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 ��� ��	�� 
�!1 ��   +��G�� ��� �&� -��!H   I��,

�F ����� �� �J   �� ���6� =      +��K���L ��� ���(�
� ��@

��� %���� 
����� ��� #���.�� .  

   M�!��� ����" +�����
6� 
�������)OSA  ����

Obstructive sleep apnea ( +���G�� �� �	� (�6   +��J

N�(� ���)� ���� �� #�� ���� .� %  
��<3�&� %. +�!,

  ����� �� �F *!����5  ����20 ���1��   �����)� ������ ��

N�(��� 8����. ������ %��<��� #���� ���6�) .6(.  ����� ����3 �

%��<3�&� + Guilleminault  ������ P���Q��� ������	GJ  

�6�!��6   M�!� ��" �
?�� 
�����  �� �
�� +�J

��. R�1!� )7 .( S���6%<3�&� �F +  ��J   +���� *!��� 

ED )Erectile dysfunction( )48 �1�� ( ���� �� ��

 %� �����Q�Sever OSA �!G6 T��(; )7 .( UL �F ��

      ���� %�. ��� V��W6� P��Q��� ��� �� +�K�� 
�<3�&�

8��. ���� �� P�Q��� %<��� ��� E�6� +      5�X!. +����F

 %����� 
����� %� ����     M��Y�6� ����ZGJ E��K�� +�

 *����� ���)� ���� �� ����G��   � %�� 8��� �������G�   +��J

     -���!H �� ��KGJ ��
�� �6�!���6 -�3� %� �[[Y�

�=%�)�� >\1 ��(�� �� ��];��@ �!� 
�<3�&� ��� +�J .

)13-8 .(   %�_��� (��6 +������ 
�<3�&� �K�� I�, ��

%�)�� %. �6��  +�JGuilleminault   �����	GJ   �� ��

�6��. .%<3�&�  +Schiavi  ����� �� UL70  `3�� ���

����  #����. ���� %.    M�!� 
����� ���� �,�Q���

 >�� %�)��6 ����� �� a!<6 �6�!��6)14 (  ��� S���6 ���

%�)��   +��JSeftel   �����	GJ   (��6 �=  ��� ����) .15 .(

%�)�� ��b�   S���6 cd���    ��� �!;��6!; 
�<3�&� +�J

 
���<3�&� e���f\�   g��\� *!��h!� �����ZGJ � �����

�� �!;�6!; ���� . � %�. ���<3�&�    ����� �� P��Q��� ���

8��.    �� �6!���!J 
�����i� �!X �j��!H E�6� %  #��Q6�

OSA � �!��6 
������� E   #���Q6� %��� �Q��[H +���J 

      ���3!� 'J��. #��Q6� %�� �d �H 
����i�   �
.!k�J

Nitric oxide  ��OSA � -��!H ��l   %�&��� ���� �� �@

8��. T��(; �6�) .17-16 .(  

 ��� P�Q��� ���<� I�J �� %<3�&� ���OSA   ED 

     ��[[Y� 8��K6���� M�!�� 5����j. %� ��<���� ��

�������� M�!���  #���� �� ���?��1�1389   1390  %���  

���� V�W6�.  

  

��� 	
  

��� �� %<3�&� +  #�� �� %. �j�j\� �?�1!�1389   

1390 ������ M�!� �[[Y� 8�K6���� ��   %�� ���?1�

 ����� V�W6�E  %�<���  +     -���� %�<3�&� ��!�� +����F

 +�����)��!���  n���!� ���� �6!6���d ������� n���!� %��.

    �������� >��� +o!�3 � � p[Y��ED    (�.�� %��

8�� *���� ������ M�!� �!��6. 

 ����� �� -Qd q� E%<3�&� ��� �� �D6 ��!� ���)�

�� +��
� M�!� 5���j. ���6      ����G�J�� >�\�  

   ����)�; ����d >�
� V�W6� +��� -��. �;���F .  ���G��

 >H�� E�jQd �K�J�GJ eQ,5/9    s!�) (�.�� %� q�

��. %<���� �.]3� �F ��    +���� %. V��F �d��� �� ��

       -���. t����!��6�� %�� (��W�   >��� >�"�� ��Y�

��    
��� %�� ����8      `�f��
� 
���D6 >�\� >H���


�l�; ���d 5���j. # ����!�   >). .   
��� ���� ��

   ����b) ���W�� >�� V�� 
�6�	�� V�G� %. �� �<�

 '����F       ���� ����; ����� ���G�� +����� >�"��   '�Y�

    ����K6 ���W�� ���G�� M�!�� �� �3���� .   
��� ��,

�jL -"��� EM�!�  ���� ��G�� +��� �)��;!��!���.   

  ������ +���ED      >�\� ���G�� %�. ����� ��, E

�jL ����� �)��;!��!� �� ���d  %� >)�;Penis   ���)

2 t����� ����HE  �� ���	�Penis base  �� +���K��  



 

  

 ������ �	
�� 
�	���� ����–  ���31  / 
���
255 / ��� �!" �#� 1392 1581 

www.mui.ac.ir  

������ �	
 ��
��� ������� � ���� �	� ��
��� �����  ����� ���	 
�� 
��� ���
 !� � 

Shaft �� -[��   ����6� ����i� 
�!1 �� %. ����;   +

t��� �&d      a!�<6 V��K�J %��3 � ���f� �����  � %� �J 

 �!� Erection �� 
�Q@� %�  ���� .     q�� #!�, ��

 ����� �   -���L 
��D6 >\�     >��� �!��!� +��J

 �� +��;!j�    >���?.   ��(��� E���G�� �!� 
�����

Erection �� ���d ����� ��!� ��) >)�; .  
��H�,�

 %��. +�����)�ED �F ��  ���� 
���Q@� %��� ���J  �� ������

%������L �� %��� �!D�� ��GJ %� +�   ����; ��� .  

%�LF �!�  ����� >�� +    ���!�� EM�!�� V�K�J

�jL �� %. ��� �� V�W6� -��. �)��;!��!� ���;E  !�� ��

 %��LF �!�    >)�; ���d ����� +    V��K�J +����
6�

���� 
���Q@� M�!��� ������; :1 ( +�!��J ������� >��Q@

Oronasal E2 (%
?d   `	� 
�.�" ����� +   E%����

3 ( V�W6�ECG E4 (  �)��;!���� ��	3� V�W6�Subtema 

  Pretibial E5 ( V�W6�Electrooculogram E6 ( V�W6�

EEG )Electroencephalography( E7 (  U3��L V�W6�

�
.� +���.  �!J ����� �!�  V�H �� %�LF �!�  
�Q@�

 �� '��10 �� 
�Q@� %� %�6�@ ��� )18.(  

 %������j"��  � +���� �������<�Q, M�!������� +   

REM )Rapid eye movement (  NREM   

)Non rapid eye movement( >��.  n�!� ��
��	�

+��G�� M�!� +�JE  pY�� 5�	?� %� M�!� -"���

����    U��L`��J �F ��   �!���  �6�����Erection   

%j"�� + REM  ���� p[Y�� 5�(L n�!�����; 

`J    �fj� ��G���� >Qv� �����)  � ��� �6�����  

 ����6 �L �� -���1�" 
����H�,�8   S������6   ����J

����jL ���� %���6���� %���� � �  �� U���L �)��;!��!���� %  

%j�������  + V������6  ��(�����)�SPSS %Y�����
6 + 20   

)version 20, SPSS Inc., Chicago, IL ( ��!���

>)�; ���d -�j\�   %�(W� .!��F�  +�J ��F  ��!�� +��

  ��� (�3���6F >���� 8��?�����8    �!����F -����� ���J2
χ E  

Student-t  �!��F  Logistic regression �!�.   

  

���
	 	
  

 %<3�&� ��� ��77      �w!�<6 
������ %�� ���Q� ��G��

%<����      ��[[Y� 8��K6���� M�!�� 5����j. %� 8���.

 ��!� �j���  ����)�; ����d �����   %<3�&� .  ��K6����

 ����G�� ��� ��9/7 ± 8/34   %����� ��� #�� + 59-19 

�!��� #���� . �����ZGJ21  ���?6)3/27 ���1�� ( ����� ��

 ��� �� �� ����G��30   E#���38   ��?6)4/49  ��1�� (

 �� ��39-30    #��18  �?6)4/23 �1�� (  ��� ��

40 �����   #�� ������ ���d . p��� ��K6���8�!�  +

 �6��)Body mass index  ��BMI(    �����G�� ���� ��  

4 ± 5/23  �� ���� ��� �� V�;!j�.%���� + 4/36-5/16 

       E�F x���� ���   �!�� ����� ���� ��� V�;!�j.5   ��?6  

)5/6  ��1�� ( E��  `��.46   ��?6)7/59 ���1�� ( �� 

���<�Q, E21  ���?6)3/27 ���1�� (   ��  %)���h� +����  

5  �?6)5/6 �1�� ( s�X�6�!� . �� -	��   +��J1   2 

    ����� �����!�BMI    8��� �����6 �!.]��� ������G��  

>�� 8�� .  

 x����� ����  ��� S�����6 %>����  E8����F23  ���?6  

)9/29 ���1�� (   E%6�Q��� ������ %��� ����Q�22  ���?6  

)6/28 ���1�� ( M�!��� ����X�    �;�!��3F7  ���?6  

)1/9 �1�� ( %�?d  %� ��Q� +    ��6�!� M�!�� ��
?�� .

 ���ZGJ37  �?6)1/48 �1�� (   ���Q� E�����G�� ��� ��

 %�ED �6�!� . # �� ��1   ����<� I���\6�   ��K6��� E

   ��BMI     �!��  V��H   �!��  q
" �� ����G��

   M�!� 
�����ED  >��� 8�� 8��� ���6 .  V��W6�

 �!��FStudent-t 8��� + � ��    ��� ����6 �!.]�� +�J

   ����� ��K6������BMI  E������� �����X� ������)� ��
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M�!� E�;�!3F  %�?d  +     
������   M�!�� ��
?��

  �H ���� ��d�) ���)� �� E�w!<6 ��  ���<� I����� E`  ���

��6 >�)05/0 > P.(  

  

  
 ���1.  ��	
��
���� ��
� ������� ��� ���� � ����!  

  

  
 ���2.  ��	
� � ����!BMI )Body mass index ( ��

�
���� %&� �������  

 �� E%j1�" S���6 e��&�77 ����� ��G��   E8���37 

 ��G��)1/48 �1�� ( %� ��Q�ED �6�!� .  # ��� ��2 E

 V�H   ���� q
" �� M�!� 
����� �6� ��) ���!�

 %� ����ED >�� 8�� 8��� ���6 .   �!���F V��W6�2
χ   

Fisher’s exact ��� + � �� 8    ��� ����6 �!.]�� +��J

 %� ���� q
" �� M�!� 
����� �6� ��) ���!�ED 

��<� 
 �?� ��6 ���>� )05/0 > P.(  

  p���� ��K6���AHI )Apnea hypopnea index( 

 %<3�&� ��!� ����G�� ��5/1 ± 5/8 �!� .���  ��K6���� 

�� ���)�   %��� ����Q� ����y   ����Q� ��ED   q������ %���  

2 ± 34/11   3 ± 68/8 �!�����   e����Q, �!������F   

Student-t ��<� 
 �?�     8�J���� 8 ��;  � ���� +���

 ��6)92/0  =P.(  

  p���� ��K6���� )Epworth sleepiness scale( 

ESS   %�<3�&� >\� ����G�� -. �� (�64/1 ± 49/2   

�� �����)� ����Q�   ����y ����Q� %��� AED  q������ %���  

44/0 ± 97/1   82/0 ± 3 �!�   eQ, �!��F E�!.]� 

I������ ����<� +��� �����  � 8 ���; 8�J����� ����6   

)28/0  =P.( �� -	��� +���J 3   4 p����� �����!� E

AHI   ESS  q
" ��AED >�� 8�� 8��� ���6.  

  
 '�()1. �*��+� ,�- ��� .  � ,�� (� . ��
� /0��  � 1�
0 23450� 6*7 ��Erectile dysfunction  

�����  ���  
��  

 �	��� ������± ����	��  
 �����P 

BMI  

 �	��� ������± ����	��  
 �����P 

���(
 )*)*  ��+  1/8 ± 9/34  91/0 7/4 ± 7/24  13/0 

)-*  9/7 ± 7/34  9/3 ± 2/23  

.�/* �0�/1" ��+  1/9 ± 6/35  54/0 6/4 ± 9/24  1/0 

)-*  4/7 ± 4/34  9/3 ± 2/23  

��3# 4 .�/* �5�67 ��+  5/5 ± 3/32  39/0 2/7 ± 7/25  17/0 

)-*  1/8 ± 35  7/3 ± 4/23  

Erectile dysfunction  ��+  6/8 ± 5/36  07/0 2/4 ± 9/22  13/0  

)-*  9/6 ± 2/33  4 ± 3/24  
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 s�X   ��  %)�h�      ��  �!QG.     �<�Q,  
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����� ���	 
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Erectile dysfunction  

�����  
 �����P  

  31/0  

  

  43/0  

  

  71/0  

  

ED: Erectile dysfunction

 
  � ,�- ����89�! .   �����:�ESS   

Epworth sleepiness scale ( 6*7 ��AED 

���  

    ����� P��Q��� ������ %<3�&� ��� V�W6� �� �j. I�J

 . ��� �� %<3�&� ��� ��77  ��Q� ��G��

 �w!<6 
����� %�1/48     %�� ���Q� E���6F �1��ED 

 ��Q� ��y   ��Q� ����G�� ��� ��K6���  %��ED 

��� >�����6. �� ����H E#���" 
���<3�&� 

     -���H 5�� ��� >��� 8��� ���6 �jQd

 � �� �� ��];��@ED >��    �� ������ %�h��H ���  

�� � �� #��  ��.)1 .(  

  E����1/9 ���1��  %��� ����Q� E������G��

�!� M�!� �
?�� ]�� E9/29  ��1��    %�� ���Q�

6/28 �1��   M�!�� %�� ��Q�   �;�!�3F
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Abstract 
Background: The purpose of this study was investigating the relationship of obstructive sleep apnea 
(OSA) and erectile dysfunction (ED) in patients referred to specialized sleep clinic.  

Methods: 77 patients with chief complain of erectile dysfunction referred to one specialized sleep 
clinic by urologists or legal authorities were investigated if they had obstructive sleep apnea. They 
were monitored for 8 hours in view of erection, apnea, electrocardiogram, pulse oximetry and 
polysomnography. 

Findings: Tests confirmed that erectile dysfunction and obstructive sleep apnea had no meaningful 
relationship (P > 0.05). 

Conclusion: In our study, the relationship between erectile dysfunction and obstructive sleep apnea 
was not meaningful but we understood that some psychological factors are effective for erectile 
dysfunction. It is suggested to study organic factors responsible for erectile dysfunction. 
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