
Para comprender las opciones de 
tratamiento para la incontinencia 
urinaria de esfuerzo masculina y la 
disfunción eréctil

Respuestas para hombres

Incontinencia urinaria de esfuerzo  
masculina y disfunción eréctil 
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¿Qué es la incontinencia urinaria de 
esfuerzo masculina?
La incontinencia es cualquier pérdida involuntaria de orina.1 
La incontinencia urinaria de esfuerzo masculina (IUE) suele 
deberse a un esfínter dañado o al funcionamiento incorrecto de 
la vejiga. El esfínter es el músculo circular que controla la salida 
de la orina contenida en la vejiga. Cuando se daña, el músculo no 
puede apretar y cerrar la uretra, el tubo que evacua la orina.  
Esto hace que la orina se escape.

Entre las causas más frecuentes se incluyen:
• �Tratamientos del cáncer de próstata (prostatectomía radical  

o radioterapia)2

• �Dolencias como diabetes, esclerosis múltiple, enfermedad de 
Parkinson o accidente cerebrovascular2

• Traumatismo pélvico o intervención quirúrgica3

Las opciones de tratamiento son las siguientes:4

• Productos absorbentes 

• �Dispositivos colectores  
internos 

• Dispositivos externos

• �Biorregulación /  
estimulación eléctrica 

• �Materiales de relleno 
 (por ejemplo, inyecciones  
de colágeno)

• Opciones quirúrgicas 
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Resultados satisfactorios

• �Seis estudios clínicos con 
más de 500 pacientes 
han comunicado índices 
de éxito del 54,6 %  
al 90,6 %6

• �En un estudio de  
42 pacientes, el 94,4 % 
de ellos recomendaría la 
intervención a un amigo8

El Sistema de sling 
masculino AdVance  
no es para hombres con5

• �Infecciones de las vías 
urinarias 

• �Trastornos de 
coagulación sanguínea 

• �Sistemas inmunitarios 
debilitados o cualquier 
otra afección susceptible 
de afectar la cicatrización 

• �Insuficiencia renal y 
obstrucción de las vías 
urinarias 

 

Sistema de sling masculino AdVance™

• �Diseñado para tratar la incontinencia urinaria de esfuerzo 
masculina5

• �Sostiene la uretra y está diseñada para restaurar el control  
normal de la vejiga6

• �Sling de malla sintética colocado en el cuerpo a través de 
incisiones de reducidas dimensiones5

• �Casi todos los pacientes recuperan la continencia 
inmediatamente después de la intervención7

• �Casi todos los pacientes pueden reanudar las actividades 
cotidianas normales al cabo de una o dos semanas5

Si desea más información, consulte a su 
médico y visite MaleContinence.com

Incontinencia urinaria de esfuerzo masculina



Resultados satisfactorios

�• �En un estudio con 
50 pacientes, se 
documentó un alto nivel 
de satisfacción de los 
pacientes:10

	 - �El 90 % de los pacientes 
estaban satisfechos

	 - �El 96 % recomendaría la 
implantación del Sistema 
de control urinario  
AMS 800 a un amigo

	 - ��El 92 % volvería a 
colocarse el  
Sistema de control 
urinario AMS 800

�• �Estudios clínicos publicados 
indican que el 59 %-90 % 
utilizaba 0-1 compresas/día 
después de la intervención11

El Sistema de control 
urinario AMS 800  
no es para hombres con9

• �Una obstrucción 
irreversible de las vías 
urinarias inferiores

•� �Disfunción vesical 
permanente

• ��Alergia o sensibilidad 
conocida a los antibióticos 
contenidos en el dispositivo 
(rifampicina, minociclina u  
otras tetraciclinas)

Sistema de control urinario AMS 800™

• �Tratamiento de referencia para la IUE masculina después  
de una intervención quirúrgica del cáncer de próstata4

• �Diseñado para tratar la incontinencia urinaria de esfuerzo 
masculina después de una intervención quirúrgica en la próstata9

• Integrado totalmente en el cuerpo

• Permite un control urinario discreto

• �Diseñado para restaurar el proceso natural de control de la orina 
imitando un esfínter normal, manteniendo cerrada la uretra  
hasta que desee para orinar9
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Reservorio de balón

Manguito

Bomba

Si desea más información, consulte a su 
médico y visite MaleContinence.com

Incontinencia urinaria de esfuerzo masculina



Ventajas y efectos secundarios del 
Sistema de sling masculino AdVance™  
y del Sistema de control urinario  
AMS 800™

Sistema de sling masculino AdVance
Ventajas:
• Intervenciones mínimamente invasivas12 

• �El paciente no necesita hacer nada para accionar el dispositivo, 
porque funciona automáticamente7

• �El sling masculino AdVance puede ayudar a restaurar la calidad 
de vida13

Los siguientes son algunos de sus efectos secundarios:5

• Dolor e inflamación

• Pérdida de sangre e irritación en el lugar de la herida

• Daño uretral o tisular

• Retención urinaria6

Sistema de control urinario AMS 800
Ventajas:
• �Este sistema proporciona eficazmente a la mayoría de los 

hombres la capacidad de lograr la continencia14

•  �El Sistema de control urinario AMS 800 puede ayudar a 
restaurar la calidad de vida15

Los siguientes son algunos de sus efectos secundarios:9

• Dolor / molestias e inflamación

• Pérdida de sangre e irritación en el lugar de la herida

• Daño en la uretra y/o en el tejido circundante

• Retrasos en la cicatrización

• Reaparición de las pérdidas de orina

Iue
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Información importante sobre seguridad para el paciente
Sistema de sling masculino AdVance™

Su médico es la mejor fuente de información sobre los riesgos y las ventajas del Sistema de sling masculino AdVance™. Consulte a su 
médico para obtener una lista completa de los riesgos, advertencias e información importante de seguridad. La siguiente información 
es un resumen de la información importante de seguridad y de los riesgos asociados con el Sistema de sling masculino AdVance. 
Póngase en contacto con su médico si tiene alguna pregunta.

El Sistema de sling masculino AMS AdVance está indicado para el tratamiento de la incontinencia urinaria de esfuerzo (IUE) en 
varones. Estos dispositivos no están concebidos para pacientes con infección de las vías urinarias; tendencia a sangrar con facilidad; 
trastornos de coagulación sanguínea, incapacidad para combatir las infecciones o cualquier otra enfermedad que pueda interferir con 
la cicatrización, disminución de la función renal; o bloqueo relativo de los riñones. Se recomienda un período de tratamiento no invasivo 
de 6 meses (p. ej., modificación de rutinas, ejercicios con la vejiga, biorretroalimentación, estimulación magnética extracorpórea del 
suelo pélvico o terapia con medicamentos) antes de considerar un implante de sling en varones con incontinencia urinaria de esfuerzo. 
Póngase en contacto con el médico si nota alguno de los siguientes síntomas: fiebre, hinchazón cerca de la incisión, enrojecimiento 
o erupción cerca de la incisión, o cualquier otro signo de infección, dolor o malestar prolongado; hematomas inusuales cerca de la 
incisión; si la zona de la intervención no cicatriza; o cualquier problema de micción. Antes de la colocación del sling masculino AdVance 
debe recibir orientación realista sobre las expectativas tras el implante. Su médico es la mejor fuente para obtener más información 
sobre el sling masculino AdVance. Su médico es la persona más familiarizada con su situación médica y puede ayudarle a obtener los 
mejores resultados posibles.  Póngase en contacto con su médico si tiene preguntas o desea recibir información adicional. El dispositivo 
solo se puede utilizar con prescripción facultativa.

Sistema de control urinario AMS 800™

Su médico es la mejor fuente de información sobre los riesgos y las ventajas del Sistema de control urinario AMS 800™. Consulte a su 
médico para obtener una lista completa de los riesgos, advertencias e información importante de seguridad. La siguiente información 
es un resumen de la información importante de seguridad y de los riesgos asociados con el Sistema de control urinario AMS 800. 
Póngase en contacto con su médico si tiene alguna pregunta.

El Sistema de control urinario AMS 800 está indicado para el tratamiento de la incontinencia urinaria de esfuerzo masculina tras 
un cáncer de próstata. Este dispositivo no está concebido para pacientes que, a juicio de su médico, sean candidatos poco idóneos 
para una intervención quirúrgica, que presenten bloqueo permanente de las vías urinarias inferiores o que presenten contracciones 
incontrolables de la vejiga. Algunos dispositivos de control urinario AMS 800 pueden contener un antibiótico (InhibiZone™). Es posible 
que el dispositivo no resulte adecuado para los pacientes que sean alérgicos a los antibióticos contenidos en el dispositivo (rifampicina, 
minociclina o cualquier otra tetraciclina). Hable con su médico si tiene o cree que tiene alergia a uno de los antibióticos impregnados en 
el dispositivo. Los pacientes con infecciones de las vías urinarias, diabetes, lesiones en la médula espinal o infecciones cutáneas pueden 
sufrir un mayor riesgo de infección. Póngase en contacto con su médico si nota cualquiera de los siguientes síntomas: fiebre, hinchazón 
cerca de la incisión, enrojecimiento o hinchazón alrededor de la incisión, o cualquier otro signo de infección; si la zona de la intervención 
no cicatriza; dolor o malestar prolongado; si el dispositivo puede ser verse o sentirse fuera de la piel; reaparición de la pérdida de 
orina; o si el dispositivo no funciona correctamente. Su médico es la mejor fuente para obtener más información sobre el Sistema de 
control urinario AMS 800. Su médico es la persona más familiarizada con su situación médica y puede ayudarle a obtener los mejores 
resultados posibles con el Sistema de control urinario AMS 800. Póngase en contacto con su médico si tiene preguntas o desea recibir 
información adicional. El dispositivo solo se puede utilizar con prescripción facultativa.
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¿Qué es la disfunción eréctil (DE)?
Es la incapacidad persistente para alcanzar o mantener una 
erección con suficiente rigidez que permita una relación sexual.16 
No existe una única causa para la DE. Existen razones físicas y 
psicológicas reales que motivan la DE.
 

Entre las causas más frecuentes se incluyen:16

• Diabetes

• Problemas cardiovasculares

• Traumatismo o cirugía (próstata, vejiga, colon, rectal)

• Lesiones de la médula espinal

• Medicamentos

• Problemas hormonales

• �Opciones de estilo de vida (tabaco, alcohol excesivo, obesidad, 
falta de ejercicio)

Las opciones de tratamiento son las siguientes:17

• Medicamentos orales  (Viagra®, Levitra®, Cialis®)

• Inyecciones

• Implantes de pene

• Dispositivos de erección por vacío

• Supositorios intrauretrales

Viagra es una marca comercial registrada de Pfizer Inc. Levitra es una 
marca comercial registrada de Bayer Pharmaceuticals, Inc. Cialis es una 
marca comercial registrada de Eli Lily and Company Corporation.
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Prótesis de pene inflable AMS 700™ 
con MS Pump™18

• Par de cilindros implantado en el pene

• Bomba implantada en el escroto

• Reservorio implantado en la parte inferior del abdomen

• Apretar y soltar la bomba repetidamente para inflar

• Pulsar el botón de la bomba para desinflar

Acerca del dispositivo

• �Integrado totalmente en el 
cuerpo18

• �Diseñado para producirse 
como una erección natural19

• �El dispositivo se infla para 
aportar rigidez y se desinfla 
para ocultarlo18

• �Se expande a lo ancho (todos 
los cilindros AMS 700) y a lo 
largo (AMS 700 LGX™)

• �Requiere cierto grado de 
destreza manual18

• �La erección con este 
dispositivo puede ser 
diferente de la erección 
natural original18

• �Pérdida de la capacidad 
natural de tener una 
erección18

Resultados satisfactorios

En un estudio efectuado con 
200 pacientes y 120 parejas de 
los mismos, tanto los pacientes 
como sus parejas consideraron 
que el implante de pene de tres 
piezas AMS fue satisfactorio:20

• �Un 92 % de los pacientes  
expresan su satisfacción

• �Un 96 % de las parejas  
expresan su satisfacción
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Si desea más información, consulte a su médico y visite EDCure.org

Reservorio

Bomba

Cilindro

Implante de pene inflable de tres piezas

Disfunción eréctil



Prótesis de pene AMS Ambicor™21

• Par de cilindros llenos de líquido implantado en el pene

• Bomba implantada en el escroto

• Apretar y soltar la bomba repetidamente para inflar

• Doblar el pene hacia abajo para desinflar

Acerca del dispositivo

• �Integrado totalmente en el 
cuerpo21

• Diseñado para facilitar su uso

• Desinflado en un solo paso21

• �El dispositivo se infla para 
aportar rigidez y se desinfla para 
ocultarlo21

• �Requiere cierto grado de destreza 
manual21

• �Los cilindros permanecen 
parcialmente llenos de líquido 
cuando están desinflados

• �La erección con este dispositivo 
puede ser diferente de la erección 
natural original21

• �Pérdida de la capacidad natural de 
tener una erección21

Resultados satisfactorios22

En un estudio efectuado con 
112 pacientes y 91 parejas de los 
mismos, el 96 % de los pacientes y 
el 91 % de sus parejas consideraron 
que el implante de pene de dos 
piezas AMS fue muy satisfactorio.

• �Un 96 % volvería a someterse a la 
intervención

• �Un 93 % recomendaría el 
dispositivo a otros pacientes

• �El 90 % de las parejas se lo 
recomendaría a otras parejas
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Si desea más información, consulte a su médico y visite EDCure.org

Bomba

Cilindro

Implante de pene inflable de dos piezas

Disfunción eréctil



Acerca del dispositivo23

• �Integrado totalmente en el 
cuerpo

• �Diseñado para un uso 
sencillo para usted y su 
pareja

• �Opción para hombres con 
destreza limitada

• �Mantiene siempre la 
firmeza, aunque no se use

• �La erección con este 
dispositivo puede ser 
diferente de la erección 
natural original

• �Pérdida de la capacidad 
natural de tener una 
erección
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Si desea más información, consulte a su médico y visite EDCure.org

Cilindro

Prótesis ocultable AMS Spectra™23

• Par de cilindros implantado en el pene

• �Siempre rígida, pero lo suficientemente flexible como para 
colocarla hacia arriba o hacia abajo

• �Colocar el pene hacia arriba para el coito o doblarlo hacia  
abajo cuando no se desee una erección

Implante de pene plegable de una pieza

Disfunción eréctil



Ventajas y efectos secundarios  
de un implante de pene
Ventajas

• ��Alto nivel de satisfacción tanto para los pacientes como para  
sus parejas20,22

• �Aporta la capacidad para obtener una erección cuando usted  
quiera19

• ��Espontaneidad: puede mantener relaciones sexuales cuando  
le apetezca22

• �Tras activarlo, puede mantener una erección durante el tiempo  
que desee19

• Diseñado para ofrecer una sensación natural durante el coito19 

• Normalmente no dificulta la eyaculación ni en el orgasmo19

• Puede constituir una solución a largo plazo para la DE19

Efectos secundarios18

• �Elimina las erecciones naturales o espontáneas y no es  
compatible con otras opciones de tratamiento quirúrgico

• �En caso de infección, cabe la posibilidad de que haya que retirar  
el implante

• �Puede hacer que el pene se acorte, se curve o que aparezcan  
cicatrices en él

• Dolor (por lo general asociado con el proceso de curación)

• El implante puede sufrir fallos mecánicos

• Posible aparición de sensibilidad a los materiales del dispositivo
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Imágenes de paciente
Prótesis de pene AMS 700™

Fotografías de paciente cortesía de Edward Karpman, Licenciado en Medicina, El Camino Urology Medical Group, Inc. 

Deflated

Inflated

Inflado de la prótesis

Apriete la perilla de la bomba rápida y 
firmemente, y suéltela para activarla. 
Continúe apretando y soltando la perilla 
de la bomba alternativamente hasta que 
los cilindros se llenen de líquido y alcance 
la erección. La erección completa requiere 
apretar la perilla de la bomba entre un 
mínimo de 10 veces y un máximo de 25.

Desinflado de la prótesis

Localice el botón de desinflado que sobresale 
del bloque de la bomba. Apriete el botón 
de desinflado durante unos 4 segundos y 
luego suéltelo. Cuando los cilindros se hayan 
desinflado, puede apretarse el pene para 
aumentar su flacidez. 

Implante de pene inflable de tres piezas
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Información importante sobre seguridad para el paciente 
Prótesis de pene inflable de la serie AMS 700™ 

Su médico es la mejor fuente de información sobre los riesgos y las ventajas de la Prótesis de pene inflable AMS 700™. Consulte a su 
médico para obtener una lista completa de los riesgos, advertencias e información importante de seguridad. La siguiente información 
es un resumen de la información importante de seguridad y de los riesgos asociados con la Prótesis de pene inflable AMS 700. Póngase 
en contacto con su médico si tiene alguna pregunta.

La Prótesis de pene inflable AMS 700 está indicada para tratar la disfunción eréctil masculina (impotencia). Este dispositivo no está 
concebido para los pacientes que sufran una infección en la zona de la intervención quirúrgica. Algunas Prótesis de pene inflable  
AMS 700 pueden contener un antibiótico (InhibiZone™). Es posible que el dispositivo no resulte adecuado para los pacientes que sean 
alérgicos a los antibióticos contenidos en el dispositivo (rifampicina, minociclina o cualquier otra tetraciclina). Hable con su médico si 
tiene o cree que tiene alergia a uno de los antibióticos impregnados en el dispositivo. El implante de una prótesis de pene puede mermar 
o eliminar cualquier capacidad restante de tener una erección, además de imposibilitar la aplicación de otras opciones de tratamiento. 
Los hombres con diabetes, lesiones en la médula espinal o infecciones cutáneas pueden sufrir un mayor riesgo de infección. El implante 
puede provocar el acortamiento, la curvatura o la cicatrización del pene. Póngase en contacto con el médico si nota alguno de los 
siguientes síntomas: fiebre, hinchazón cerca de la incisión, el escroto o el pene, enrojecimiento o erupción cerca de la incisión, el escroto 
o el pene, o cualquier otro signo de infección; dolor o malestar prolongado; hematomas inusuales cerca de la incisión, el escroto o el 
pene; si la zona de la intervención no cicatriza; si el dispositivo puede ser verse o sentirse fuera de la piel; problemas de micción; si el 
dispositivo no funciona correctamente; desinflado involuntario del dispositivo; o insatisfacción con el dispositivo. Su médico es la mejor 
fuente para obtener más información sobre la Prótesis de pene inflable AMS 700. Su médico es la persona más familiarizada con su 
situación médica y puede ayudarle a obtener los mejores resultados posibles con la prótesis de pene. Si desea información adicional, 
solicite a su médico una copia del Manual del paciente de la Prótesis de pene inflable AMS 700. El dispositivo solo se puede utilizar con 
prescripción facultativa.

Prótesis de pene inflable AMS Ambicor™ 

Su médico es la mejor fuente de información sobre los riesgos y las ventajas de la Prótesis de pene inflable AMS Ambicor™. Consulte 
a su médico para obtener una lista completa de los riesgos, advertencias e información importante de seguridad. La siguiente 
información es un resumen de la información importante de seguridad y de los riesgos asociados con la Prótesis de pene inflable  
AMS Ambicor. Póngase en contacto con su médico si tiene alguna pregunta.

La Prótesis de pene AMS Ambicor está indicada para tratar la disfunción eréctil masculina (impotencia). Este dispositivo no está 
concebido para los pacientes que sufran una infección en la zona de la intervención quirúrgica. El implante de una prótesis de pene 
puede mermar o eliminar cualquier capacidad natural restante de tener una erección, además de imposibilitar la aplicación de otras 
opciones de tratamiento. Los hombres con diabetes, lesiones en la médula espinal o infecciones cutáneas pueden sufrir un mayor 
riesgo de infección. El implante puede provocar el acortamiento, la curvatura o la cicatrización del pene. Póngase en contacto con el 
médico si nota alguno de los siguientes síntomas:  fiebre, hinchazón cerca de la incisión, el escroto o el pene, enrojecimiento o erupción 
cerca de la incisión, el escroto o el pene, o cualquier otro signo de infección; dolor o malestar prolongado; hematomas inusuales cerca 
de la incisión, el escroto o el pene; si la zona de la intervención no cicatriza; si el dispositivo puede ser verse o sentirse fuera de la piel; 
problemas de micción; si el dispositivo no funciona correctamente; si el dispositivo se desinfla involuntariamente; o si no está satisfecho 
con el dispositivo. Su médico es la mejor fuente para obtener más información sobre la Prótesis de pene inflable AMS Ambicor. Su 
médico es la persona más familiarizada con su situación médica y puede ayudarle a obtener los mejores resultados posibles con la 
prótesis de pene. Si desea información adicional, solicite a su médico una copia del Manual del paciente de la Prótesis de pene inflable 
AMS Ambicor. El dispositivo solo se puede utilizar con prescripción facultativa. E
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Prótesis de pene ocultable Spectra™ 

Su médico es la mejor fuente de información sobre los riesgos y las ventajas de la Prótesis de pene ocultable 
Spectra™. Consulte a su médico para obtener una lista completa de los riesgos, advertencias e información 
importante de seguridad. La siguiente información es un resumen de la información importante de seguridad y de 
los riesgos asociados con la Prótesis de pene ocultable AMS Spectra. Póngase en contacto con su médico si tiene 
alguna pregunta.

La Prótesis de pene ocultable AMS Spectra está indicada para tratar la disfunción eréctil masculina (impotencia). 
Este dispositivo no está concebido para los pacientes que sufran una infección en la zona de la intervención 
quirúrgica ni para los pacientes que precisen una nueva intervención endoscópica. El implante de una prótesis de 
pene puede mermar o eliminar cualquier capacidad natural restante de tener una erección, además de imposibilitar 
la aplicación de otras opciones de tratamiento. Los hombres con diabetes, lesiones en la médula espinal o 
infecciones cutáneas pueden sufrir un mayor riesgo de infección. El implante puede provocar el acortamiento, la 
curvatura o la cicatrización del pene. Póngase en contacto con el médico si nota alguno de los siguientes síntomas: 
fiebre, hinchazón cerca de la incisión o el pene, enrojecimiento o erupción cerca de la incisión o el pene, o cualquier 
otro signo de infección; dolor o malestar prolongado; hematomas inusuales cerca de la incisión o el pene; si la zona 
de la intervención no cicatriza; si no puede orinar; si el dispositivo puede ser verse o sentirse fuera de la piel; si el 
dispositivo se mueve o se desplaza; si nota abultamientos del dispositivo en el pene o si el dispositivo sobresale 
del mismo; si el dispositivo no funciona correctamente; o si no está satisfecho con el dispositivo.  Su médico es 
la mejor fuente para obtener más información sobre la Prótesis de pene ocultable AMS Spectra. Su médico es la 
persona más familiarizada con su situación médica y puede ayudarle a obtener los mejores resultados posibles 
con la prótesis de pene. Si desea información adicional, solicite a su médico una copia del Manual del paciente de la 
Prótesis de pene ocultable AMS Spectra. El dispositivo solo se puede utilizar con prescripción facultativa.
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