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RESUMEN

A lo largo de la historia el consumo de drogas y alcohol ha estado intimamente ligado a
la conducta sexual. Las llamadas pdcimas amorosas han servido de ayuda sexual a lo
largo de la historia, normalmente cuando los hombres perseguian a una mujer. Esto se
puede leer en textos antiguos, clasicos y contemporaneos, como por ejemplo en las
obras de Shakespeare. En realidad, dichas pocimas eran a menudo plantas u otras
sustancias con propiedades psicoactivas destinadas a excitar o a desorientar a un
individuo, y con frecuencia eran administradas sin su conocimiento. Menos oscura, pero
también muy conocida es la relacion histérica, en los dos sexos, entre el consumo de
alcohol y la desinhibicion sexual y la costumbre de animar a beber alcohol a otra
persona para aumentar las probabilidades de actividad sexual [...]
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TEXTO DE LA COMUNICACION
Justificacion

A lo largo de la historia el consumo de drogas y alcohol ha estado intimamente ligado a
la conducta sexual. Las llamadas pécimas amorosas han servido de ayuda sexual a lo
largo de la historia, normalmente cuando los hombres perseguian a una mujer. Esto se
puede leer en textos antiguos, clasicos y contemporaneos, como por ejemplo en las
obras de Shakespeare. En realidad, dichas pdcimas eran a menudo plantas u otras
sustancias con propiedades psicoactivas destinadas a excitar o a desorientar a un
individuo, y con frecuencia eran administradas sin su conocimiento. Menos oscura, pero
también muy conocida es la relacion histérica, en los dos sexos, entre el consumo de
alcohol y la desinhibicion sexual y la costumbre de animar a beber alcohol a otra
persona para aumentar las probabilidades de actividad sexual.

Con todo, a pesar del consumo cada vez mayor de éxtasis y otras drogas recreativas, el
alcohol es la sustancia mas empleada para alterar el comportamiento sexual. Los dos
sexos consumen alcohol para adquirir confianza en el momento de acercarse e
interactuar con potenciales parejas sexuales. El alcohol puede emplearse como un
desinhibidor temporal que despierte el deseo sexual en los individuos que de otro modo
serian mas cautos. Al igual que otras drogas, el alcohol tiene propiedades amnésicas que
permiten a los individuos olvidar sus acciones o las consecuencias de estas antes,
durante y después de la actividad sexual. Cuando los jovenes se emborrachan, se
duplican sus probabilidades de practicar sexo desprotegido. A pesar de ello, la
naturaleza legal del alcohol implica que las compafias de bebidas pueden exagerar y
adornar las relaciones entre el alcohol y el sexo sugiriendo a través de la publicidad que
el consumo de alcohol aumenta el atractivo sexual del consumidor y su habilidad social.
No obstante, mientras consumir pequefias cantidades de alcohol puede aumentar la
confianza del individuo, consumir grandes cantidades suele hacerlo vulnerable a
avances sexuales no deseados y volverlo incapaz de gestionar un sexo seguro.”

En el contexto especifico de los ambientes recreativos hay estudios que muestran que
cuando hay perspectiva de encuentros sexuales ello puede derivar hacia un mayor
consumo de drogas. Son muchos los jovenes que valoran las sustancias (muy en
especial el alcohol, pero también otras como cannabis, cocaina o éxtasis) por sus efectos
facilitadores de logros sexuales que abarcan un amplio abanico de objetivos que van
desde la relajacién hasta la completa desinhibicion.?

El alcohol no solo es la droga mas consumida, es también la que intervienen mas
habitualmente en la sexualidad. El alcohol es la sustancia mas valorada por los jévenes
en relacion con el sexo, excepto a la hora de prologar la relacion, aspecto para el que la
cocaina es la sustancia preferida.

Llama la atencion como las mujeres hacen mucho mas uso del alcohol que los hombres
para gestionar su sexualidad. Segun explican, esto es asi tanto para facilitar el contacto
como para tener practicas sexuales mas arriesgadas, buscar una mayor excitacion o
prolongar la relacién sexual.> Hay varones que beben para desinhibirse pero si se
embriagan puede transformarse en un problema para conseguir ligar. El resultado es que
los hombres se pueden encontrar con problemas para lograr una ereccion a la hora de
abordar la relacién. Entonces, el alcohol puede convertirse en un arma de doble filo.



Obijetivos

Se pretende valorar la relacion que existe entre el consumo de alcohol y el
comportamiento sexual de la mujer.

Metodologia
Disefio

Se procedio a una revision bibliografica sisteméatica y exhaustiva del tema, tanto en
inglés como en espafiol, en las siguientes bases de datos: medline, CUIDEN, IME
biomedicina, Elsevier Doyma y en la biblioteca Nicolas Salmerdn de la Universidad de
Almeria. Las palabras claves fueron: Sexualidad, sexuality. alcohol.

Resultados principales

Entre los diversos componentes que forman el complejo mundo de la pareja, la
sexualidad ocupa sin duda alguna uno de los puestos méas importantes. El acto sexual
conlleva la satisfaccion de un deseo que tiene su origen en la necesidad innata de
conservacion de la especie. Fisiologia, psicologia y cultura se combinan entre si dando
lugar a un complejo mundo de afectos, amores y pasiones.*

El abuso del alcohol produce varias formas de disfuncion sexual que incluyen pérdida
de la libido en la mujer e impotencia en el varon. El alcoholismo crénico puede producir
hipogonadismo, ginecomastia, defectos nutricionales y sedacion.”

Entre las causas de mortalidad prematura entre los jovenes destacan el SIDA, los
accidentes de vehiculos a motor y la reaccion aguda adversa a drogas. Ademas de
depender de factores sociales, econdmicos y culturales, estas causas se relacionan con
comportamientos de riesgo que suelen adoptarse durante la adolescencia. En los paises
desarrollados, el tabaco suele ser la primera sustancia adictiva con la que los jovenes se
ponen en contacto, y desde este peldafio progresan en el uso de otras sustancias. El
consumo de alcohol suele preceder al de las drogas ilegales, y, en general, el consumo
de alcohol y de drogas se relaciona con la actividad sexual.’

Los dos sexos consumen alcohol para adquirir confianza en el momento de acercarse e
interactuar con potenciales parejas sexuales. El alcohol puede emplearse como un
desinhibidor temporal que despierte el deseo sexual en los individuos que de otro modo
serian mas cautos. Al igual que otras drogas, el alcohol tiene propiedades amnésicas que
permiten a los individuos olvidar sus acciones o las consecuencias de éstas antes,
durante y después de la actividad sexual. Cuando los jovenes se emborrachan, se
duplican sus probabilidades de practicar sexo desprotegido.”

En los ultimos afios del siglo 20 se ha visto como las drogas facilitan el abuso sexual.
Para obtener la sumision de la victima recurren a agentes quimicos como el alcohol, las
bezodiacepinas, etc. Aunque segun los estudios el alcohol es la droga mas utilizada para
incapacitar a las victimas de violencia sexual. El alcohol se utiliza s6lo o en
combinacion con agentes tranquilizadores para incapacitar a la victima. Los efectos del
alcohol dependen de la dosis y del tiempo. La tasa de metabolismo varia de persona a



persona debido a las diferencias fenotipicas en alcohol deshidrogenasa y la tolerancia
metabolica en los bebedores. EI metabolismo promedio se encuentra alrededor de 15
mg/h.°

A través de la experimentacion controlada se ha establecido que la intoxicacion
alcohdlica aguda en la mujer aumenta su excitacion sexual. Como ejemplo de ello se
exponen dos estudios iniciales que utilizando peliculas eréticas que representan escenas
explicitas de relaciones sexuales heterosexuales, los investigadores encontraron que el
aumento tanto en la concentracion de alcohol en la sangre (BAC de .001, .025,
.049,0.079 mg%) (Wilson y Lawson, 1976) y la intoxicacion percibida (en una tasa de
alcoholemia de 0,04 mg %) (Wilson y Lawson, 1978) se asociaron con aumento de la
excitacion sexual. Malatesta et al. (1982) también inform6 que aumentar la dosis (en
particular, BAC de .05% mg, 0.075 mg%) se asoci6é con una mayor auto-informes de la
excitacion y el orgasmo.’

Las mujeres con dosis mas bajas de alcohol son capaces de controlar con éxito su
excitacion sexual de igual manera que la mujer sobria. El hecho de que las mujeres
puedan perder el control sobre su excitacion sexual interviene en los efectos sobre la
decision de adquirir riesgos sexuales.’

Por otro lado, se han explorado las diferencias de género en la recaida y caracteristicas
de eventos de recaida en el uso de sustancias y alcohol. Para el alcohol, las tasas de
recaida fueron similares a travées del género. Aunque el estado de &nimo negativo, abuso
sexual en la infancia, auto-eficacia relacionados con el alcohol y estrategias de
afrontamiento mas pobres predijeron una recaida en el alcohol, el género no influye en
estos efectos. Para la mujer, matrimonio y estrés marital fueron factores de riesgo de
recaida de alcohol; entre los hombres, el matrimonio supuso menor riesgo de recaida.?

Varios factores y caracteristicas fueron identificados como de riesgo para la recaida de
alcohol para ambos sexos. Depresion y estados de animo negativo siempre fueron
identificados como un factor de riesgo de recaida. El abuso sexual en la infancia fue
otro factor de riesgo de recaida de alcohol. Concretamente, la mujer sufre mas riesgo de
sufrir adiccién o recaida si sufre problemas conyugales y conflictos interpersonales. Por
el contrario, los hombres alcohdlicos parecen estar protegidos por el matrimonio y
puede ser mas probable que la reincidencia cuando estan sin parejas. Aun asi, hoy en dia
existe una gran escasez de investigaciones centradas en las diferencias de género
relacionadas con la recaida de abuso de sustancias.”*

Por ultimo, el consumo de alcohol durante el embarazo es frecuente. No obstante, no se
conoce el nivel seguro del consumo de alcohol y no hay pruebas concluyentes de algun
efecto adverso de bajos niveles del alcohol sobre el nifio que todavia no ha nacido.
Durante el embarazo, mas de dos unidades por dia 0 mas de cuatro unidades por sesién
de consumo de alcohol pueden aumentar el riesgo de aborto espontaneo, reducir el
crecimiento y deteriorar el desarrollo mental del recién nacido.™

El sindrome de alcoholismo fetal se evidencia a través de anomalias neuroldgicas,
retraso mental, grados variables de problemas psicosociales y conductuales y
caracteristicas faciales dismorficas que son evidentes en adolescentes y adultos. En
algunas poblaciones el consumo de alcohol durante el embarazo da lugar a aumento del
maltrato y el abandono infantil o a compromiso del vinculo y la respuesta madre-recién



nacido. Las madres que consumen alcohol tienen mayores probabilidades de presentar
depresion posnatal y menor probabilidad de asistir a los establecimientos de salud en
busca de educacién y tratamiento médico.™

El consumo de alcohol durante el embarazo se asocia con un amplio rango de efectos
adversos. El alcohol esta asociado con un proceso continuo de dafio al nacimiento que
incluye una combinacion de retraso del desarrollo, retraso del crecimiento, anomalias
neuroldgicas y caracteristicas dismorficas faciales, a lo que se le llama Sindrome de
Alcoholismo Fetal (SAF). Aunque el SAF es la causa reconocida con mas frecuencia de
retraso mental los adolescentes y adultos con SAF tienen grados variables de trastornos
psicosociales y conductuales.*

Ademas, el vinculo y la capacidad de respuesta madre-recién nacido estan
comprometidos por el consumo de alcohol durante el embarazo, asi como la depresién
posnatal y la posible violencia doméstica en el hogar. Finalmente, es menos probable
que las madres que consumen alcohol asistan a los servicios sanitarios para recibir
educacion y tratamiento médico.™

Conclusiones

El alcohol es la sustancia més utilizada para iniciar las relaciones, para los primeros
contactos. También es una estrategia para lograr sexo, ya que los varones creen gque baja
la resistencia de algunas chicas que se muestran timidas o indecisas. Del mismo modo,
algunas de las chicas buscan por si mismas esos efectos a través del alcohol, la
sensacion de ser atrevidas y de eliminar la timidez.

Aunque, desde una perspectiva clinica, las disfunciones sexuales en el alcoholismo se
consideran mas frecuentes que en la poblacién general, en la vertiente epidemioldgica,
desconocemos con exactitud su incidencia y prevalencia y mas aln la importancia que
puedan tener en el mantenimiento de la abstinencia.

Por otro lado, algunos estudios muestran como las mujeres alcohdlicas tienen mas
probabilidades de estar casadas que los hombres alcohdlicos; asi, las mujeres
alcohdlicas se podrian poner en riesgo de recaida por estar casadas y los hombres
alcohdlicos pueden estar protegidos por el matrimonio.

En definitiva, los estudios realizados con muestras de mujeres son mas escasos.
Covigton y Kohen (1984) en un estudio comparativo entre mujeres alcohdlicas y un
grupo control encontraron que el 85% de las primeras presentaba algun tipo de
disfuncion y que su funcionamiento sexual global era peor aungue practicaban mayor
variedad de actividades sexuales.’” Klassen y Wilsnack (1986) estudiaron el
comportamiento sexual de las mujeres bajo los efectos del alcohol y comprobaron que
cuando las mujeres consumian alcohol presentaban una actividad sexual mas placentera
y mayor intimidad con la pareja, pero tenian un menor cuidado en la eleccion de pareja
y mayor diversidad de practicas sexuales (las mujeres que consumian mas alcohol
practicaban frecuentemente la masturbacion y mantenian relaciones homosexuales).
Tampoco encontraron mayor frecuencia de disfunciones sexuales, aunque el subgrupo
de mujeres cuyo consumo de alcohol era equiparable al de las mujeres con dependencia
mostraba niveles significativos de disfuncion: 23% vaginismo, 15% falta de deseo
sexual y 12% anorgasmia.™®
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