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INTRODUCCION

La sexualidad es algo integral del ser humano, es un aspecto central presente a lo largo de toda la vida. En personas
drogodependientes en fase de desintoxicacion, la sexualidad puede verse alterada en muchas ocasiones, debido en parte a
los efectos secundarios del tratamiento, miedo a fracasar en la relacién sexual si no se ha consumido antes, temor a ser
rechazado... Esto produce una gran pérdida en su calidad de vida que puede suponer una recaida en la adiccién.
El u5j=iivo de este estudio es evaluar el patrén sexual en varones que han consumido con anterioridad cualquier tipo de
droga, y que actualmente se encuentran en fase de desintoxicacion.
: Identificar como de placentera es actualmente la vida sexual de estos pacientes.
Identificar como de satisfechos estan con su vida sexual.
Identificar si disfrutan con la actividad sexual tanto como les gustaria.

MATERIAL
RESULTADGS

Se reclutaron un total de 23 varones drogodependientes en fase de
desintoxicacion.

* El 47.82% de los pacientes manifiestan que su vida sexual no es “nada
placentera” o “poco placentera”, aspecto a tener en cuenta, viendo la
edad de nuestros pacientes.

* Los pacientes que toman medicacion refieren que ésta les influye en la
funcién sexual : disminucion de la libido, problemas de ereccion...

* Son reacios a tomar medicacion, conocen sus efectos secundarios y
saben que puede verse afectada su funcion sexual.

* Los varones mas jovenes (19-24 aiios) son los que mas satisfechos
estan con su actividad sexual.

* El 100% refiere que se habla poco sobre este tema, todos ellos
demandan y desean informacion.
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directamente a su calidad de vida, asi
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