDE-5. Le s i ldenaf i l  ne  semble  pas  avoir  de 
r6cep teu r ,  ni  d a n s  la s p h b r e  g6n i t a l e ,  n i  
a i l leurs  d a n s  l ' o rgan i sme .  Mais  le s i ldenafi l  
p e u t  agi r  q u a n d  m 6 m e  su r  d ' au t r e s  t i s sus  : le 
coeur, la r6 t ine  etc ... p o s s 6 d a n t  des phospho-  
d i e s t e ra ses  de type  3 et  6. 

Potent ia l i sa t ion  par les  a lpha-bloquants  

D'au t re  p r o d u i t s  i n d u c t e u r s  de l '6rection ne  
do ivent  pas  6 t re  u t i l i s6s  de fa~on s i m u l t a n 6 e  
avec le s i ldenaf i l .  On  p e u t  obtenir ,  pa r  des  
a l p h a b l o q u e u r s  g6n6ra l i s t e s ,  des effets par-  
t iels  su r  la v a s o d i l a t a t i o n  des a r tb res  hon- 
t euses  i n t e r n e s  et  a ins i  su r  l '6rection. Ainsi  en  
est-il  de la p h e n o x y b e n z a m i n e  (Brindley).  S i c e  
p rodu i t  n ' e s t  p lus  en  v e n t e  en  France ,  il e s t  
encore r 6 p a n d u  en  RFA, en  GB, aux  USA, en  
Suisse,  auss i  b ien  p o u r  ces effets h y p o t e n s e u r s  
p a r  voie ora le  que  c o m m e  i n d u c t e u r  de l'6rec- 
t i on  p a r  I IC.  L a  p h e n t o l a m i n e  a u t r e f o i s  
Regi t ine  en  F ra nce ,  s e r v a n t  ~ t e s t e r  les hyper -  
t ens ions  des  p h e o c h r o m o c y t o m e s ,  es t  ~ la fois 
u n  h y p o t e n s e u r  m a j e u r  e t  u n  i n d u c t e u r  local 
de l '6rection. Nos  col l~gues de RFA l 'u t i l i sen t  
a ins i  que  les P a y s - B a s  avec ou sans  associa t ion  
avec la p a p a v e r i n e .  N o u s  ne  devons  j a m a i s  
oublier,  s u r t o u t  d a n s  les zones frontal i~res ,  
que  de n o m b r e u s e s  p e r s o n n e s  voyagen t  beau-  
coup et  que  d ' a u t r e s  p ra t i c i ens  que nous,  
l '6 t ranger ,  on t  p e u t - 6 t r e  p resc r i t  ~ tel ou tel  qui  
v i en t  d ' a r r ive r  d a n s  n o t r e  pays  tel  ou tel pro- 
du i t  peu  c o n n u  en  F r a n c e .  Le p a t i e n t  ne  ve r r a  
pas  le r a p p o r t  e n t r e  u n e  p h a r m a c o - a s s i s t a n c e  
de l '6rect ion et  te l  ou te l  h y p o t e n s e u r  ou vaso- 
d i l a ta teur ,  t e l l e m e n t  son  h u m i l i a t i o n  sexuel le  
lui  fait  p e r d r e  la m 6 m o i r e .  E t  il ne se souvien-  
d r a  pas  du  n o m  de "son cachet pour la tension", 
alors  m 6 m e  qu' i l  u t i l i se  q u o t i d i e n n e m e n t .  

Potent ia l i sa t ion  par  les  prostag landines  

E n f in  le V I P  et  s u r t o u t  les p r o s t a g l a n d i n e s  

P G E 1  son t  act ives,  el les auss i ,  p a r  l ' i n t e rm6-  
d ia i re  de r6cep teurs .  Le p l u s  g r a n d  d a n g e r  
n ' e s t  pas  t e l l e m e n t  que  les p a t i e n t s  p r e n n e n t  
des  s o m m a t i o n s  de d6r iv6s  n i t r6 s  ou de vasodi-  
l a t a t e u r s  avec en  p lus  du  s i ldenaf i l .  I1 es t  sur -  
t o u t  qu ' i ls  g a r d e n t  en  cas d '6chec d u  s i ldenaf i l  
d a n s  les d61ais du  r e n d e z - v o u s  sexue l  qu ' i ls  on t  
vou lu  o r g a n i s e r  la p r a t i q u e  acqu i se  d a n s  le 
pass6  d ' une  IIC de secours  avec  de la papave r i -  
ne  ou de la p r o s t a g l a n d i n e  en  F r a n c e ,  avec  de 
la p h e n o x y b e n z a m i n e ,  de la p h e n t o l a m i n e ,  de 
la m o l s i d a m i n e  d a n s  les pays  ang lo - saxons .  

I1 es t  c e r t a i n  que  la p a p a v e r i n e  p a r  voie ora le  
/t la dose de 200 m g  A r a i s o n  de 4 A 8 cp pa r  j o u r  
A des  mi l l i e r s  de p e r s o n n e s  de 1830 ~ 1960 n 'a  
j a m a i s  donn6  la m o i n d r e  6rec t ion ,  m a i s  il e s t  
p robab le  qu'A ces doses  elle p u i s s e  po ten t i a l i -  
ser  le s i ldenafi l .  

De m 6 m e  lo rsque  les I ICs  s o n t  ineff icaces  
c o m m e  p a r  e x e m p l e  d a n s  les cas de d i abe t e s  
t rbs  n6gl ig6s  d e p u i s  des  ann6es ,  il es t  a lors  
e n v i s a g e a b l e  sous  s u r v e i l l a n c e  m6dica le  de 
p o t e n t i a l i s e r  u n e  I IC d ' i n h i b i t e u r s  g6n6ra l i s t e s  
des  P D E s  avec u n e  p r i se  ora le  d ' i n h i b i t e u r  sp6- 
c if ique des  PDE-5.  

Poten t ia l i sa t i on  par les  d6r iv6s  nitr6s  

T o u s l e s  d6riv6s n i t r6s ,  c apab l e s  d ' i ndu i r e  u n e  
p r o d u c t i o n  de NO, p o t e n t i a l i s e n t  le s i ldenaf i l .  
Ains i  la l i n s idomine ,  le m 6 t a b o l i t e  ac t i f  de la 
m o l s i d o m i n e ,  fai t  p a r t i e  de la fami l le  des  syd- 
n o n i m i n e s  ou s u b s t a n c e s  E D R F - l i k e  l ib6ra-  
t r ices  de  NO. N 'oub l ions  pa s  que  p a r m i  les 
i n d u c t e u r s  de l '6rect ion u t i l i s6s ,  d e p u i s  long-  
t e m p s  en  I IC (Stief), il y a a u s s i  la mo l s idomi -  
ne  ou corvasal .  L ' in jec t ion  i n t r a c a v e r n e u s e ,  
m a i s  pas  l ' a d m i n i s t r a t i o n  orale ,  es t  g6n6ra t r i -  
ce d '6rect ion.  I1 es t  c e r t a i n  que  l 'on va  po ten-  
t i a l i s e r  le s i ldenaf i l ,  ac t i f  s u r  les PDE-5,  avec  
des  d6r iv6s  n i t r 6 s  ou  d ' a u t r e s  s u b s t a n c e s  
E D R F - l i k e  qui  m o d i f i e n t  les  p h o s p h o d i e s t e -  
r a s e s  de type  P D E  3 sp6cia l i s6es  s u r  le coeur.  

Rappe l  de phys io log i e  s exue l l e  

Les  I ICs  ne  n 6 c e s s i t e n t  pas  de s t i m u l a t i o n  
sexue l le  et  il es t  m 6 m e  d6consei l l6  de p r a t i q u e r  
u n e  I IC si l '6rect ion es t  en  cours .  Les  I ICs  
i n d u i s e n t  l '6rect ion en  t o u t e s  c i r cons tances ,  en  
deux  A qu inze  m i n u t e s .  I1 n ' e n  va  pas  de m 6 m e  
avec le s i ldenaf i l  d o n t  les d61ais d ' i n t e r v e n t i o n  
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osc i l len t  e n t r e  30 m i n u t e s  et  six h e u r e s .  La 
mol6cu le  de s i ldenaf i l  n ' e s t  ac t ive  q u ' e n  s t imu-  
l a t ion  sexue l l e  aud iov i sue l l e  m a i s  s u r t o u t  s'il y 
a a u  m o i n s  d 6 c l e n c h e m e n t  d ' u n e  6 rec t ion  
m 6 m e  m o d e s t e .  Le p r o d u i t  peu t ,  d 'a i l leurs ,  
ag i r  en  d e h o r s  de t ou t  con tex te  6 ro t ique  du 
seul  fa i t  des  6 rec t ions  n o c t u r n e s  d u  s o m m e i l  
p a r a d o x a l ,  ce t t e  fois s ans  a u c u n e  i n t e r v e n t i o n  
de s t i m u l i  6 ro t iques .  A l ' inverse  le m 6 d i c a m e n t  
ne  p r o d u i t  ni  la libido, ni  les f a n t a s m e s ,  ni  le 
d6sir. I1 n6cess i t e  u n e  l ib6ra t ion  de NO d o n t  la 
p r 6 s e n c e  es t  n6cessa i r e  ~ l ' a u g m e n t a t i o n  de 
GMPc.  C 'es t  ce t te  de rn i6 re  qui  i n d u i t  la re laxa-  
t ion  des  f ibres  m u s c u l a i r e s  l isses  (FML) des 
t i s sus  6rec t i les  e t  a ins i  u n e  v a s o d i l a t a t i o n  par-  
t icu l i6re  a u x  F M L  des  corps  cave rneux .  I1 n 'y  a 
donc  pa s  de r 6 c e p t e u r  qui  p o u r r a i t  c a p t u r e r  le 
s i ldenaf i l  d a n s  les t i s sus  6rect i les  m a i s  seule-  
m e n t  u n e  l i b6 ra t i on  de NO en  s i t u a t i o n s  fonc- 
t i onne l l e  et  t i s s u l a i r e  sp6cif iques  qui  p e r m e t -  
t e n t  ~ la  mol6cu le  d 'ag i r  s u r  les t i s sus  6rect i les  
en  ne  se c o m p o r t a n t  qu ' en  a n t a g o n i s t e  sp6ci- 
f ique d ' u n  i so - enzyme  par t icu l ie r .  

Inf luence  des  d6riv6s nitr6s 

I1 es t  f r 6 q u e n t  que  les d6bi ts  des  a r t 6 r e s  caver-  
n e u s e s  des  p a t i e n t s  sous  p a t c h  de t r i n i t r i n e  ne 
so i en t  p a s  de 1 ~ 2 m l / m i n u t e  m a i s  ils a t te i -  
g n e n t  s o u v e n t  de 4 ~ 6 m l / m i n u t e .  Ceci ne  suf- 
fit  pas  encore  A l ' ob ten t ion  d ' une  6rec t ion  rigi- 
de (30 A 40 ml /min) .  Avec le s i ldenaf i l ,  cela 
p e u t  suf f i re  d6s lors  que  l '6rect ion es t  amorc6e .  

Aspects  m4dico-16gaux 

La p r i s e  de d6r iv6s  n i t r6s  est-el le  v6r i table-  
m e n t  u n e  c on t r e - i nd i ca t i on  ~ l ' a d m i n i s t r a t i o n  
de s i ldenaf i l  ? Ces  d6riv6s n i t r6s  p r o v o q u e n t  
u n e  v a s o d i l a t a t i o n ,  p o u v a n t  i n d u i r e  des  c h u t e s  
t e n s i o n n e l l e s  de  p lu s  de 5 cms.  D a n s  ces condi- 
t ions ,  on  ne  p e u t  que  r e c o m m a n d e r  la p r u d e n -  
ce, l o r s q u e  les  p a t i e n t s  c o n s o m m e n t  u n e  
l ongue  l i s te  de m 6 d i c a t i o n s  c h a q u e  jour ,  sur-  
t o u t  si ce t t e  de rn i6 r e  c o m p r e n d  p l u s i e u r s  d6ri- 
v6s n i t r6s .  Le sp6cia l is te  consu l t6  en  second  
d a n s  u n  s y s t 6 m e  de fili6re ou  p a r  u n  r6 seau  
doi t  s u r t o u t  v6r i f ier  l '6 ta t  c a rd io -vascu la i r e  de 
son  p a t i e n t ,  s'il le f a u t  p a r  u n e  6 p r e u v e  d'ef- 
fort.  Es t -ce  que  la r ep r i se  de l 'acte  sexue l  va 
c o n s t i t u e r  u n  effor t  auss i  i m p o r t a n t  que  la 
r ep r i s e  d ' u n  spo r t  ou que  la p r a t i q u e  de ran-  
d o n n 6 e s  en  m o n t a g n e  p a r  ex ? 

Rappel  de phys io log ie  p~nienne  

L'6rec t ion  n ' e s t  p a s  u n e  r ig id i f i ca t ion  des  
musc l e s  p o u r  p a s s e r  d u  pendere (p6nis) ~ la 
virga, la b a g u e t t e  qui  se t end .  Elle c o m p o r t e  
ce r t e s  u n e  c o n t r a c t i o n  i n t e r m i t t e n t e  des  
musc l e s  s t r i6s  p6 r i cave rneux .  Mais  elle sur-  
tou t  c o n t e m p o r a i n e  d ' u n e  i m p o r t a n t e  re laxa-  
t ion  des  F M L  i n t r a c a v e r n e u s e ,  6 v 6 n e m e n t  
pr incipal .  Celle-ci d o n n e  u n  r e m p l i s s a g e  des  
cave rnes  du  t i s s u  6rect i le  sous  u n e  p r e s s i o n  
h y d r a u l i q u e  p roche  voi re  sup6 r i eu re  ~ celle de 
l 'aorte.  Les  c a v e r n e s  d u  corps  c a v e r n e u x  on t  
des parois  t ap i s s6e s  de cel lules  endoth61ia les  
s6cr6trices de NO. Les  F M L  son t  re lach6es  au  
m a x i m u m  ce qui  p e r m e t  l 'acc6s aux  t i s sus  
6recti les de f lux s a n g u i n s  non  A des d6bi ts  
proches  m a i s  ~ des  p r e s s i o n s  proches  de celles 
de l 'aorte.  

Pr6caut ions  et 4conomies  

Si le m a l a d e  ne  fa i t  p lus  d 'exercice p h y s i q u e  
depu i s  l o n g t e m p s ,  il es t  pr6f6rable  de le conf ier  
/t u n  confr6re ca rd io logue  qui  lui  fera  faire u n e  
6preuve  d 'effor t  surve i l l6e  avec u n  en reg i s t r e -  
m e n t  61ectrique. Si le p a t i e n t  a d4j~ u n e  m6di-  
ca t ion  p o u v a n t  p o t e n t i a l i s e r  le si ld6nafil ,  il est  
pr6f6rable  de d e m a n d e r  ~ son  card io logue  si le 
m a i n t i e n  de la m 6 d i c a t i o n  es t  i m p 6 r a t i f  et  si la 
pr ise  j ou rna l i~ re  es t  a b s o l u m e n t  n6cessa i re .  
Au  t e r m e  de ce t t e  p r e m i 6 r e  consu l t a t i on  for t  
6conomique ,  la  p r e s c r i p t i o n  de Viagra  a 75 % 
de chances  d '6 t re  efficace d6s les p r e m i e r s  
essa is  et  le p a t i e n t  le sa i t  a u  t e r m e  de q u a t r e  
essa is  ~ 25, 50 ou 100 mg.  S'il est  a p p a r e m -  
m e n t  non  r 6 p o n d e u r  (25 % des cas), il f a u t  
d 'abord  s ' a s s u r e r  que  ce p a t i e n t  a r 6 e l l e m e n t  
mis  en  place u n e  s t i m u l a t i o n  sexuel le ,  que l le  
qu 'en  soit  la n a t u r e ,  e t  a v6cu u n e  6rec t ion  
auss i  m6diocre  soit-elle.  Si tel  es t  b ien  le cas  et  
que le m a l a d e  es t  v 6 r i t a b l e m e n t  n o n  r6pon-  
d e u r  (10 % des  cas), il es t  pr6f6rable  de l ' adres-  
ser  ~ une  fili6re ou  ~ u n  r 6 s e a u  d ' i nves t i ga t i ons  
m u l t i d i s c i p l i n a i r e s  sp6cial is6 en  i m p u i s s a n c e .  
Les effets s e c o n d a i r e s  de la  pr ise  de Si ld6naf i l  
(~ 25, 50 ou 100 mg)  son t  fort  d iscre ts  e t  for t  
b ien  v6cus, la p l u p a r t  des  m a l a d e s  les suppor -  
t a n t  avec p a t i e n c e  c o m p t e  t e n u  du  r 6 s u l t a t  
r e m a r q u a b l e  de la m6dica t ion .  D a n s  no t r e  
exp6r ience  il n 'y  a gu6re  que  les c6phal6es  qui  
on t  pu  6tre  assez  v io l en te s  pou r  faire s t o p p e r  
du  s i ldenaf i l  s u r  p lus  de 500 o r d o n n a n c e s .  
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Ci tons  que lque f o i s  u n  p e u  de conges t i on  nasa -  
le, des  i n d i s p o s i t i o n s  a l i m e n t a i r e s  qui  on t  fa i t  
d e m a n d e r  ~ des  p a t i e n t s  u n e  a d m i n i s t r a t i o n  
de s i ldenaf i l  p a r e n t 6 r a l e  qui  n ' ex i s t e  pas ,  u n e  
v i s i o n  co lor6e  e n  b l e u  c o m m e  avec  des  
l u n e t t e s  de  soleil  (sic), e t  s u r t o u t  des  bouff6es 
de c h a l e u r ,  m a i s  e l l es  s o n t  d i s c r~ t e s  e t  
ag r6ab les .  

P o s o l o g i e  de  c h a c u n  

S'il y a b i en  10 % de v ra i s  non - r~pondeur s ,  il y 
a, auss i ,  a u  m o i n s  10 % de su je t s  t r~s sens ib les  
chez l e sque l s  il es t  r e c o m m a n d 6  de d i m i n u e r  
les doses  t ou t  en  m a i n t e n a n t  des  acha t s  de 
co mpr im~s  de 100 m g  re t r a i t6 s  en  pe t i t es  doses 
pa r  u n  p h a r m a c i e n  d'officine, ~ n i v e a u  de 10 
voire  de 5 mg.  S o m m e  tou t e  on re t rouve ,  
c o m m e  avec la p a p a v e r i n e  qui  s 'u t i l ise  en t re  8 
et  80 m g  u n e  6chelle  de sensibi l i t6  ind iv idue l le  
des t i s sus  ~rect i les  qui  va  de 10 ~ 100 m g  de 
s i ldenafi l .  

E x p l o r a t i o n  d a n s  u n  r ~ s e a u  de  s o i n s  p lu-  
r i d i s c i p l i n a i r e s  

Des q u e s t i o n n a i r e s  v a l i d ~ s  son t  ut i l is~s pa r  
des  c e n t r e s  ou  des  r~seaux  mu l t i d i s c ip l i na i r e s  
af in  de t e n t e r  de cerner ,  pa r  le seul  in te r roga-  
to i re  et  l ' a na mn~se ,  la d i s t inc t ion  en t r e  l 'im- 
p u i s s a n c e  fonc t ionne l l e  et  o rgan ique .  La  pau-  
vret~ d u  vocabu la i r e  de beaucoup ,  les habi-  
t u d e s  cu l tu re l l e s  de chacun ,  l ' exp6r ience per- 
sonne l le  m6diocre  e t  s u r t o u t  les n o m b r e u s e s  
r a i sons  q u ' o n t  les p a t i e n t s  de d i s s i m u l e r  une  
pa r t i e  de la v~rit~, fon t  que  les me i l l eu res  
6quipes  se t r o m p e n t  encore  l a r g e m e n t  sur  le 
t a u x  de c l a s s e m e n t  en  i m p u i s s a n c e s  fonction- 
ne l les  ou  o rgan iques .  Les  p r e m i e r e s  impres -  
s ions  p e r m e t t e n t  de ca lcu le r  env i ron  50 % 
d ' i m p u i s s a n c e s  fonc t ionne l l e s  e t  s u r t o u t  50 % 
d ' i m p u i s s a n c e s  o rgan iques .  Mai s  la p r a t i que  
des  exp lo ra t i ons  n o c t u r n e s  (1250 cas explores  
en  7 a ns  s u r  2.405 exper t i ses) ,  nous  pe rme t -  
t e n t  d ' a f f i rmer  qu' i l  n 'y  a que  10 ~ 20 % d' im- 
p u i s s a n c e s  o r g a n i q u e s  avec p a r  con t re  p r e sque  
t ou jou r s  u n  s y n d r o m e  psycho log ique  compl~- 
m e n t a i r e  et  80 ~ 90 % d ' i m p u i s s a n c e s  fonction- 
ne l les  d o n t  au  m o i n s  la moit i~ des  p a t i e n t s  por- 
t e n t  les s t i g m a t e s  d ' u n  ou de t roub les  orga- 
n i q u e s  s u p p l ~ m e n t a i r e s  qui  c o n s t i t u e n t  u n  
h a n d i c a p  m a i s  non  u n e  expl ica t ion.  En  effet si 

l '6rect ion n o c t u r n e  es t  no rma le ,  c o m m e n t  accu- 
ser  les t i s sus ,  les ar t~res ,  les ner fs  de l'6rec- 
t ion? 

Les  e n r e g i s t r e m e n t s  d e s  6 r e c t i o n s  n o c -  
t u r n e s  

D~s 1984, l 'Assu rance  Ma lad i e  (AM) fran~aise  
a pr6conis6  l ' u t i l i sa t ion  des  e n r e g i s t r e m e n t s  
des  6rec t ions  n o c t u r n e s  du  s o m m e i l  pa r adoxa l  
te ls  que  les 6 t u d e s  am~r i ca ines  les a v a i e n t  pr6- 
conis6s voici 25 ans  et  c o n t i n u e n t  de recom- 
m a n d e r  de nos  jours .  

Voici la l e t t r e  d u  M.C.N.  du  13 .12 .1984,  
E.N.S.M.  N ~ 7944 / 84. Ti t re  X - C h a p i t r e  III  - 
P a g e  68 p a r u e  d a n s  le Concours  M6dical  : 

"Il s 'agit,  la p l u p a r t  du  temps,  d 'd tabl ir  une 
d i s t inc t ion  entre l ' impuissance  organique  et 
fonctionnelle .  P o u r  ce faire, un  g r a n d  nombre  
de techniques  sont  proposdes aux  pa t i en t s  : le 
p lu s  souvent ,  il s 'agi t  d ' un  E.E.G.  con t inu  de 
nuit ,  avec une p ld thysmograph ie  d'drection noc- 
turne, et un  enregis t rement  des m o u v e m e n t s  
oculaires rapides,  tout  ceci effectual en dtablisse- 
m e n t  avec la prdsence clans cet d tab l i ssement  
d ' u n  mddecin  p e n d a n t  la totalitd de l 'examen.  
La  cotat ion globale  de ces d i f fdrents  actes 
(EEG, P ld thysmograph ie  etc.. ) est alors fixde & 
K 70 p a r  a s s im i la t i on  & : " E E G  p e n d a n t  la 
durde d 'une  in tervent ion  de chirurgie  endo-tho- 
racique ou de neurochirurgie. . .  70 " ( Titre I I I -  
Chapi t re  9 - Art ic le  l er  de la NGAP) ,  cette 
i n v e s t i g a t i o n  s ' i n s c r i v a n t  d a n s  l 'd tude  des 
troubles du  somme i l  qui  a ddj& fa i t  l 'objet de 
cette cotation." D 'autres  pra t ic iens  prdfdrent  
procdder it cette dtude dans  un  env i ronnemen t  
p l u s  n o r m a l  au  domici le  du  ma lade  et d a n s  ce 
cas, hors  de la prdsence constante  du  mddecin. 
La  cotat ion globale  de l 'ensemble  des actes 
a ins i  accompl is  it domicile,  quelles que soient  
les modal i tds  de recueil des param~tres  phys io-  
logiques, doi t  alors ~tre l imitde it K 30, p a r  assi- 
m i la t i on  it I 'E.E.G. classique. Les  autres  exa- 
mens  qui  p o u r r o n t  ~tre, ensuite,  dventue l lement  
d e m a n d d s  (Dopp ler ,  EMG. . . )  seront  c6tds en 
appl ica t ion  des d ispos i t ions  de la NGAP.  Pour  
dviter tout  abus  en mati~re d ' ind ica t ions  en 
particulier,  il p a r a i t  ind i spensable  que ces exa- 
mens  et les procddures  chirurgicales  consdcu- 
tives dventuelles,  fassen t  l 'objet d ' u n  protocole it 
titre de l 'article L .293  avec les poss ibi l i tds  de 
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recours & l 'expertise s ' i ls  ne p a r a i s s e n t  pas  rai- 
s o n n a b l e m e n t  correspondre  & l 'd tat  des 
pa t ien t s . "  

Ce texte a 4t6 repris r ecemment  dans le NGAP 
e t j e  cite sa raise 6 j o u r  n ~ 1 - 98 : 

"P ld thysmographie  d 'drect ion noc turne  sous 
E.E.G.  cont inu  de nu i t  d a n s  le cadre du  dia- 
gnost ic  de l ' impuissance  mascul ine .  E x a m e n  
effectual en d tabl i ssement  avec prdsence constan- 
te d ' u n  mddecin, cotat ion K 70 p a r  ass imi la t ion  
& : "E.E.G p e n d a n t  toute la durde d 'une  inter- 
vent ion de chirurgie endo- thoracique  ou de 
neuro-chirurgie."  (Titre I I I -  chapi tre  1 - Art icle  
1). E x a m e n  effectual au  domic i le  d u  malade ,  et 
quelles que soient  les modal i tds  de recueil des 
param~tres  physiologiques ,  cotat ion K 30 par  
as s imi la t ion  d "E.E.G." Les  au tres  examens  qui 
p o u r r o n t  ~tre ensui te  dven tue l lement  effectuds 
(doppler, E.M.G.. .)  seront  cotes en appl icat ion 
des  d i s p o s i t i o n s  de la N .G.A .P .  ( D N A  N ~ 
7 9 4 4 / 8 4  du  13.12.1984) 

Ces explorations demeuren t  valables m~me si 
certains praticiens de l 'Assurance Maladie ont 
d6cid6 d'en abandonner  le r emboursemen t  
r6gulier, lorsque la si tuation le m6rite : 6chec 
de sild6nafil, sent iment  imp6rieux de l'impuis- 
sant  de savoir pourquoi il a c e  d6faut et s'il va 
pers i s te r  (comprendre  avan t  de prendre) ,  
implication m4dico-sociale comme la s6para- 
tion ou le divorce voir m~me implication m6di- 
co-16gale plus exceptionnellement.  

Dans 95 %, le R i g i s c a n ,  enreg is t ran t  les 6rec- 
tions du sommeil paradoxal,  sans cependant  
enregis t rer  ce dernier, suffit ~ prononcer clai- 
r ement  la divergence entre  les deux vari6t6s. 

Dans 5 %, r 4 r e c t o s o m n o g r a p h i e  es t  u t i l e .  
Les meil leures conditions pour la bonne pra- 
t ique d'une ESG sont dans une zone de silence, 
avec une  surveil lance t616visuelle par  des 
cam6ras infrarouges. Les impuissants  sont 
stress6s, tourment4s,  suicidaires, d6pressifs, 
insomniaques ~ domicile, ou au moins particu- 
l i6rement difficiles ~ endormir  en salle de som- 
meil, alors qu'il faut les priver des somniFeres 
habi tuels  modificateurs du sommeil  paradoxal. 
Les mei l leures  conditions d ' enreg i s t rement  
r a r emen t  les h6pitaux du fait des bruits noc- 
turnes  de l '4tablissement, veilleuse de nuit, 
chariots, urgences, in ternes  qui passent,  voi- 

sins de chambre qui souffrent etc. Tout concou- 
re ~ rendre  difficile l '6rectosomnographie dans 
un 6tabl issement  hospitalier.  I1 n'est plus 
n6cessaire de surveiller le d6roulement du 
papier, la plume des enregis t rements ,  l 'encre, 
les cables qui ne se d6collent plus du cuir che- 
velu du malade.  La pr6sence du m6decin 
debout devant  l '6cran est inutile. Aujourd'hui, 
grace ~ l ' informatique, ~ l 'appareil  et aux 61ec- 
trodes mises au point, les choses se sont beau- 
coup simplifi6es. I1 suffit qu 'une infirmi6re 
vienne consacrer deux heures  de la soir6e, 
coller les 61ectrodes d'EEG, d'ECG, de MOC, 
d'EMG et d'ERC. I1 est nuisible pour le som- 
meil du malade,  que le m6decin reste debout, 
6veill6 toute la nui t  devant  les 6crans informa- 
tiques. I1 est n6cessaire que le m6decin soit 
dans un appar tement  voisin par  exemple reli6 

la chambre d' investigations par un enregis- 
t r ement  t616vis6 de cam6ra infrarouge. I1 dolt 
r6gler un certain nombre de probl6mes, dont le 
plus important  est l ' endormissement  difficile. 
I1 faut qu'il puisse prendre  la d6cision, en plei- 
ne nuit,  par  exemple de provoquer le sommeil, 
par une iv d 'hydroxy-butyrate de sodium, le 
seul hypnotique dont on est absolument  cer- 
tain qu'il ne modifie pas le sommeil paradoxal, 
et dont on est stir, qu'il peut  ~tre inject6 sans 
aucun danger. 

Voici un exemple choisi parmi une collection de 
1250 Rigiscans. Nous avons demand6 cet exa- 
men dans 52 % des cas pour les 2.404 consul- 
tants  vus entre  1993 et 1998. Ici, un examen 
r4v61ant des difficult6s d 'endormissement  dans 
la premi6re part ie de la nuit,  mais il y a appa- 
rit ion secondaire de sommeil  paradoxal  et 
en reg i s t r emen t  d'6rections faibles chez un 
sujet de 42 ans gros fumeur  de trois paquets. 
Au vu de ce trac6 et d'un Doppler en flaccidit6 
tr6s asym6trique, une angiographie interven- 
tionnelle est pratiqu6e sur l 'origine de l 'art6re 
iliaque interne gauche obstru6e. R6sultat  : 
passage de 80 mg ~ 24 mg de papaverine 
(Figure 2). 

Dans quelques cas, il est n6cessaire d'enregis- 
t rer  le sommeil paradoxal avec un 6rectosom- 
nographe afin de bien cerner  la question ou de 
donner  par exemple une s6curit6 m6dico-socia- 
le ou m6dico-16gale. Tous les autres  examens 
sont bien en dessous de la qualit6 des deux sus- 
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n o m m 6 s  m a i s  ils p e u v e n t  appo r t e r  des 6clai- 
rages  i n a t t e n d u s  ou que lquefo is  pr6visibles .  

Voici u n  e x e m p l e  chois i  p a r m i  une  collection de 
1155 R ig i scans  e t  de 168 6 rec tosomnograph ie s .  
E x a m e n  c o n f i r m a n t  de grosses  difficult6s d 'en- 
d o r m i s s e m e n t  d a n s  la p r e m i e r e  p a t t i e  de la 
nu i t  nous  ob l igea i t  ~ a d m i n i s t r e r  de l 'acide 
g a m m a - h y d r o x y b u t y r i q u e .  Appa r i t i on  de som- 
mei l  p a r a d o x a l  e t  e n r e g i s t r e m e n t  d '6rec t ions  
m6diocres  (F igu re  3). 

E x a m e n s  d i u r n e s  

Le d o p p l e r  d e s  ar t~res  c a v e r n e u s e s ,  d a n s  
l eur  6 ta t  de f laccidi t6  p e r m e t  de m e s u r e r  des  
d6bits d ' e nv i ron  1 ~ 2 m l / m i n  et  de 4 ~ 6 m l / m i n  
sous d6riv6s n i t r6 s  pa r  a r t6 re  c ave rneuse .  
Apr6s u n e  s t i m u l a t i o n  pha rmaco log ique ,  ces 
d6bits a t t e i g n e n t  15 ~ 30 ml /min .  Cet  e x a m e n  
p r6sen te  u n  c e r t a i n  in t6r~ t  s u r t o u t  lo r squ 'on  
est  en  p6r iode  d ' a p p r e n t i s s a g e  de p h a r m a c o -  
a s s i s t ance  avec des  p r o d u i t s  t r6s actifs c o m m e  
la p h e n t o l a m i n e ,  la p h 6 n o x y b e n z a m i n e ,  la per-  
s an t i ne  m a i s  en  F r a n c e  s u r t o u t  la papav6r ine ,  
ma i s  b e a u c o u p  m o i n s  la p r o s t a g l a n d i n e  qui  
r6ag i s sen t  en  q u e l q u e s  secondes  et  s o u v e n t  
mo ins  de 10 m i n u t e s ,  a ins i  qu 'avec la mols ido-  
mine .  

Le D o p p l e r  d e s  ar t~res  i l i aques  i n t e r n e s  
est  p lus  difficile s u r t o u t  chez les ob6ses. I1 per-  
m e t  de pose r  avec  p e r t i n e n c e  l ' ind ica t ion  d ' une  
a n g i o g r a p h i e  i n t e r v e n t i o n n e l l e  capable  de 
v i sua l i se r  les a r t 6 r e s  h o n t e u s e s  i n t e r n e s  d o n t  
les f e n ~ t r e s  a c o u s t i q u e s  s o n t  enco re  m a l  
connues .  

L ' e x a m e n  d u  n e r f  p6r in4al ,  par  son ex t r6me  
pr6cision,  p e u t  d 4 p i s t e r  les i m p u i s s a n c e s  d'ori- 
g ine  n e u r o l o g i q u e  s i non  impercep t ib les .  

E n  ma t i6 r e  de b i o l o g i e ,  des  check- l is ts  on t  6t6 
dress6es  d o n t  il e s t  difficile de se p a s s e r  ma i s  
don t  il es t  6 v i d e n t  qu 'e l les  n ' a p p o r t e n t  u n e  
i n f o r m a t i o n  que  d a n s  m o i n s  de 5 % des cas. 

Les  e x a m e n s  e n d o c r i n o l o g i q u e s  c o m p o r t e n t  
e s s e n t i e l l e m e n t  le dosage  de la t es tos t6 rone ,  de 
la p ro lac t ine  e t  d a n s  ce r t a in s  cas pa r t i cu l i e r s  
d ' h o r m o n e s  p o u v a n t  i n t e r v e n i r  d a n s  la surve-  
n u e  de la dys4rec t ion .  E n  g6n6ral ,  le m a l a d e  
i m p u i s s a n t  p a r  e n d o c r i n o p a t h i e  es t  p lus  indif- 
Ferent ~ son  6 ta t  e t  il es t  capable  d 'avoi r  u n e  
re la t ion  sexue l le  de t e m p s  ~ au t re ,  sa t i s fa i san-  

te. Mais  elle es t  i n sa t i s f a i t e  de la f r6quence  
t a n d i s  que  le m a l a d e  es t  fort  ind i f f6 ren t  aux  
r ep roches  de l '6pouse.  

Les  c a u s e s  d e s  i m p u i s s a n c e s  o r g a n i q u e s  

Les  o p 6 r 6 s .  L ' a m p u t a t i o n  d ' un  visc6re du  
pe t i t  ba s s in  p e u t  i ndu i r e ,  chez tous  ou seule-  
m e n t  dans  u n  faible p o u r c e n t a g e  des  op6r6s,  
u n e  i m p u i s s a n c e  d 'or ig ine  o rgan ique .  I1 en  va  
a ins i  des a m p u t 6 s  d u  r e c t u m ,  de la vessie,  de 
la p ros ta te ,  que lquefo i s  du  s igmoide.  I1 a r r ive  
que  l ' impu i s sance  se voi t  A la su i te  d ' i n t e rven-  
t ions  aus s i  b6n ignes  que  la cure  de h e r n i e  bila- 
t6rale ,  celle des  h 6 m o r r o i d e s ,  celle de la f i s tu le  
ou de la f i s sure  ana le ,  etc. I1 f au t  y j o ind re  le 
s y n d r o m e  c o n g 6 n i t a l  de  M y a - H i r s c h p r u n g .  
D a n s  tous  ces cas de f igure  ou p resque ,  l '6pou- 
se accepte  de b o n n e  grace  les a s s i s t ances  phar -  
maco log iques ,  y compr i s  les IICs,  m ~ m e  si elle 
doit  a ide r  son  m a r l  m a l v o y a n t ,  t r e m b l a n t  p a r  
u n e  m a l a d i e  de P a r k i n s o n ,  u n  sevrage  d'alcoo- 
l i sme  ou de t a b a g i s m e .  

Les  bless6s m 6 d u l l a i r e s  e t /ou  les 16sions neu-  
r o l o g i q u e s  de la moel le ,  des  r ac ines  ou des  
ner f s  du  pe t i t  bass in ,  p o s t - t r a u m a t i q u e  ou p a r  
u n e  i n t e r v e n t i o n ,  c o n s t i t u e n t  u n  a u t r e  g r o u p e  
d 'af fect ions  n e u r o l o g i q u e s .  Toutes  ces diff6- 
r e n t e s  16sions n e u r o l o g i q u e s ,  du  m o m e n t  
q u ' u n  E M G  du  n e r f  p4r in6a l  en  fait  la d6mons -  
t r a t ion ,  p e u v e n t  6tre  ~ l 'or igine d ' une  im pu i s -  
sance  sexuel le  et  m 6 m e  des  a t t e i n t e s  c6r6- 
b ra les  d iverses .  D a n s  ces cas, l '6pouse,  v6ri- 
t ab le  inf i rmi6re ,  r e c h e r c h e  les pha rmaco-a s s i s -  
t ances ,  m 6 m e  si elle dol t  elle m 6 m e  r6a l i se r  les 
IICs.  

Voyons les m a l a d i e s  u r o l o g i q u e s  qui  peu-  
v e n t  d 6 t e r m i n e r  la s u r v e n u e  d ' une  i m p u i s s a n -  
ce ou pa r t i c i pe r  a son appa r i t i on .  La  m a l a d i e  
de la Pey ron ie  r e s t e  encore  u n e  i n c o n n u e  p o u r  
son  6tiologie (fracas  de la c h a r p e n t e  conjonct i -  
ve ?), ma i s  n ' e s t  p lus  u n e  i n c o n n u e  p o u r  ce qui  
concerne  la s u r v e n u e  d ' une  i m p u i s s a n c e .  On  
ne  la voit  que  d a n s  la p6r iode  o6 le su je t  a t rop  
ma l  p e n d a n t  l '6rect ion ou a la verge  t rop  cour-  
be pou r  que  les r a p p o r t s  ne  so ien t  pas  d6ran-  
g6s. Le p h i m o s i s  du  su je t  de p lus  de 25 ans  es t  
s o u v e n t  c o n t e m p o r a i n  d ' u n e  vie sexuel le  t r6s  
r6dui te ,  celle de l ' i m p u i s s a n t  p r ima i re .  I1 ne  
f a u t  pas  l a i s se r  e s p 6 r e r  de  l ' i m p u i s s a n c e  u n e  
gu6r i son  p a r  la seu le  circoncision.  Le cance r  
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prostatique a parmi ses premi6res manifesta- 
tions souvent l ' impuissance. L'ad6nome de la 
prostate tr6s volumineux chez un sujet tr6s 
jeune  de la c inquanta ine  dont l 'expertise abou- 
tit  au diagnostic d ' impuissance organique de 
causes loco-r6gionales m6rite une sanction chi- 
rurgicale qui peut  venir  h bout d'une impuis- 
sance sinon myst6rieuse.  Les prostaglandines 
ne sont-elles pas des s6cr6tions prostatiques ? 

Les maladies  cardio-vasculaires et surtout  
l'hypertension, soit du fait de la maladie, soit 
du fait de la m6dication correctrice, peuvent 
6tre h l 'origine d'une impuissance iatrog6ne ou 
concomitante, il est difficile de les distinguer. 
La, l'6vidence d'un trouble organique n'est pas 
aussi ne t tement  perque par la partenaire.  Les 
m6dicaments sont d iversement  appr6ci6s et 
accept6s par l'6pouse et ils sont en g6n6ral dis- 
simul6s ~ la maitresse.  

Le diab~te vient au premier  plan des difficul- 
t6s m6taboliques qui donnent  une impuissan- 
ce. Lorsque le diab6te est n6glig6, une impuis- 
sance survient  presque en m~me temps que la 
r6tinopathie, la n6phropathie,  la neuropathie.  
Les troubles lipidiques vont augmenter  encore 
les difficult6s des malades  ayant  des affections 
cardio-vasculaires. L 'hemochromatose se volt 
dans certaines r6gions avec sa triade de diab6- 
te, de cirrhose et de te inte  bronz6e de la peau. 
Dans ces cas de troubles organiques d6mon- 
tr6s, le besoin de faire appel aux m6decins est 
beaucoup mieux ressenti  par  la partenaire.  Les 
m6dicaments sont appr6ci6s par l'6pouse et par 
l '6ventuelle maitresse.  

De nombreux m6dicaments  neuroleptiques,  
an t id6presseurs ,  appor t en t  d 'une mani6re  
ina t tendue  une impuissance i a t r o g 6 n e  alors 
que d 'autres m6dications diverses induisent  
au tomat iquement  une indiff6rence sexuelle et 
non une impuissance comme les oestrog6nes, 
les analogues de LHRH, les anti-androg6nes 
divers et vari6s et m~me certains diur6tiques. 
Ne pas oublier ici que le sildenafil n'apporte 
aucune libido. 

Les troubles du sommeil, en particulier le syn- 
drome des apn6es du sommeil, peuvent  ~tre la 
cause d'une impuissance.  De m~me la narco- 
lepsie surtout  avec son ancien t ra i tement  
base d ' imipramine.  

La d6pression est en position de transit ion 
entre les impuissances fonctionnelles et m6di- 
cales. 

N o u s  a r r i v o n s  m a i n t e n a n t  a u  p l u s  diffici- 
le a a d m e t t r e  : les n o m b r e u s e s  s i t u a t i o n s  
q u e  c o n n a i s s e n t  les i m p u i s s a n c e s  fonc- 
t i onne l l e s .  C'est  ici  q u e  les d i f f i cu l t~s  de  
p r i s e  m ~ d i c a m e n t e u s e  se m u l t i p l i e n t .  

Le sujet le plus difficile ~ t ra i ter  est l'impuis- 
sant  pr imaire  chez lequel on peut  se demander  
si la libido et les fantasmes se consti tuent 
d 'une mani6re normale mais qu'ils ne se sont 
pas encore manifest6s ou qu'ils ne se produi- 
ront  j amais .  Les impu i s san t s  fonctionnels 
secondaires sont en g6n6ral avec une nouvelle 
par tenai re  ou en dispute conjugale plus ou 
moins cach6e. Selon les r6gions et selon les 
cabinets, on rencontre dans des proportions 
variables des personnages qui vivent des situa- 
tions typiques dont on peut se demander  si 
elles ne consti tuent  pas tout s implement  l'ori- 
gine r6elle du blocage plut6t qu 'un d6faut de 
type freudien qui les expliquerait  toutes. Voici 
les plus caract6ristiques (80 % des cas) par  
ordre de fr6quence, dans notre r6seau multi- 
disciplinaire : 

1 - Le  v e u f  trop proche de l 'enterrement ,  
encore en deuil, impuissant  bien malgr6 lui. 
C'est un sujet chez lequel la psychoth6rapie est 
difficile, voire refus4e d'embl6e par de nom- 
breux patients.  Avec les psychoth6rapeutes,  les 
veufs encore en deuil ne peuvent  verbaliser 
leurs inqui4tudes en raison de l'~ge et du refus 
de la par tenai re  de part iciper ~ la co-th6rapie. 
De plus ils ne peuvent  pas croire h l'explication 
du blocage psychologique, eux qui ont tant  de 
pathologies ~ nous relater  et t an t  d'exploits 
sexuels ~ nous raconter  encore m~me du vivant 
de l'6pouse. La cage invisible que constitue, 
pour ces patients,  le sacrement  6ternel du 
mar iage  n'est pas facile ~ ouvrir, car elle impri- 
me des comportements  subconscients en d6pit 
de volont6s contraires. Ces veufs ne rencon- 
t ren t  leur  nouvelle par tenai re  que les fins de 
semaine dans des conditions qui permet ten t  
r a r e m e n t  l 'usage du si ldenafi l .  Comment  
prendre  ce m6dicament  et sur tout  ~ quelle 
heure  ? Alors que le rendez-vous du Dimanche 
apr6s-midi  va s 'achever  h 16 heures  par  
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exemple  ? Doi t -on m o n t r e r  ~ la nouve l l e  com- 
p a g n e  la p r a t i q u e  p lus  c o m m o d e  de l ' in ject ion 
i n t r a - c a v e r n e u s e  ? C 'es t  a u  r i s q u e  de p e r d r e  la 
p a r t e n a i r e  si convenable .  

2 - L e  d i v o r e 6  qui  a consen t i  a u  divorce ma i s  
qui  r e g r e t t e  la s6pa ra t i on  r e p r 6 s e n t e  le per- 
s o n n a g e  le p lus  r 6 p a n d u  apr6s  les veufs .  Celui-  
ci es t  p lus  j e u n e  et  ne  p e u t  i n v o q u e r  des  pa tho-  
log ies  d u  g r a n d  ~ge p o u r  e x c u s e r  ses 
d6fai l lances .  Mais  il n ' en  croi t  pas  ses yeux  
lorsqu ' i l  voi t  les t rac6s  des  deux  n u i t s  de 
R ig i scan  s t r i c t e m e n t  n o r m a u x .  I1 se croyai t  
l ibre de son  ex-6pouse.  Non  il en  es t  r es t6  pri- 
sonnier ,  d a n s  la m ~ m e  cage du  m a r i a g e  off des 
h a b i t u d e s  ou des r6flexes cond i t i onn6s  de type  
P av lov i e n  se son t  cons t i tu6s .  C o m m e  le pr6c6- 
d e n t  cas voil~ u n e  s i t ua t i on  corr ig ible  p a r  des 
m 6 d i c a m e n t s .  Mais  c 'est  q u e l q u e  chose  qu'il  
es t  encore  p lus  difficile ~ faire  accep te r  ~ la 
nouve l l e  p a r t e n a i r e .  Afin d '6vi te r  des  humi l i a -  
t ions  s u p p l 6 m e n t a i r e s  au  p a t i e n t  e t  des  d6ci- 
s ions  d ' a b a n d o n  de la p a r t e n a i r e  nouvel le ,  
m i e u x  v a u t  la m e t t r e  ~ l '6car t  des  inves t iga-  
t ions  et  s u r t o u t  des m o y e n s  de p h a r m a c o -  
a s s i s t a n c e  pr6conis6e  car  elle y s e r a  hos t i l e  au 
m o i n s  a u  d6par t .  

3 - L e  p a t i e n t  se t r o u v a n t  i ncapab le  de com- 
m e t t r e  le p 6 c h 4  d ' a d u l t 6 r e  es t  u n  des  per- 
s o n n a g e s  les p lu s  r 6 p a n d u s  m a i s  les mo ins  
r4v616s. C 'es t  le p lus  g r a n d  des  d i s s i m u l a t e u r s  
p a r m i  les p a t i e n t s  c o n s u l t a n t  p o u r  i m p u i s s a n -  
ce. I1 p e u t  h o n o r e r  son 6pouse,  m a i s  il e s t  blo- 
qu6 avec sa  copine.  E t  ce b locage es t  invincib le  
depu i s  l o n g t e m p s .  U n  s e n t i m e n t  de culpabi l i t6  
r6gne  ici c o m m e  s'il s ' ag i ssa i t  d ' une  pe rvers ion .  
Ce p a t i e n t  l~ ne  c o m p r e n d  pas  sa  d6fai l lance  
d ' a u t a n t  m o i n s  que  son 6rect ion,  ce t te  fois, est  
6 v i d e m m e n t  n o r m a l e  et  m ~ m e  d o u l o u r e u s e  la 
n u i t  en  t o u t e s  c i r cons t ances  s a u f  j u s t e  en 
s i t u a t i o n  de t roub le  de la conscience.  L ' aveu  
es t  difficile ~ obtenir ,  que lquefo i s  d 'embl6e,  
par fo is  d e u x  ans  apr6s  l ' a p p r e n t i s s a g e  de la 
p h a r m a c o - a s s i s t a n c e .  I1 en  a p o u r  qu inze  ans  
s ans  gu6re  d 'espoi r  de p s y c h o t h 6 r a p i e s  pos- 
sibles ou  efficaces en  r a i son  du  re fus  de  la par-  
t e n a i r e  de l ' adu l t6 re  c l andes t i n ,  elle m 6 m e  
4 t a n t  s o u v e n t  mar i6e ,  ne  v o u l a n t  pas  se com- 
p r o m e t t r e  et  r i squer ,  pa r  la r u p t u r e  d ' u n  secre t  
b ien  gard6 ,  u n e  u n i o n  6 c o n o m i q u e m e n t  int6- 
r e s s a n t e  p o u r  elle. D a n s  u n  tel  cas la p ro th6se  

es t  inapropr i6e .  De m ~ m e  pour  le cas su ivan t .  

4 - "Avee  l ' ~ p o u s e ,  c 'es t  fini, ma i s  avec l a  
m a i t r e s s e ,  l a i s sez-moi  t r anqu i l l e ,  ~a marche" .  
C 'es t  le con t r a i r e  d u  cas pr6c6dent .  Les  aveux  
son t  b ien  p lu s  faciles.  Les  i n t e r v e n t i o n s  des 
sexologues  i nap rop r i6es ,  la copine ne  v o u l a n t  
pa s  a i d e r  le r 6 t a b l i s s e m e n t  d ' u n  m a r i a g e  
p e r d u  qu 'e l le  m a i t r i s e  p a r f a i t e m e n t ,  c o m m e  
son n o m  l ' ind ique .  Tand i s  que  l '6pouse ne  se 
p l a in t  que chez son  gyn6cologue  et  n o n  chez 
l 'u ro logue  de son  mar i .  C 'es t  dans  ce cas de 
f igure  qu'i l  e s t  i n d 6 c e n t  de convoquer  l '6pouse.  
S u r t o u t  si le m a r i  es t  pass6  aux  aveux  d 'em- 
bl6e et  d e m a n d e  et  le sec re t  m6dica l  e t  le 
secours  d ' un  al ibi  de c o n s u l t a t i o n s  indo lo res  ou 
celui  de la p r e s c r i p t i o n  d ' une  v i t a m i n e  aphro-  
d i s iaque  s e r v a n t  de p r6 t ex te  a t t e s t a n t  de sa 
bonne  volont4.  D a n s  les deux  cas s y m 6 t r i q u e s  
6 tudi6s  ici il p e u t  a r r i ve r  que  les I ICs  u t i l i s6es  
d 'abord  p o u r  l ' une  m a i s  pas  pour  l ' au t r e  des 
deux  f e m m e s  le so i en t  p a r  la su i te  f i n a l e m e n t  
pou r  les deux  soi t  p a r  s6cur i t6  d 'emploi  soi t  du  
fai t  de la d6couve r t e  en  g6n6ral  fort  t a rd i ve  
d 'une  p r a t i q u e  e n t i 6 r e m e n t  d i s s imul6e  ~ l 'une  
ou aux  deux  p a r t e n a i r e s .  I1 en  va  de m ~ m e  
avec le s i ldenaf i l  m a i s  la pi lule  es t  m o i n s  
d e m a n d 6 e  en  r a i s o n  des  d61ais va r i ab le s  de la 
s u r v e n u e  de l '6rec t ion art if iciel le  a ins i  obte- 
nue .  

5 - L e  v i e u x  g a r c o n  pouss6  au  m a r i a g e  et  au  
bal  pa r  son vo is inage .  E n  mi l i eu  ru ra l ,  c 'est  le 
beso in  d ' un  h6 r i t i e r  qui  es t  ~ l 'or ig ine  d ' un  
m a r i a g e  a r r a n g 6  et  d a n s  l eque l  il f a u d r a  
consen t i r  de n o u v e a u x  a r r a n g e m e n t s .  E t  celui  
d ' une  a s s i s t a n c e  p h a r m a c e u t i q u e  efficace ma i s  
ne  d o n n a n t  pa s  le beso in  de l 'acte. C e p e n d a n t  
la possibi l i t6  de  r6a l i se r  l 'acte dans  u n  b u t  sur-  
t ou t  p r o c r 6 a t i f  e s t  s a n s  cesse  r a p p e l 6  p a r  
l '6pouse  d61aiss6e. Le s econd  a r r a n g e m e n t  
consen t i  p a r  le m a r l  es t  l ' a m a n t  de conn ivence  
don t  la p r6sence  p e u t  6 t re  d i s s imul4e  a u  m a r i  
d6fai l lant ,  m a i s  c e r t a i n e m e n t  pas  ~ l ' u ro logue  
exp6r iment6 .  I1 en  va  de m ~ m e  d a n s  le m a r i a -  
ge non  c o n s o m m 6  en  m i l i e u  tr6s r e l ig i eux  en  
g6n6ral  c a tho l i que  t r ad i t i onne l .  On  voi t  auss i  
le cas du  c61ibataire f a i s an t  des  a n n o n c e s  
m a t r i m o n i a l e s  ~ la d e m a n d e  de sa  fami l le  
c h e r c h a n t  u n e  d e s c e n d a n c e  ou en m a r i a g e  non  
c o n s o m m 6  d6s tab i l i s6  p a r  l '6pouse en  m a l  de 
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grossesse.  Ces deux  cas sont ~ p rend re  fort dif- 
f~ remment .  Soit pa r  l ' appren t i s sage  fort labo- 
r ieux m a i s  r a d i c a l e m e n t  efficace de IICs, soit 
par  la pr ise  de s idenafi l  aux effets plus al~a- 
toires m a i s  plus r e c o m m a n d ~ e  si les r encon t res  
sont remplac~es  pa r  un  concubinage mieux  
encore u n  m a r i a g e  officiel. C'est  dans  ce cas 
que l 'effet nocebo se voit souvent.  Le m~dica- 
m e n t  es t  an t i - sugges t i f  du succ~s. 

6 - L'~chec r~p~ti t i f  v~cu avec une  h a n t i s e  d e  
p e r f o r m a n c e .  Ou s i m p l e m e n t  l ' incapaci t6  
d 'e t re  vu  en  pleine r6al isa t ion de l'acte. I1 y a 
des impossibi l i t6s  d ' u r ine r  ou de d6f6quer 
devan t  des  pe r sonnes  m6me  de l ' en tourage  
famil ial  qu'il f au t  respecter .  De m6me,  l'id6e 
d'6tre observ6, not6, jug6 peut  6tre intol6rable 
et faire s '6vanouir  l '6rection la mieux  consti- 
tu6e. On peu t  se d e m a n d e r  si cet te  cause  d'im- 
pu issance  fonct ionnel le  n 'est  pas  en t r a in  de 
p rend re  le dessus  depuis  que les m6dias  don- 
n e n t  des n o r m e s  ou des exemples  de l ib6ration 
sexuelle que peu  pe uve n t  en r6alit6 assumer .  
Qui ose en  dehors  de la c ra in te  des MST se pr6- 
s e n t e r  en  , , pa r touzes ,  ? Fo r t  peu  de nos 
con t empora in s  en sont  capables.  Et  p o u r t a n t  
cer ta ins  y font  des prouesses .  Ici v ient  s 'a jouter  
la ques t ion  des prescr ip t ions  de concurrence  et  
de pe r fo rmance .  Si le sujet  es t  en  concur rence  
sexuelle  avec le second p a r t e n a i r e  de sa copine, 
il est  difficile de ne pas l 'a ider  sinon il va  s'ag- 
graver.  Si le sujet  es t  en d e m a n d e  de simple 
pe r fo rmance ,  il est  difficile de lui prescr i re  une  
aide s a u f  s'il y a u n e  m e n a c e  de d6t6r iorat ion 
de sa s i tua t ion  sexuel le  conjugale.  

7 - L a  n o n - 6 d u c a t i o n  ~ l 'acte sexuel  comme 
par  exemple  l 'his toire  de Louis XVI. Chacun  se 
souvient  que le j e u n e  Roi p~n~tra i t  le sexe de 
la j e u n e  Re ine  M a r i e - A n t o i n e t t e  m a i s  ne  
conna i ssa i t  pas  l 'usage du va et v ien t  co~tal. I1 
a fa l lu  que  le comte  dit  de F l e c k e n s t e i n  
( l 'Empereu r  d 'Aut r iche  venu  en cache t te  en  
France)  v i enne  ~ Versail les expl iquer  a son 
beau-f r~re  que les ~nes r~calc i t rants  bougent  
sous l 'effet d 'une  bonne  claque aux fesses. 
Deux mois  apr~s le passage  de son g r and  fr~re, 
Mar i e -An to ine t t e  ~crivait  ~ sa m~re  Marie-  
The re se  qu'el le n ' ava i t  plus de r~gles. Dans  ces 
cas de f igure  les p sycho th~rapeu te s  fa isant  de 
la p~dagogie font  mervei l le  et la pharmaco-  
ass i s t ance  est  r a r e m e n t  n~cessaire.  

8 - Vivre avec une  f emme  qui veu t  tou t  paye r  
fifty-fifty. Lo r sque  les c o n d i t i o n s  6 c o n o -  
m i q u e s  p e r m e t t e n t  ~ ce r ta ines  veuves  de choi- 
sir l eurs  rendez-vous ,  leurs  croisi6res et  leurs  
amour s  sans  souci d 'a rgent ,  cela n 'es t  pas  tou- 
jours  bien accept6 du cot6 mascul in .  Dans  le 
couple en in6gali t6 6conomique 6vidente,  si 
l '6pouse gagne  sa vie mais  que le m a r l  es t  ch6- 
meur ,  il peu t  en  r6su l te r  une  impu i s sance  fonc- 
t ionnelle.  Ce sont  ce que les am6r ica ins  appel- 
l en t  les e v e n t s .  C e p e n d a n t  ces f e m m e s  
m o d e r n e s  a c c e p t e n t  f a c i l e m e n t  l ' u sage  de 
m6d icamen t s  fac i l i tant  les 6rections de leurs  
p a r t e n a i r e s  complex6s. Elles v i e n n e n t  m 6 m e  
la place du p a r t e n a i r e  int imid~ chez l 'urologue 
che rche r  du si ldenafi l  pour  leur  p a r t e n a i r e  et  
des r~ponses aux  quest ions  de l 'usage f~minin 
du sildenafil .  

9 - C o c u  sans  le savoir  et  de ce fair i m p u i s s a n t  
n ' es t  pas  chose  facile ~ expl iquer ,  m ~ m e  
Moli~re n e r a  pas pu. C e p e n d a n t  les fai ts  sont  
1~. I1 peu t  a r r i ve r  que la vic t ime d 'un  adul t~re  
de l '~pouse d e v i e n n e  i m p u i s s a n t  s a n s  en  
conna~tre les ra isons  : f ro ideur  f~minine  sou- 
vent ,  contac t  vagina l  modifi~ parfois, au t r e s  
ra isons  per~ues pa r  un  ins t inc t  r~flexe mais  
non compr ises  pa r  la r~flexion intel lectuel le .  
Mais  c 'es t  u n  fai t .  D a n s  ces cas  il f a u t  
conna~tre tous  les cas de f igure et  tou tes  les 
possibilit~s et  ne  p a s s e  con ten te r  d 'une  seule 
des pha rmaco -a s s i s t ances  possibles. La papa-  
ver ine,  m~me  si son usage  sexuel  n 'a  pas  fait  
l 'objet d 'une  au to r i sa t ion  de mise  su r  le mar -  
ch~, peu t  r e n d r e  des services aux  pe r sonnes  
peu fortun~es.  I1 n 'es t  pas du  rSle du  m~decin  
d 'e t re  m a r c h a n d  mais  bien au  con t ra i re  de 
t rouve r  des solut ions r~alistes aux probl~mes 
concrets  que posen t  ce type  de pa t ients .  

10 - M a l g r 6  l a  d i s p u t e ,  on fa isai t  l ' amour  jus-  
qu'ici mais  on n 'y  ar r ive  plus, pourquoi  ? I1 est  
assez cur ieux  que de pe r sonnes  accul6es h u n  
divorce m a i n t i e n n e n t  souven t  des  act ivi t6s 
sexuel les  apr6s le divorce, su r tou t  si ce d e rn i e r  
n 'es t  pas  dfi ~ une  per te  d 'affection ma i s  ~ une  
m 6 s e n t e n t e  commerc ia le  ou sur  le mode  6duca- 
t i f  des enfan ts .  Dans  ce cas de figure,  la com- 
pa ra i son  avec u n  a m a n t  de passage  ou avec un  
nouvel  ami  dev ien t  peu a peu  insuppor table .  
Les IICs sont  ici r ecommand6es .  

Voici dix s i tua t ions  r6pandues  expl icat ives  de 
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l ' impu i s s ance  psychog~ne ,  auxque l l e s  on pour-  
r a i t  encore  a jou te r  le cas des  6 j acu l a t eu r s  pr6- 
coces en  cours  de p e r t e  d '6rect ion.  

A cot6 de ces dix t ypes  qui  e x p l i q u e n t  80 % des 
c a s q u e  nous  avons  r encon t r6s ,  il en  existe  
b e a u c o u p  d ' a u t r e s  i n 6 g a l e m e n t  r 6 p a n d u e s ,  
m a i s  ~ elles t ou t e s  r 6 u n i e s  elles ne  font  que  20 
% des  cas r e s t an t s .  A c h a q u e  fois q u ' u n e  nou- 
velle  expl ica t ion  s ' a j o u t a n t  ou  mod i f i an t  la 
l i s te  des  dix p r e m i 6 r e s  6voqu6es  c i -dessus  
e m p o r t e  la convoca t ion  d ' u n  p r a t i c i en  exp6ri- 
m e n t 6  en  sexologie,  il ne  f a u t  pas  h6s i t e r  ~ la 
re teni r .  

B e a u c o u p  de v i c t imes  de b locages  d 'or igine 
p sycho log ique  ou f o n c t i o n n e l l e  n ' a d m e t t e n t  
pas  d ' embl6e  les exp l i ca t i ons  fou rn i e s  pa r  
exemple  s u r  la l is te  b i en  c o n n u e  des e v e n t s  

c o n c o u r a n t  ~ la s u r v e n u e  de l ' impuissance .  
C e r t a i n s  p a t i e n t s  c ro ien t  encore  ~ la p r a t i q u e  
des  magies ,  e n s o r c e l l e m e n t s  et  envof i t emen t s .  
Ils v e u l e n t  r ecour i r  ~ l ' imam,  a u  m a r a b o u t ,  au  
sorcier. A ceux 1~, l ' hypnose  p e u t  conveni r  
c o m m e  m o d e  de gu6r ison .  D ' a u t r e s  p lus  ra t ion-  
n e l s  v e u l e n t  des  d o c u m e n t s ,  des  p r e u v e s  
conva incan t e s ,  des cer t i f ica ts  a t t e s t a n t  que.. .  A 
ceux 1~, le p a s s a g e  oblig6 p a r  les exp lo ra t ions  
des  6rec t ions  n o c t u r n e s  du  s o m m e i l  pa radoxa l  
conv ien t  mieux .  

D a n s  le cas de f igure  de p e r t e  d 'affect ion conju- 
gale,  il f a u t  d e m a n d e r  ~ des  consei l l6res  conju- 
ga les  de j u g e r  si le d ivorce ne  se ra i t  pas  pr6f6- 
rab le  au  l ieu  de la r6conci l ia t ion.  D a n s  beau-  
coup de cas, on ne  p e u t  pas  d61ib6r6ment  
m e t t r e  la p a r t e n a i r e  a u  c o u r a n t  de l ' ins ta l la-  
t ion  d ' une  p h a r m a c o - a s s i s t a n c e .  Les psycho- 
s exo logues  n o n  m 6 d e c i n s  ne  p e u v e n t  6 t re  
t e n u s  au  c o u r a n t  de t ous  les cas de f igure  off le 
sec re t  m6dica l  doit  ~tre m a i n t e n u  en t r e  le 
p a t i e n t  e t  le p ra t ic ien .  Si l '6pouse  chois i t  de ne 
pas  a s s i s t e r  aux  e n t r e t i e n s ,  elle ne  p e u t  6tre  
mi se  d a n s  le secret .  

L e s  m 4 d i c a t i o n s  e t  l e s  t r a i t e m e n t s  
c o n s e i l l 6 s  

Autre fo i s  les m 4 d i c a t i o n s  ora l e s  c o m m e  la 
Yohimbine ,  le Cantor ,  le g ingseng ,  l ' a rg in ine  
6 t a i en t  r e sponsab le s ,  m a i s  s e u l e m e n t  d a n s  5 % 
des  cas, d 'am61iora t ions  incon te s t ab le s .  E t  cer- 
t a i n s  p a t i e n t s  y d e m e u r e n t  fort  a t t ach6s  ma i s  

95 % des i m p u i s s a n t s  y s o n t  insens ib les .  On 
p e u t  se d e m a n d e r ,  se lon  les  m6d ica t ions  et  
s ans  conna i t r e  la r6ponse  ~ ce t t e  ques t ion ,  s'il 
ne  s 'agi t  que  d ' u n  effet  p lacebo  except ionnel le-  
m e n t  du rab l e  ou d ' une  p a r t i c u l a r i t 6  g6n6t ique  
de ce r t a in s  t i s sus  6rect i les  et  de  l eurs  enzymes  
a y a n t  ou non  u n e  aff ini t6 avec ce r t a ines  mo16- 
cules.  Ains i  en  est-i l  de l 'aff ini t6 au  s i ldenafi l  
qui  n ' e s t  pas  c o n s t a n t e  ~ 100 %. I1 n 'es t  pas  
r e c o m m a n d 6  de d 6 c o u r a g e r  les p a t i e n t s  d6si- 
r eux  de g a r d e r  te l le  ou te l le  viei l le  m6dica t ion .  

P e n d a n t  15 ans  les i m p u i s s a n t s  qui  on t  fait  
l ' acquis i t ion,  p a r  a p p r e n t i s s a g e  en  deux  ou 
t ro i s  s4ances  des  i n j e c t i o n s  i n t r a c a v e r -  
n e u s e s ,  de s u b s t a n c e s  vasoac t ives  c o m m e  la 
papav6r ine ,  la p r o s t a g l a n d i n e ,  la ph6noxyben-  
z a m i n e  en  Suisse ,  la p h e n t o l a m i n e  et  la molsi-  
d a m i n e  en  A l l e m a g n e ,  etc. pr6f 'erent  pou r  la 
p l u p a r t  (90 % d ' en t r e  eux) m a i n t e n i r  la pra-  
t ique  des I ICs  m a i s  t o u t  en  f a i s a n t  6ventuel le-  
m e n t  l ' acquis i t ion  de la p r i se  orale  (10 % des 
cas s eu l emen t ) .  C e u x  des  i m p u i s s a n t s  qui  
c o n n a i s s e n t  le t r a i t e m e n t  local  e t  le t r a i t e m e n t  
oral  d6s i r en t  en  g6n6ra l  g a r d e r  les deux  possi- 
bil i t6s t h 6 r a p e u t i q u e s  et  il conv i en t  que  le pra-  
t ic ien  les m e t t e  en  g a r d e  de ne  pas  faire la som- 
m a t i o n  le m 6 m e  j o u r  des  d e u x  m6dica t ions .  A 
l ' except ion  de la q u e s t i o n  d u  cofit de la papa-  
ve r ine  (4 F I'IIC) qui  e m p o r t e  le choix de la plu- 
p a r t  de nos c o n t e m p o r a i n s  d6favoris6s,  beau-  
coup pr6f 'erent  la r ap id i t6  d ' ac t ion  (7 Minu tes )  
e t  la s6curi t6  d ' emplo i  ( p r e s q u e  100 % en pra-  
t ique  ins ta l l6e)  que  d o n n e n t  les  in jec t ions  dans  
les corps c a v e r n e u x  en  c o m p a r a i s o n  des al6as 
qui  c a r ac t6 r i s en t  l ' u sage  de la voie orale,  sur-  
t ou t  d a n s  les r e n c o n t r e s  p r o g r a m m 6 e s  avec 
u n e  nouve l l e  p a r t e n a i r e  ou  d a n s  des  ren-  
con t res  br6ves  (une  heure ) ,  d a n s  u n e  l ia ison 
a d u l t 6 r i n e  pa r  e x e m p l e  ou d a n s  u n  rendez-  
vous  d 'agence  m a t r i m o n i a l e .  P a r  cont re  en  
couple  on p e u t  accep te r  les d61ais assez  longs 
qui  s 6 p a r e n t  la p r i se  et  l ' ac t ion  du  si ldenafi l .  
Ils p e u v e n t  se s i t u e r  e n t r e  u n e  et  six heu re s ,  
se lon no t r e  exp4r ience  (450 o r d o n n a n c e s  en  u n  
an). Les  i m p u i s s a n t s  qui  ne  son t  pas  r6pon- 
d e u r s  a u  s i ld6naf i l ,  a b s o r b 6  en  s i t u a t i o n  
sexuel le  le s e r o n t  peu t -~ t r e  p a r  la su i te  en  
pr i se  con t i nue  ou avec d ' a u t r e s  mol6cules  en  
p r6pa ra t ion .  Mai s  p o u r  le m o m e n t  il ne  l eu r  
res te  c o m m e  r6elle poss ib i l i t4  que  le recours  
aux  in jec t ions  i n t r a c a v e r n e u s e s  avec des mo16- 
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cules nouvelles ,  du  mat6r ie l  plus perfectionn6, 
presque indolore,  m ieux  accept6. La p lupar t  
des 6pouses et  des pa r t ena i r e s  sont host i les  
aux inject ions i n t r a c a v e r n e u s e s  comme elles le 
sont, mais  moins ,  ~ l 'u t i l i sa t ion du sild6nafil e t  
au  secours de s t imu la t ions  visuelles  extra- 
conjugales.  Mais  la s i tua t ion  change  actuelle-  
ment ,  la p lupa r t  des  f emmes  en THS de bonne 
qualit6 en a r r i v e n t  ~ c h a n g e r  d 'opinion devan t  
la qualit6 des r6su l t a t s  du t r a i t e m e n t  oral ou 
du t r a i t e m e n t  local. 

Les  p r o t h ~ s e s  ne p e u v e n t  servir  qu'~ d6faut  
de pha rmaco-a s s i s t ance  efficace. I1 manque ,  le 
plus souvent  et  su r t ou t  en cas d 'explication 
psychog6ne or iginel le  ou secondaire  les carac- 
t6r is t iques tr6s i m p o r t a n t e s  de l '6rection na tu-  
rel le que sont  la longueur ,  la circonf6rence et  
sur tout  la cha l e u r  et  le gonf lement  du gland.  
Pa r  exemple  apr6s u n e  pros ta tec tomie  radica-  
le, suivie du  d6c6s de l '6pouse avec const i tu t ion 
du blocage s u p p l 6 m e n t a i r e  du veuf  en deuil, il 
m a n q u e  ~ la verge  proth6s6e la longueur,  le 
volume et la chaleur .  Mais  au  moins ces pro- 
th6ses p rocuren t -e l l es  la rigidit6. Du sildenafil  
quelques  h e u r e s  a v a n t  la mise en route  de la 
proth6se ou une  IIC s t r i c t emen t  para-proth6-  
t ique p e u v e n t  encore  r a t t r a p e r  les d6fauts trop 
man i f e s t e s  de c e r t a i n e s  verges  proth6s6es  
mais  pas toujours .  

S u r  les  r e m b o u r s e m e n t s  d e s  s o i n s  

U n e  mise au  poin t  de l 'Assurance  malad ie  ou 
du Minis t6re  de la San t6  de d6but de prise en  
cha rge  p a r  le sy s t 6me  public de Secur i t6  
Sociale de l ' impu i s sance  est  a t t endue .  Elle es t  
demand6e  pa r  les assuje t t i s ,  n6cessaire  pour  
les pra t ic iens ,  i nd i spensab le  pour les m6decins  
conseils. De plus  ce r t a ines  a s su rances  priv6es 
env i sagen t  le r e m b o u r s e m e n t  des soins en  
i m p u i s s a n c e  apr6s  expe r t i s e  6 c a r t a n t  les  
usages  pour  pe r fo rmances .  Cet te  mise au  point  
es t  d ' a u t a n t  plus n6cessa i re  qu'il existe depuis  
1984, une  d i rec t ive  toujours  pas abrog6e, celle 
du Dr Marty.  Les uro logues  pour ra i en t  6crire 
u n  guide-line. La Secur i t6  Sociale pour ra i t  r6a- 
l iser  un  codage,  non  pas  des actes mais  des 
d6penses  au  moins  p h a r m a c e u t i q u e s  s inon 

hospi ta l i6res  de cet te  affect ion fr6quente .  I1 me  
semble  qu'il  se ra i t  6conomique,  par  l '6pargne 
des hosp i ta l i sa t ions  d e v e n u e s  ainsi  inut i les ,  
d 'ob teni r  le r e m b o u r s e m e n t  ~ 70 % du p r e m i e r  
6chant i l lon  d 'essai  de 4 cp de 25 mg, 50 mg  ou 
de 100 mg. Ces boites par t i cu l i6 res  p o u r r a i e n t  
6tre d61ivr6es pa r  les p ra t i c i ens  en except ion 
au  pr inc ipe  de la s6para t ion  de la p h a r m a c i e  et  
de la m6dec ine  sans  t en i r  compte  de la diff6- 
rence  en t r e  les g6n6ra l i s tes  et  les sp6cialistes.  
I1 fau t  en  effet sor t i r  du  secre t  les i m p u i s s a n t s  
qui  c o n t i n u e n t  de se cacher  et  d ' abuser  de l 'ap- 
pare i l  de soins sous des pr6textes  vari6s. Cet te  
man i6 r e  de se d i s s imu le r  est  b ien  plus r6pan-  
due  qu 'on ne le croit  g6n6ra lement .  E t  elle 
r ep r6sen te  u n  cofit t r6s 61ev6. Les i m p u i s s a n t s  
t i e n n e n t  ~ cet te  discr6t ion,  en  ra ison  de l 'hu- 
mi l i a t ion  que r ep r6sen t e  le p r e m i e r  acha t  chez 
u n  p h a r m a c i e n  de proximit6.  C'est  encore  u n e  
m a l a d i e  hon teuse .  U n e  fois le p r emie r  essai  
r6alis6 avec succ6s, le r e m b o u r s e m e n t  de tou te  
uni t6  de soin p h a r m a c e u t i q u e  dans  ce doma ine  

h a u t e u r  de 4 F que ce soit u n e  IIC (papaveri -  
ne,  p ros tag land ine )  ou que  ce soit u n  compr im6 
de s i ldenafi l  ou de ses concu r r en t s  pour ra i t  
6 t re  propos6.  Cela  p e r m e t t r a i t  aux  exclus  
d 'e t re  r embours6  ~ 100 % sans  cofit excessif  
pour  I'AM soit avec de la yoh imbine  (5 % de 
succ~s) soit avec de la p a p a v e r i n e  (95 % de suc- 
c6s). E t  aux A s s u r a n c e s  priv6es de cr6er  des 
con t ra t s  sur  des bases  d 'accepta t ion  pa r  la 
Secu r i t6  socia le  du  r e m b o u r s e m e n t  p a r  
exemple  des p ro s t ag l and ine s  ~ 100 F ou du  sil- 
denaf i l  ~ 80 F. Enf in  je  sugg6re  qu'il  soit offert  
la possibili t6 aux i m p u i s s a n t s  o rgan iques  d'ori- 
g ine m6dico-chi rurg ica le  ou ia t rog6ne  ou post- 
t r a u m a t i q u e  et  m~me  aux  i m p u i s s a n t s  fonc- 
t ionne ls  p r ima i r e s  a y a n t  6tabli  la p reuve  de 
l eu r  d6faut  instal l6  depuis  toujours  de deman-  
de r  u n e  exper t i se  sp4cialis6e r embours6e  ~ des 
cen t res  agr66s af in de t e n t e r  d 'obteni r  le rem-  
b o u r s e m e n t  ~ 100 % de l eu r  pharmaco-ass i s -  
tance .  Si u n  seul  M C N  en  dir ige  le fonct ionne-  
men t ,  je  pense  que cela  p o u r r a i t  ne  r e p r 6 s e n t e r  
u n e  d6pense  que dans  10 % des cas dans  une  
qu inza ine  ou une  v ing t a ine  de r4seaux  sp6cia- 
lis6s dispers6s  su r  l ' ensemble  du te r r i to i re  
na t iona l .  
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A B S T R A C T  

P h a r m a c o l o g i c a l  h e l p  i n  i m p o t e n c e  

J .  DOREMIEUX 

E a c h  w h o  is i m p o t e n t  is i n  a p e r s o n a l  s i tua -  
t i o n .  We c a n n o t  m i s t a k e  c e r t a i n  a s p e c t s  
w h i c h  o c c u r  o u t s i d e  o f  t h e  c o n j u g a l  s t a t e s .  
N o w  w e  d o c t o r s  o u g h t  to  p r o p o s e  n o t  o n l y  
i n v e s t i g a t i o n s  m o r e  o r  less  e a s y  to  o r g a n i z e  in 
s u c h  s i t u a t i o n s  b u t  i n  a d d i t i o n  a p h a r m a c e u -  
t i c a l  a p p l i c a t i o n  s u i t e d  to  e a c h  case .  I t  is 
n e c e s s a r y  to  k e e p  i n  m i n d  t h a t  t h e  p s y c h o l o -  
g ica l  p r o b l e m s  a r e  n o t  t h e  s a m e  f o r  e a c h  
p a t i e n t  w i t h  a c e r t a i n  p s y c h i a t r i c  m a k e - u p .  
B u t  m o r e  s i m p l y  a c e r t a i n  n u m b e r  o f  p s y c h o -  
l og i ca l  o r  e d u c a t i o n n a l  b l o c a g e s .  T h e r e  a r e  
r e p r e s e n t a t i v e  e x e m p l e  o f  v a r i o u s  c a s e s  in 
r e f e r e n c e  to  m a r i t a l  s t a t e  : t h e  w i d o w e r  s t i l l  
i n  m o u r n i n g ,  t h e  r e l u c t a n t  d i v o r c e e ,  t h e  
i m p o s s i b l e  s in  o f  a d u l t e r y ,  h e  s u c c e d s  w i t h  his  
m i s t r e s s  b u t  n o t  w i t h  h i s  wi fe ,  c u c k o l d e d  b u t  
u n a w a r e ,  t h e  o l d  b a c h e l o r ,  t h e  n o t - c o n s o m a -  
t e d  m a r r i a g e ,  t h e  o n e  w h o  c a n ' t  s t a n d  to  be 
o b s e r v e d  d o i n g  is p r i v a t e  f u n c t i o n s ,  t h e  one  
w h o  n e v e r  l e a r n e d  c o i t a l  m o v e m e n t ,  to  l e a v e  
w i t h  a w o m a n  w h o  a l w a y s  w a n t  to  m a k e  a 
d u t c h  t r e a t ,  e t c .  We n e e d  a l o n g  t i m e  to  i n s t i l l  
c o n f i d e n c e  in  o u r  p a t i e n t s .  A f t e r  w h i c h  i t  is 
e a s i e r  to  u s e  t h e  p r o d u c t s  t h a t  t h e  p h a r m a c y  
o f f e r s  w h i c h  b e s t  s u i t  to  e a c h  i n d i v i d u a l  
p a t i e n t .  

K e y - w o r d s  : impotence; pharmacologie; drection; 
sildenafil; prostaglandine; papaverine. 
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