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CARTAS AL EDITOR

Sr. Editor: En el Volumen 17 N°4 de vuestra Revista,
leímos con interés el artículo “Adicción a Internet: Perfil
clínico y epidemiológico de pacientes hospitalizados
en un instituto nacional de salud mental”, publicado
por Cruzado y col. (1). En la serie de casos evaluados,
la mayoría de los adictos a Internet se dedicaba a los
juegos en red y al chat. Si bien no se mencionaron
entre ellos la presencia de patologías sexuales como
adicción al cibersexo y comportamiento sexual com-
pulsivo,  son necesarias futuras evaluaciones dada la
posible implicancia de estas patologías en la epidemia
de VIH e Infecciones de Transmisión Sexual (ITS).
En esta carta queremos mencionar los estudios reali-
zados en el Perú acerca del uso de Internet con fines
sexuales, sus implicancias con respecto a ITS/VIH y
finalmente la importancia de evaluar adicciones a
Internet relacionadas con patologías sexuales.

La Internet ha revolucionado el concepto de la co-
municación a nivel global y la práctica de la salud pú-
blica (2). Por un lado, la Internet ofrece un mundo de
información y puede servir de ayuda para recibir
consejería, soporte emocional e incluso acceder a
psicoterapias virtuales. Por otro lado, la Internet puede
tener un tremendo impacto en las personas ya sea afec-
tando negativamente la productividad de los usuarios,
deteriorando relaciones y/o facilitando encuentros
sexuales de alto riesgo.

En el Perú, hasta nuestro conocimiento, sólo dos
estudios han examinado el rol de la Internet en facilitar
contactos sexuales (3). El primero es un estudio de
100 pacientes viviendo con VIH que acudieron a una
clínica de VIH en Lima. Alva y col. encontraron que la
población que buscaba más activamente parejas sexua-
les en la Internet fueron los hombres que tienen sexo
con hombres (HSH), la población más afectada por
VIH en el Perú; 94% de HSH que usaban la Internet
buscaron parejas sexuales durante el último año, se-
guido de 6% de hombres heterosexuales (4).

El segundo estudio fue realizado por Blas y col. uti-
lizando una encuesta en línea publicada en una página
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Web de un portal gay en el Perú (5).  Los investigado-
res recibieron 1124 encuestas completas durante los
tres meses de publicada la encuesta. En cuanto a las
conductas de búsqueda de sexo por Internet, el 75%
de aquellos que reportaron ser VIH negativos y el 85%
de aquellos que desconocían su status de VIH, refirie-
ron haber buscado sexo en la Internet. Además el  57%
y el 71% respectivamente tuvieron sexo con una pareja
conocida por la Internet durante el último año. Entre
52 participantes que refirieron ser VIH positivos, 77%
buscó sexo por Internet y 67% tuvo sexo con una pa-
reja conocida por la Internet durante el último año (5).

Si bien ambos estudios demuestran que la Internet es
un medio de concertación de  encuentros sexuales so-
bretodo en la población de HSH, desconocemos en qué
porcentaje de esta población dichos actos son facilita-
dos por la presencia de patologías psiquiátricas subya-
centes como la adicción al cibersexo y comportamien-
to sexual compulsivo.

El cibersexo puede ser un vehículo para el sexo físi-
co real, una especie de preludio-fuente de citas para
encuentros reales. No todos los usuarios que practican
el cibersexo tienen sexo físico real. Sin embargo,  la
actividad de cibersexo podría incrementar el número
de relaciones sexuales no protegidas y por ende el ries-
go de contraer o transmitir ITS/VIH (6,7). Cooper y
col. sugieren cuatro tipos de usuarios que practican el
cibersexo: los que lo hacen por recreación (de manera
casual y no producen un impacto negativo serio en su
vida), los que lo hacen por satisfacer fantasías (los que
usan la Internet para involucrarse en actividades sexua-
les que no las llevarían a cabo en la vida real), los
compulsivos sexuales (quienes  presentan historia pre-
via de problemas sexuales y encuentran en la Internet
un escape para cumplir sus deseos sexuales), y los
usuarios reactivos al stress y depresivos (sin historia
previa de problemas sexuales) (8).

En el Perú, la mayoría de la población (80,4%) acce-
de a Internet a través de las cabinas públicas (3). La
práctica del cibersexo y/o el sexo físico real pueden
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estar facilitados por la total privacidad que éstas ofre-
cen. Por ejemplo, Blas y col. reportaron que  de 1112
participantes (edad promedio 26 años) que respondie-
ron una encuesta en Internet, diez personas refirieron
que su último encuentro sexual real lo tuvieron dentro
de un módulo privado de una cabina de Internet (5). Si
los encuentros sexuales concertados en Internet están
asociados a una mayor incidencia de ITS o VIH en el
Perú y si estas conductas están asociadas a usuarios
adictos al cibersexo son preguntas que aún permane-
cen sin responder y que requieren mayor investiga-
ción.

Para poder manejar los problemas de adicción debe-
ríamos especificar los tipos de adicciones que presen-
tan los pacientes y no clasificarlos a todos como adic-
tos a la “Internet”.  El problema no es la Internet per se
sino las actividades específicas que la gente realiza cuan-
do está en línea. Por ejemplo, se ha reportado adicción
a los juegos en línea, al chat, a las apuestas en línea, y
recientemente han aparecido los adictos a los blogs
(bitácora Web) (9,10). Finalmente, se necesitan profe-
sionales de salud capacitados en reconocer los signos
y síntomas de los diferentes tipos de adicciones a la
Internet. Organizar conferencias, cursos o talleres qui-
zás sea un primer paso, además de trabajar en desarro-
llar y validar guías de manejo o protocolos para pa-
cientes con diferentes tipos de adicciones a la Internet.
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Respuesta de los autores

Celebramos la misiva de los doctores Curioso y Blas
por cuanto informa, desde el campo de la Salud Pública,
de una arista más de las múltiples en la problemática de
Internet y los trastornos de salud asociados con su
uso.

En lo que nos concierne, deseamos precisar que el
término “adicción a Internet” no es defendido ni
acuñado en nuestro trabajo. Ninguna nómina oficial ha
recogido aún tal constructo nosológico por lo reciente
de su consideración (1). Empleamos el término
“adicción a Internet” dado que va siendo consagrado
por el uso científico como podrá advertir cualquiera
que haga una búsqueda bibliográfica a propósito.
Inclusive utilizamos comillas donde fue pertinente
hacerlo. Términos como “ciberadicción” o “uso
perjudicial”, cuyo empleo sopesamos, no están exen-
tos tampoco de ambigüedades. La expresión “adicción
a Internet” en modo alguno insinúa ánimo peyorativo
hacia tal tecnología. Obvio asimismo es que la nomen-
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clatura general de un trastorno, por concisión, puede
no enumerar los subtipos que comprende, sin que ello
denote soslayo.

Davis (2) divide el “uso patológico de Internet” en
tipo específico: cuando se constata la adicción fuera
del entorno virtual  e Internet sólo facilita una vía para-
lela, como en caso del sexo o los casinos –esto es, se
manifestaría en modos alternativos si no hubiese acce-
so a Internet-; y tipo generalizado: donde el uso de
Internet es imprescindible pues se asocia a elementos
interactivos y socializantes inhallables fuera de la reali-
dad virtual; este tipo es más severo y se enraíza en el
contexto comunicativo privativo de internet. Leung  (3)
pondera el placer de control y la fluidez de la identidad
propios de la vivencia en línea. Morahan -Martin (4)
describe alteraciones de la conciencia del yo, de la per-
cepción del tiempo y del espacio y desrealización, típi-
cos de una experiencia poderosamente psicoactiva.
Greenfield (5) y Young (6) entre otros autores abordan
las características adictógenas de Internet, más allá de
las utilidades y programas accesibles. Consideramos
que la penetración psicopatológica en el fenómeno de
estar conectado en línea, propicia vislumbres para la
real comprensión de la llamada “adicción a Internet”,
su etiopatogenia y factibles clasificaciones.

El estudio de la denominada “adicción a Internet” -
terreno casi virgen en nuestro medio- es vasto y fértil,
propicio para el diálogo interdisciplinario. Otro punto
pendiente es, por ejemplo, distinguir entre el problema
intrínsecamente adictivo y el llamado “alto
involucramiento” (high engagement) en actividades en
línea (7). Al margen de los aspectos controvertibles, la
“adicción a Internet” es un desafío presente y crecien-
te en torno nuestro.

Dr. Lizardo Cruzado, Dr. Luis Matos,
Dr. Rommy Kendall.
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