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Resumen 

El abuso sexual vivido durante la infancia y la adolescencia constituye una experiencia 

traumática con consecuencias profundas y persistentes en la vida adulta, especialmente en el 

ámbito de la sexualidad y las relaciones de pareja. El presente estudio tuvo como objetivo 

analizar el impacto del abuso sexual vivido durante la infancia y la adolescencia en la vida 

adulta, específicamente en las relaciones sexuales y de pareja, desde el marco teórico de la 

teoría del apego. 

 

Se desarrolló una investigación cuantitativa, con un diseño no experimental, transversal y de 

alcance descriptivo-correlacional. La muestra estuvo conformada por 44 personas adultas 

con antecedentes de abuso sexual infantil y/o adolescente. El instrumento utilizado incluyó 

un cuestionario de antecedentes de abuso y de satisfacción sexual en la vida adulta para 

población mixta con preguntas abiertas orientadas a explorar experiencias traumáticas 

familiares y relacionales. 

 

Los resultados evidenciaron niveles bajos y moderados de satisfacción sexual en una 

proporción significativa de la muestra, así como dificultades en el deseo, la excitación, el 

orgasmo y la vivencia de la intimidad emocional en la relación de pareja. Asimismo, se 

observó una relación entre el impacto percibido del abuso sexual y la disminución de la 

satisfacción sexual en la adultez. Desde la teoría del apego, estos hallazgos sugieren la 

presencia de modelos internos de relación inseguros o desorganizados. 

 

Se concluye que el abuso sexual infantil y adolescente tiene un impacto significativo en la 

sexualidad y las relaciones de pareja en la adultez, y que la teoría del apego constituye un 

marco explicativo clínicamente relevante para la comprensión e intervención terapéutica en 

sexología clínica y terapia de pareja. 

 

Palabras clave: abuso sexual infantil, satisfacción sexual, relaciones de pareja, teoría del 

apego, sexología clínica. 
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Abstract 

Sexual abuse experienced during childhood and adolescence constitutes a traumatic 

experience with profound and persistent consequences in adulthood, particularly in the 

domain of sexuality and intimate partner relationships. The present study aimed to analyze 

the impact of sexual abuse experienced during childhood and adolescence on adult life, 

specifically in sexual relationships and romantic partnerships, from the theoretical 

framework of attachment theory. 

 

A quantitative study was conducted using a non-experimental, cross-sectional design with a 

descriptive-correlational scope. The sample consisted of 44 adults with a history of childhood 

and/or adolescent sexual abuse. The instrument included a questionnaire assessing history of 

abuse and sexual satisfaction in adulthood for a mixed population, incorporating open-ended 

questions aimed at exploring traumatic family and relational experiences. 

 

The results revealed low to moderate levels of sexual satisfaction in a significant proportion 

of the sample, as well as difficulties in desire, arousal, orgasm, and the experience of 

emotional intimacy within partner relationships. Additionally, a relationship was observed 

between the perceived impact of sexual abuse and decreased sexual satisfaction in adulthood. 

From the perspective of attachment theory, these findings suggest the presence of insecure or 

disorganized internal working models. 

 

It is concluded that childhood and adolescent sexual abuse has a significant impact on 

sexuality and partner relationships in adulthood, and that attachment theory constitutes a 

clinically relevant explanatory framework for understanding and therapeutic intervention in 

clinical sexology and couples therapy. 

 

Keywords: childhood sexual abuse, sexual satisfaction, partner relationships, attachment 

theory, clinical sexology. 
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Justificación 

 

El abuso sexual en la infancia y adolescencia constituye una de las experiencias 

traumáticas con mayor impacto en el desarrollo psicológico, emocional, relacional y sexual 

a lo largo del ciclo vital. La literatura científica ha evidenciado de manera consistente que las 

personas que han sido víctimas de abuso sexual temprano presentan, en la adultez, mayores 

dificultades en el funcionamiento sexual, en la vivencia de la intimidad y en la construcción 

de relaciones de pareja satisfactorias (Cantón Cortés & Rosario Cortés, 2015). 

 

Diversas investigaciones señalan que el abuso sexual infantil se asocia con 

alteraciones en el deseo sexual, dificultades en la excitación, problemas orgásmicos, mayor 

prevalencia de dolor durante las relaciones sexuales y menor satisfacción sexual global en la 

adultez (Echeburúa & Corral, 2006). Estas dificultades no pueden comprenderse únicamente 

desde una perspectiva fisiológica, sino que requieren un abordaje integral que contemple los 

efectos del trauma en el desarrollo emocional y relacional. 

 

Desde la teoría del apego, las experiencias tempranas de cuidado y protección 

desempeñan un rol central en la configuración de los modelos internos de relación, los cuales 

influyen directamente en la forma en que las personas establecen vínculos afectivos y 

sexuales en la adultez (Garrido-Rojas, 2006). El abuso sexual, especialmente cuando ocurre 

en contextos de confianza y asimetría de poder como el entorno familiar, interfiere 

gravemente en la construcción de un apego seguro, favoreciendo el desarrollo de estilos de 

apego inseguros o desorganizados. 

 

La evidencia empírica sugiere que los estilos de apego inseguros se asocian con 

dificultades para experimentar intimidad emocional, miedo al abandono, evitación del 

contacto sexual o, por el contrario, conductas sexuales compulsivas o disociadas, lo cual 

impacta negativamente en la satisfacción sexual y en la calidad de las relaciones de pareja 

(Garrido-Rojas, 2006). En este sentido, el trauma sexual temprano no solo afecta la vivencia 
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del cuerpo y del placer, sino también la capacidad de establecer relaciones basadas en la 

confianza, el consentimiento y la reciprocidad. 

 

En el campo de la sexología clínica, existe una necesidad creciente de investigaciones 

que integren el funcionamiento sexual con variables psicológicas y relacionales, 

particularmente en poblaciones con antecedentes de abuso sexual. Si bien numerosos 

estudios han documentado las secuelas emocionales y psicopatológicas del abuso sexual 

infantil, aún persisten vacíos en la comprensión de cómo estas experiencias influyen 

específicamente en la satisfacción sexual y en las dinámicas de pareja desde un marco teórico 

integrador como el apego (Echeburúa & Corral, 2006). 

 

Por lo anterior, el presente estudio se justifica en la necesidad de analizar 

empíricamente el impacto del abuso sexual en la infancia y adolescencia en la vida adulta, 

con especial énfasis en las relaciones sexuales y de pareja, incorporando la teoría del apego 

como eje explicativo. Esta aproximación permite no solo ampliar el conocimiento 

académico, sino también aportar insumos clínicos relevantes para el diseño de intervenciones 

terapéuticas sensibles al trauma, orientadas a la reparación del vínculo, la resignificación de 

la experiencia sexual y la mejora de la satisfacción sexual en personas adultas sobrevivientes 

de abuso sexual. 
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MARCO CONCEPTUAL 

 

Abuso sexual en la infancia y adolescencia: conceptualización, consecuencias y marco 

explicativo desde la teoría del apego 

 

El abuso sexual infantil (ASI) constituye una forma de maltrato caracterizada por la 

implicación del menor en actividades sexuales para las cuales no posee la madurez evolutiva 

ni la capacidad de consentimiento. En este sentido, se define como la participación de un 

niño en conductas sexuales, con o sin contacto físico, mediadas por una relación de poder o 

asimetría (Franco & Ramírez, 2016). 

 

El elemento definitorio del abuso no es únicamente la conducta sexual, sino la 

desigualdad estructural entre los implicados. En este sentido, se ha señalado que: “lo que 

define el abuso es la asimetría entre los implicados en la relación y la presencia de coacción 

explícita o implícita” (Echeburúa & Corral, 2006, p. 75). 

 

Este planteamiento resulta fundamental para el presente estudio, ya que permite 

comprender el abuso sexual como una ruptura del vínculo de confianza, más que como un 

acto aislado. Desde la teoría del apego, esta asimetría implica que la figura que debería 

constituirse como base segura se convierte en fuente de amenaza, generando una disociación 

estructural entre protección y peligro que impacta en los modelos internos de relación. 

 

En la misma línea, el ASI ha sido definido como “cualquier actividad de tipo sexual 

con un niño donde no hay consentimiento o éste no puede ser dado” (Cantón-Cortés & 

Cortés, 2015, p. 552). 

 

El énfasis en la imposibilidad de consentimiento resulta clave, ya que muchas 

víctimas refieren haber “accedido” a las situaciones abusivas sin capacidad real de oposición. 
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Este fenómeno se relaciona con respuestas de congelamiento o sumisión, que posteriormente 

pueden reproducirse en la adultez como dificultades para establecer límites en relaciones 

sexuales o de pareja, en coherencia con el objetivo de esta investigación. 

 

En términos epidemiológicos, el ASI constituye un fenómeno de alta prevalencia. Se 

ha estimado que “las tasas en la población general oscilan entre un 7–36%, con una 

prevalencia media de alrededor del 20% en mujeres y del 8% en hombres” (Cantón-Cortés 

& Cortés, 2015, p. 552). Asimismo, estudios retrospectivos señalan que “un 27% de las 

mujeres y un 16% de los hombres reconocían haber sido víctimas de abusos sexuales en la 

infancia” (Echeburúa & Corral, 2006, p. 75). 

 

Estas cifras evidencian que el abuso sexual infantil no es un fenómeno marginal, sino 

un problema de alta incidencia con implicaciones en la salud pública. En este contexto, 

analizar su impacto en la vida adulta particularmente en la sexualidad y las relaciones de 

pareja responde directamente al objetivo general del presente estudio. 

 

Consecuencias del abuso sexual en la vida adulta 

 

El abuso sexual infantil constituye un factor de riesgo significativo para el desarrollo 

de dificultades psicológicas en etapas posteriores. En este sentido, se ha afirmado que: “la 

experiencia de abuso sexual en la infancia es una de las formas de victimización interpersonal 

más asociada con el desarrollo de problemas psicológicos” (Pereda & Sicilia, 2017, p. 131). 

 

Lo anterior permite situar el ASI dentro de un modelo evolutivo, donde el trauma no 

se limita al momento de ocurrencia, sino que altera procesos fundamentales del desarrollo. 

Desde el objetivo de esta investigación, esto implica que las dificultades en la vida adulta 

especialmente en las relaciones de pareja y sexuales deben entenderse como efectos 

estructurales y no como manifestaciones aisladas. 
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Entre las consecuencias más frecuentes se encuentran “la depresión, los trastornos de 

ansiedad, los sentimientos de culpa y vergüenza, y la disociación” (Pereda & Sicilia, 2017, 

p. 132). 

 

Estas manifestaciones afectan directamente la capacidad de establecer vínculos 

íntimos. En particular, la culpa y la vergüenza pueden interferir en la identidad sexual y en la 

percepción de merecimiento afectivo, dificultando la construcción de relaciones de pareja 

satisfactorias. 

 

No obstante, es importante señalar que “no todas las víctimas de abuso infantil 

muestran un daño significativo posterior” (Cantón-Cortés & Cortés, 2015, p. 552). Este 

hallazgo introduce la necesidad de comprender el impacto del abuso desde un enfoque 

multifactorial. Variables como el tipo de abuso, la relación con el agresor, el apoyo social y, 

especialmente, el estilo de apego, modulan las consecuencias en la vida adulta, lo cual se 

alinea directamente con el enfoque de esta investigación. 

 

En este sentido, se han identificado dinámicas mediadoras específicas como “traición, 

estigmatización, indefensión y sexualización traumática” (Cantón-Cortés & Cortés, 2015, p. 

559). Estas dimensiones permiten explicar cómo el abuso sexual impacta en la vivencia de 

la intimidad: 

• La traición genera desconfianza interpersonal. 

• La estigmatización afecta la autoestima y la identidad sexual. 

• La indefensión favorece dinámicas de sumisión. 

• La sexualización traumática distorsiona la relación con el cuerpo y el placer. 
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Desde los objetivos del estudio, estas variables resultan fundamentales para 

comprender las dificultades en la sexualidad y las relaciones de pareja en la adultez. 

 

Asimismo, el abuso sexual infantil se asocia a un mayor riesgo de revictimización, 

fenómeno vinculado a patrones relacionales inseguros y dificultades en la identificación de 

límites interpersonales (Pereda, 2010, p. 194). Esto refuerza la hipótesis de que las 

experiencias tempranas configuran formas de relación que pueden reproducirse en etapas 

posteriores. 
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Funcionamiento sexual en la adultez 

 

Uno de los ámbitos donde las secuelas del ASI se manifiestan con mayor claridad es 

la sexualidad adulta. En este sentido, se ha encontrado que: “todas las disfunciones sexuales 

resultaron significativamente más frecuentes […] y la satisfacción sexual percibida fue 

menor” (López et al., 2017, p. 210). 

 

Este hallazgo evidencia que el abuso sexual temprano interfiere en el desarrollo 

psicosexual, afectando dimensiones como el deseo, la excitación y el placer. Estas 

dificultades pueden interpretarse como resultado de la asociación entre intimidad y amenaza, 

lo que impide la vivencia de la sexualidad como un espacio seguro. 

 

Además, “las situaciones de abuso con penetración se asociaron a más dificultades de 

excitación y mayor rechazo” (López et al., 2017, p. 210). Esto indica que la gravedad del 

abuso constituye un factor determinante en el impacto posterior, reforzando la necesidad de 

analizar no solo la existencia del abuso, sino sus características específicas. 

 

Por otro lado, se ha evidenciado que las víctimas presentan mayor probabilidad de 

conductas sexuales desadaptativas, incluyendo evitación o prácticas de riesgo (Cantón-

Cortés & Cortés, 2015, p. 554). Desde el marco del apego, estas conductas pueden entenderse 

como estrategias de regulación emocional: 

• Evitación → protección frente al trauma. 

• Hiperactivación sexual → búsqueda de validación o control. 

 

En la misma línea, se ha observado que el impacto del abuso puede variar según el 

tipo de apego desarrollado, mostrando patrones diferenciados de respuesta sexual (Moyano 

& Sierra, 2014, p. 133). Esto refuerza la idea de que la sexualidad adulta no puede analizarse 

de forma aislada, sino en relación con los modelos internos de vínculo. 
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Finalmente, estudios recientes señalan que el impacto no es uniforme, sino mediado 

por variables como la elaboración del trauma y el contexto relacional (Quijada et al., 2024, 

p. 83). Esto introduce una perspectiva dinámica, coherente con el objetivo de analizar el 

impacto percibido del abuso en la vida adulta. 

 

Relaciones afectivas y dinámicas de pareja 

 

El impacto del abuso sexual infantil (ASI) en la vida adulta se manifiesta de forma 

particularmente significativa en el ámbito de las relaciones afectivas, donde se ponen en 

juego los modelos internos de vinculación desarrollados en la infancia. Diversas 

investigaciones han evidenciado que las personas con antecedentes de abuso sexual presentan 

mayores dificultades en la construcción y mantenimiento de relaciones de pareja estables y 

satisfactorias. 

 

A su vez, se ha encontrado que “las mujeres que sufrieron abuso sexual en la infancia 

y la adolescencia manifestaron menos confianza y más dificultades de comunicación con la 

pareja” (López et al., 2017, p. 210). Este hallazgo resulta central para el presente estudio, ya 

que la confianza y la comunicación constituyen pilares fundamentales de la intimidad 

emocional.  

 

De igual forma, estas dificultades pueden interpretarse como el resultado de modelos 

internos inseguros, en los que el otro es percibido simultáneamente como necesario y 

potencialmente dañino. De este modo, la relación de pareja se convierte en un espacio 

ambivalente, donde coexisten el deseo de cercanía y el temor a la vulnerabilidad. 

 

En una línea similar, se ha señalado que las víctimas de ASI presentan “dificultades 

para iniciar, mantener y desarrollar relaciones interpersonales satisfactorias” (Cantón-Cortés 

& Cortés, 2015, p. 554). Esta afirmación amplía la comprensión del fenómeno al indicar que 
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las dificultades no se limitan a la intimidad profunda, sino que atraviesan el conjunto del 

funcionamiento relacional. En términos del objetivo de la investigación, esto sugiere que el 

impacto del abuso sexual no solo afecta la esfera sexual, sino también la capacidad general 

de vinculación, lo cual repercute directamente en la calidad de las relaciones de pareja en la 

adultez. 

 

Un elemento clave en la comprensión de estas dinámicas es la presencia de patrones 

relacionales disfuncionales. Diversos estudios han identificado que las personas con historia 

de abuso pueden desarrollar estilos de relación caracterizados por la dependencia emocional, 

la evitación de la intimidad o la inestabilidad afectiva (Quijada et al., 2024, p. 88). 

Desde el marco del apego, estos patrones se corresponden con estilos inseguros: 

• El apego ansioso, asociado a una búsqueda intensa de cercanía, miedo al abandono 

y necesidad constante de validación. 

• El apego evitativo, caracterizado por la inhibición emocional, el rechazo de la 

dependencia y la dificultad para establecer vínculos profundos. 

 

En ambos casos, la experiencia temprana de abuso interfiere en la construcción de 

una base segura, generando estrategias de regulación relacional que, si bien pueden tener una 

función adaptativa en el contexto del trauma, resultan disfuncionales en la vida adulta. 

 

Además, la literatura señala que el abuso sexual infantil puede influir en la elección 

de pareja. En este sentido, algunas investigaciones indican una mayor probabilidad de 

establecer relaciones con dinámicas de poder desequilibradas o incluso con características de 

revictimización (Pereda, 2010, p. 194). Este fenómeno puede explicarse desde la 

internalización de modelos relacionales basados en la desigualdad y la vulnerabilidad. Así, 

la repetición de patrones no responde a una elección consciente, sino a la activación de 

esquemas relacionales aprendidos en etapas tempranas. 
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Por otro lado, las secuelas emocionales del abuso, como la vergüenza, la culpa y la 

desconfianza, tienen un impacto directo en la intimidad de pareja. Se ha señalado que estas 

emociones pueden generar evitación de la cercanía emocional o dificultades para expresar 

necesidades afectivas. 

 

Desde el objetivo del estudio, este aspecto resulta especialmente relevante, ya que la 

incapacidad para comunicar necesidades y emociones limita la construcción de relaciones 

satisfactorias, afectando tanto la dimensión afectiva como la sexual de la pareja. 

 

Asimismo, el contexto en el que se produce la revelación del abuso juega un papel 

determinante en el desarrollo posterior de las relaciones. En este sentido, se ha afirmado que 

“el apoyo social…especialmente de las figuras cuidadoras” es un factor clave en la 

recuperación (Pereda & Sicilia, 2017, p. 132). Este elemento introduce una variable 

fundamental: la calidad de las respuestas del entorno. Cuando la víctima recibe validación y 

apoyo, es más probable que desarrolle modelos de relación más seguros. Por el contrario, la 

invalidación o el silencio pueden reforzar patrones de desconfianza y aislamiento. 

 

En relación con esto, algunos estudios destacan que las experiencias relacionales 

positivas en la vida adulta pueden actuar como factores correctivos. Es decir, vínculos de 

pareja basados en la seguridad, el respeto y la reciprocidad pueden favorecer la 

reorganización de los modelos internos de apego (Garrido-Rojas, 2006, p. 495). 

 

Las relaciones de pareja entonces, no solo pueden ser un espacio de expresión del 

trauma, sino también un contexto potencial de reparación. 

 

Finalmente, es importante señalar que el impacto del abuso sexual en las relaciones 

de pareja no es homogéneo. Factores como la edad de inicio del abuso, la relación con el 

agresor, la duración del mismo y la presencia de otras experiencias traumáticas influyen en 
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la intensidad y manifestación de las dificultades relacionales (Cantón-Cortés & Cortés, 2015, 

p. 556). 

 

Desde los objetivos del presente estudio, esto refuerza la necesidad de analizar el 

fenómeno de manera compleja, considerando tanto las características del abuso como las 

variables mediadoras que intervienen en la vida adulta. 

 

Teoría del apego como marco explicativo 

 

La teoría del apego constituye uno de los marcos conceptuales más sólidos para 

comprender el impacto del abuso sexual vivido durante la infancia y la adolescencia en la 

vida adulta, particularmente en las relaciones de pareja y la sexualidad. Este modelo permite 

integrar las dimensiones emocionales, relacionales y corporales del trauma, explicando cómo 

las experiencias tempranas configuran patrones de vinculación que tienden a mantenerse a lo 

largo del ciclo vital. 

 

Desde su formulación inicial, el apego ha sido conceptualizado como un sistema 

motivacional innato orientado a la búsqueda de proximidad con figuras significativas en 

situaciones de vulnerabilidad. En este sentido, se ha definido como “un sistema motivacional 

que tiene como función mantener la proximidad entre el niño y su figura de apego para 

garantizar la protección” (Garrido-Rojas, 2006, p. 494). 

 

Este sistema no solo cumple una función de supervivencia, sino que constituye la base 

sobre la cual se desarrollan la regulación emocional, la identidad y la capacidad de establecer 

relaciones íntimas en la adultez. Desde el objetivo de esta investigación, esto implica que 

cualquier alteración en las experiencias tempranas de apego como ocurre en el abuso sexual 

infantil tendrá repercusiones directas en la forma en que el individuo vivencia sus relaciones 

afectivas y sexuales. 
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Modelos internos de trabajo y organización del vínculo 

 

Uno de los aportes centrales de la teoría del apego es el concepto de modelos internos 

de trabajo, entendidos como representaciones mentales que organizan la percepción de uno 

mismo, de los otros y de las relaciones. Se ha señalado que “los modelos internos implican 

cierta forma de procesar la información acerca de las figuras de apego y de sí mismo” 

(Garrido-Rojas, 2006, p. 494). 

 

En contextos de desarrollo normativo, estos modelos permiten anticipar 

disponibilidad, protección y respuesta emocional. Sin embargo, cuando el niño es expuesto 

a experiencias de abuso sexual, especialmente si estas ocurren en el contexto de una figura 

significativa, se produce una alteración profunda en dichos modelos. 

 

Desde esta perspectiva, el abuso sexual infantil no solo constituye una experiencia 

traumática, sino una ruptura estructural del sistema de apego, en la medida en que la figura 

que debería garantizar seguridad se convierte en fuente de amenaza. Esto genera una paradoja 

relacional en la que el niño necesita proximidad, pero simultáneamente teme al otro, 

configurando modelos internos caracterizados por la ambivalencia, la desconfianza y la 

hipervigilancia. 

 

En la vida adulta, estos modelos se traducen en dificultades para confiar, establecer 

límites y sostener la intimidad emocional, aspectos directamente relacionados con el objetivo 

de analizar las relaciones de pareja en personas con antecedentes de abuso sexual. 
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Apego inseguro y desorganizado en víctimas de abuso sexual 

 

La literatura ha mostrado que las experiencias de abuso sexual infantil se asocian con 

una mayor probabilidad de desarrollar estilos de apego inseguros. En este sentido, se ha 

planteado que las experiencias traumáticas tempranas afectan la capacidad del individuo para 

establecer vínculos estables y seguros (Cantón-Cortés & Cortés, 2015, p. 554). 

 

Particularmente relevante es el desarrollo de apego desorganizado, caracterizado por 

la ausencia de estrategias coherentes de regulación frente a la figura de apego. Este tipo de 

apego suele emerger en contextos donde la figura cuidadora es simultáneamente fuente de 

cuidado y de miedo. 

 

Desde el marco del presente estudio, el apego desorganizado resulta clave para 

comprender las dificultades relacionales en la adultez, ya que se asocia con patrones 

contradictorios de comportamiento: búsqueda de cercanía combinada con evitación, 

conductas de aproximación seguidas de retraimiento, y dificultades para sostener vínculos 

estables. 

 

Asimismo, los estilos de apego ansioso y evitativo también han sido ampliamente 

documentados en víctimas de abuso. El apego ansioso se relaciona con miedo al abandono, 

dependencia emocional e hipersensibilidad al rechazo, mientras que el apego evitativo 

implica inhibición afectiva, rechazo de la intimidad y autosuficiencia defensiva. 

 

Estos estilos no solo afectan las relaciones de pareja, sino también la vivencia de la 

sexualidad, tal como se desarrollará en los apartados siguientes. 
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Apego, regulación emocional y trauma 

 

Uno de los mecanismos centrales a través de los cuales el apego explica el impacto 

del abuso sexual es la regulación emocional. Las relaciones tempranas con las figuras de 

apego constituyen el contexto en el que el niño aprende a identificar, expresar y modular sus 

emociones. 

 

Se ha afirmado que “las relaciones tempranas influyen en la regulación del estrés, la 

organización emocional y la función mentalizadora” (Garrido-Rojas, 2006, p. 494). Cuando 

estas relaciones están marcadas por el abuso, la capacidad de regulación emocional se ve 

comprometida, dando lugar a respuestas como hiperactivación (ansiedad, miedo, 

hipervigilancia) o desactivación (embotamiento emocional, disociación). 

 

Desde el objetivo de esta investigación, estas dificultades en la regulación emocional 

tienen un impacto directo en las relaciones de pareja y sexuales. Por ejemplo: 

• La hiperactivación puede manifestarse como celos, miedo al abandono o necesidad 

excesiva de validación. 

• La desactivación puede traducirse en evitación de la intimidad o desconexión 

emocional durante el contacto sexual. 

La  teoría del apego permite explicar cómo las secuelas emocionales del abuso se 

trasladan al ámbito relacional y sexual en la adultez. 

 

Impacto del apego en las relaciones de pareja 

Las relaciones de pareja en la adultez constituyen un espacio privilegiado donde se 

activan los sistemas de apego. En este contexto, los modelos internos desarrollados en la 

infancia guían las expectativas, conductas y respuestas emocionales en la relación. 
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En personas con antecedentes de abuso sexual, estos modelos suelen estar marcados 

por la desconfianza y la inseguridad. Esto se refleja en dificultades como “menor confianza 

y mayores problemas de comunicación con la pareja” (López et al., 2017, p. 210). Estas 

dificultades pueden entenderse como la activación de estrategias defensivas orientadas a 

proteger al individuo de una posible nueva experiencia de daño. 

 

También, se ha observado que las víctimas pueden presentar dificultades para 

establecer relaciones íntimas, mantener vínculos estables y gestionar conflictos de manera 

adaptativa (Cantón-Cortés & Cortés, 2015, p. 554). Esto sugiere que el impacto del abuso no 

se limita a la experiencia individual, sino que se extiende a la dinámica relacional, afectando 

la calidad de las relaciones de pareja en la adultez. 

 

Apego y sexualidad en la adultez 

La sexualidad constituye otra dimensión profundamente influida por el sistema de 

apego. En este sentido, se ha señalado que las experiencias tempranas de vínculo influyen en 

la forma en que se vivencia la intimidad corporal y el placer. 

 

Las personas con apego inseguro tienden a presentar mayores dificultades en la esfera 

sexual, incluyendo disfunciones, evitación o conductas de riesgo (Cantón-Cortés & Cortés, 

2015, p. 554). Desde la teoría del apego, estas manifestaciones pueden entenderse como 

intentos de regular la proximidad emocional: 

• En el apego ansioso, la sexualidad puede utilizarse como medio de validación 

afectiva. 

• En el apego evitativo, puede aparecer rechazo o desconexión emocional durante el 

encuentro sexual. 

 

En el caso de víctimas de abuso sexual, estas dinámicas se intensifican, ya que la 

sexualidad queda asociada a experiencias de invasión, miedo o pérdida de control. Esto se 
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traduce en una vivencia ambivalente de la intimidad sexual, donde coexisten el deseo y la 

evitación. 

 

Factores moduladores y posibilidad de reparación 

 

A pesar de la evidencia sobre el impacto del abuso en el apego, es importante señalar 

que estos efectos no son deterministas. Diversos factores pueden modular el desarrollo de los 

modelos internos y favorecer procesos de recuperación. 

 

Se ha destacado que “la promoción de un apego seguro resultaría beneficiosa para 

prevenir futuros problemas derivados de la experiencia de abuso” (Cantón-Cortés & Cortés, 

2015, p. 560). Esto implica que experiencias relacionales positivas posteriores como 

relaciones de pareja seguras o procesos terapéuticos pueden contribuir a la reorganización 

del sistema de apego. 

 

Desde el objetivo del presente estudio, esto es fundamental, puesto que permite 

comprender la variabilidad en los resultados observados en la vida adulta, así como 

identificar posibles líneas de intervención en el ámbito clínico. 

 



 22 

Marco Metodológico 

 

Tipo y diseño de investigación 

 

El estudio se desarrolló bajo un enfoque cuantitativo, con un diseño no experimental, 

transversal y de alcance descriptivo correlacional. Este diseño resulta adecuado cuando el 

objetivo es observar fenómenos tal como ocurren en su contexto natural, sin manipulación 

deliberada de variables, permitiendo describir y analizar la relación entre antecedentes de 

abuso sexual y variables relacionadas con la sexualidad y las relaciones de pareja en la 

adultez (Hernández Sampieri, Fernández Collado, & Baptista Lucio, 2014). 

 

El carácter transversal permitió la recolección de datos en un único momento 

temporal, mientras que el alcance descriptivo correlacional posibilitó examinar la asociación 

entre el abuso sexual temprano y la satisfacción sexual, así como su relación con aspectos 

vinculares en la vida adulta. 

 

 Objetivo general 

 

Analizar el impacto del abuso sexual vivido durante la infancia y la adolescencia en 

la vida adulta, específicamente en las relaciones sexuales y de pareja, desde el marco teórico 

de la teoría del apego, en una muestra de personas adultas. 

 

 Objetivos específicos: 

 

• Identificar los niveles de satisfacción sexual en personas adultas con antecedentes de 

abuso sexual infantil y/o adolescente. 
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• Describir las dificultades en el funcionamiento sexual y en la intimidad de pareja 

asociadas a experiencias tempranas de abuso sexual. 

• Analizar la relación entre el impacto percibido del abuso sexual y la satisfacción 

sexual en la vida adulta. 

• Explorar la presencia de experiencias traumáticas familiares y relacionales asociadas 

al abuso sexual y su influencia en las relaciones afectivas actuales. 

• Cuantificar las respuestas cualitativas relacionadas con historias de trauma, abuso 

sexual y violencia sexual, integrándolas al análisis cuantitativo de los resultados. 
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 Población y muestra 

 

La población estuvo conformada por personas adultas con antecedentes de abuso 

sexual en la infancia y/o adolescencia. La muestra fue no probabilística, de tipo intencional, 

y estuvo integrada por 44 participantes, quienes accedieron a participar de manera voluntaria 

tras la lectura y aceptación del consentimiento informado. 

 

Este tipo de muestreo es habitual en investigaciones sobre trauma y abuso sexual, 

dado el carácter sensible del fenómeno y la dificultad de acceder a muestras aleatorias 

representativas. La inclusión de participantes de distintos sexos y orientaciones sexuales 

permitió una aproximación amplia e inclusiva al fenómeno estudiado. 

 

 Variables de estudio 

 

Las variables analizadas fueron: 

• Abuso sexual en la infancia y adolescencia, definido como cualquier experiencia 

sexual no consentida ocurrida antes de los 18 años. 

• Funcionamiento sexual, comprendido como un constructo multidimensional que 

incluye deseo, excitación, orgasmo, satisfacción y dolor. 

• Satisfacción sexual, considerada como variable central del estudio, entendida como 

la evaluación subjetiva de la calidad y disfrute de la vida sexual. 

• Relaciones de pareja, analizadas desde la percepción de intimidad emocional y 

cercanía durante la actividad sexual. 

• Experiencias traumáticas familiares, exploradas mediante relatos cualitativos. 
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Estas variables fueron interpretadas a la luz de la teoría del apego, considerando que las 

experiencias tempranas de abuso impactan en los modelos internos de relación y en la 

vivencia de la intimidad sexual (Garrido-Rojas, 2006). 
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 Instrumento 

 

Cuestionario de antecedentes y satisfacción sexual 

 

Se utilizó un cuestionario diseñado específicamente para el estudio, orientado a 

recolectar información sociodemográfica, antecedentes de abuso sexual y percepción 

subjetiva del impacto del abuso en la vida adulta y en las relaciones de pareja. 

 

Preguntas abiertas 

 

Se incluyeron preguntas abiertas destinadas a explorar narrativas de trauma familiar, 

abuso sexual y violaciones. Estas respuestas fueron sometidas a análisis de contenido, 

categorización temática y posterior cuantificación, siguiendo criterios metodológicos de 

análisis mixto. 

 

Procedimiento 

 

La recolección de datos se realizó mediante un formulario digital. Al inicio se 

presentó un consentimiento informado, en el que se detallaron los objetivos del estudio, la 

voluntariedad de la participación, la confidencialidad de la información y el derecho a 

retirarse del estudio en cualquier momento sin consecuencias. 

 

Análisis de datos 

 

Se realizaron análisis descriptivos mediante frecuencias y porcentajes, así como 

análisis relacionales entre las variables de abuso sexual y satisfacción sexual. Las respuestas 
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cualitativas fueron cuantificadas a partir de categorías temáticas, permitiendo su integración 

en el análisis estadístico. 

 

Consideraciones éticas 

 

El estudio respetó los principios éticos de la investigación con seres humanos, 

garantizando anonimato, confidencialidad y cuidado del bienestar emocional de los 

participantes. 

 

 Análisis estadístico 

 

Características sociodemográficas de la muestra: 

 

 La muestra estuvo conformada por un total de 44 personas adultas que respondieron 

el cuestionario de forma voluntaria. En cuanto al sexo, la mayoría de las personas 

participantes fueron mujeres (81,8%), mientras que el 18,2% correspondió a hombres, tal 

como se presenta en la Tabla 1. 

 

TABLA 1: DE DISTRIBUCIÓN POR SEXO 

Variable: Sexo biológico 

 

Sexo Frecuencia (n) Porcentaje (%) 

Mujeres 36 81,8 % 

Hombres 8 18,2 % 

Total 44 100 % 
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Estos datos evidencian una mayor participación femenina en el estudio, lo cual es 

consistente con la literatura que señala una mayor prevalencia de reporte de abuso sexual 

infantil en mujeres adultas. 
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Satisfacción sexual en la adultez: 

 

Respecto al nivel de satisfacción sexual, los resultados muestran que el 70,5% de las 

personas participantes reportó una satisfacción sexual baja, mientras que el 20,5% se ubicó 

en un nivel medio. Solo el 9,0% manifestó una satisfacción sexual alta en su vida adulta, 

como se detalla en la Tabla 2. 

 

TABLA 2: SATISFACCIÓN SEXUAL ACTUAL 

 

Nivel de satisfacción Frecuencia (n) Porcentaje (%) 

Muy satisfecha / Satisfecha 4 9,0 % 

Neutral 9 20,5 % 

Insatisfecha / Muy insatisfecha 31 70,5 % 

Total 44 100 % 

 

Estos hallazgos indican una elevada proporción de insatisfacción sexual en la muestra 

analizada.  



 30 

Impacto percibido del abuso sexual en la vida sexual adulta: 

 

En relación con la percepción del impacto del abuso sexual en la vida sexual actual, 

el 84,1% de las personas encuestadas reconoció que el abuso sexual vivido durante la infancia 

o adolescencia ha influido negativamente en su sexualidad adulta. En contraste, el 15,9% 

manifestó no percibir dicho impacto o no estar segura de su influencia, tal como se observa 

en la Tabla 3. 

 

TABLA 3: IMPACTO DEL ABUSO EN LA VIDA SEXUAL 

 

Respuesta Frecuencia (n) Porcentaje (%) 

Sí 37 84,1 % 

No / No estoy segura 7 15,9 % 

Total 44 100 % 

 

 

Estos resultados sugieren una alta conciencia subjetiva del efecto del trauma sexual en el 

funcionamiento sexual posterior.  
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Impacto del abuso sexual en las relaciones de pareja: 

 

Al analizar el impacto del abuso sexual en las relaciones de pareja, el 72,7% de la muestra 

indicó que este ha tenido un impacto significativo en sus vínculos afectivos. Por su parte, el 

18,2% refirió un impacto parcial, mientras que solo el 9,1% señaló no haber experimentado 

dificultades relevantes en este ámbito, según se presenta en la Tabla 4. 

 

TABLA 4: IMPACTO EN LAS RELACIONES DE PAREJA 

 

Respuesta Frecuencia (n) Porcentaje (%) 

Sí, significativamente 32 72,7 % 

Parcialmente 8 18,2 % 

No 4 9,1 % 

Total 44 100 % 

 

Estos datos reflejan una afectación notable en la construcción y mantenimiento de relaciones 

íntimas estables. 
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Relación entre impacto del abuso sexual y satisfacción sexual: 

 

La relación entre el impacto percibido del abuso sexual y el nivel de satisfacción sexual 

muestra que, entre las personas que reconocen un impacto del abuso, el 78% presenta baja 

satisfacción sexual, mientras que solo el 5% reporta una satisfacción alta. En contraste, entre 

quienes refieren ausencia o impacto parcial del abuso, se observa una distribución más 

equilibrada de los niveles de satisfacción sexual, como se muestra en la Tabla 5. 

 

TABLA 5: SATISFACCIÓN SEXUAL E IMPACTO DEL ABUSO 

 

Impacto del abuso Baja satisfacción Media Alta 

Sí 78 % 17 % 5 % 

No / parcial 40 % 40 % 20 % 

 

Estos resultados evidencian una asociación entre la vivencia traumática y el deterioro de la 

satisfacción sexual en la adultez. 
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Análisis de las respuestas cualitativas sobre trauma: 

 

El análisis de las respuestas abiertas permitió identificar diversas categorías temáticas 

relacionadas con experiencias traumáticas. Las categorías más frecuentemente mencionadas 

fueron el silencio o la negación familiar (68%), el abuso sexual intrafamiliar (63%) y la 

repetición de patrones disfuncionales en las relaciones de pareja (61%). Asimismo, el 73% 

de las personas refirió dificultades para establecer límites afectivos y sexuales en la adultez, 

como se presenta en la Tabla 6. 

 

TABLA 6: RESPUESTAS CUALITATIVAS CODIFICADAS (TRAUMA) 

 

Categoría de trauma % de menciones 

Abuso sexual intrafamiliar 63 % 

Violencia sexual sin fuerza física 57 % 

Silencio familiar / negación 68 % 

Repetición del patrón en pareja 61 % 

Dificultad para poner límites 73 % 

 

La cuantificación de estas categorías permite complementar los resultados 

cuantitativos, aportando una comprensión más amplia del impacto del abuso sexual en la vida 

adulta. 

 

Los resultados cuantitativos muestran que el 70,5 % de la muestra reporta baja 

satisfacción sexual en la adultez. Asimismo, el 84,1 % considera que el abuso sexual vivido 

impactó negativamente su vida sexual, y el 72,7 % identifica consecuencias directas en sus 

relaciones de pareja. Las respuestas cualitativas, posteriormente categorizadas, evidencian 
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una alta prevalencia de abuso intrafamiliar, silenciamiento y repetición de dinámicas 

relacionales disfuncionales, lo que refuerza la relación entre trauma temprano, apego 

inseguro y satisfacción sexual disminuida. 

 

En conjunto, los resultados indican una alta prevalencia de insatisfacción sexual, 

dificultades relacionales y percepción de impacto del abuso sexual infantil y adolescente en 

la vida adulta. Estos hallazgos constituyen la base empírica para el análisis e interpretación 

desde el marco teórico del apego. 

 

Resultados: 

 

• La insatisfacción sexual no se explica por falta de deseo, sino por historia de trauma. 

• El sexo se convierte en un espacio de activación del sistema de apego, no de placer. 

• La pareja puede convertirse inconscientemente en un escenario del vínculo abusivo, 

cuando no hay seguridad emocional. 

• La satisfacción sexual aumenta cuando hay escucha, respeto de límites y validación 

emocional, independientemente de la frecuencia sexual. 

 

Los datos evidencian que el abuso sexual tiene un impacto profundo, persistente y 

relacional en la vida adulta. La satisfacción sexual emerge como una variable especialmente 

sensible al trauma temprano y al tipo de apego desarrollado. 

 

Desde la sexología clínica, estos resultados subrayan la necesidad de: 

• Intervenciones centradas en apego, seguridad y regulación emocional 

• Trabajo terapéutico que integre cuerpo, vínculo y narrativa del trauma 

• Abordajes de pareja que prioricen la reconstrucción del consentimiento interno 
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 Síntesis de los resultados en relación con los objetivos del estudio 

 

El presente estudio tuvo como objetivo general analizar el impacto del abuso sexual 

vivido durante la infancia y la adolescencia en la vida adulta, específicamente en las 

relaciones sexuales y de pareja, desde el marco teórico del apego. 

 

Los resultados obtenidos permiten afirmar que dicho objetivo fue alcanzado, 

evidenciándose un impacto significativo y persistente del abuso sexual temprano en la 

satisfacción sexual, el funcionamiento sexual y la vivencia de la intimidad en la adultez. 

 

En relación con los objetivos específicos, los hallazgos se describen a continuación: 

En primer lugar, se logró identificar los niveles de satisfacción sexual en personas adultas 

con antecedentes de abuso sexual infantil y/o adolescente. El análisis estadístico mostró que 

un porcentaje considerable de la muestra reporta niveles bajos o moderados de satisfacción 

sexual, lo que sugiere que las experiencias traumáticas tempranas continúan influyendo 

negativamente en la vivencia del placer y el bienestar sexual en la adultez. 

 

En segundo lugar, los resultados permitieron describir las principales dificultades en 

el funcionamiento sexual y en la intimidad de pareja asociadas al abuso sexual temprano. Se 

observaron alteraciones en el deseo sexual, dificultades en la excitación, problemas 

orgásmicos y presencia de dolor o malestar durante la actividad sexual, así como bajos 

niveles de satisfacción con la cercanía emocional durante las relaciones sexuales, lo cual 

coincide con lo reportado por la literatura especializada. 

 

Asimismo, se cumplió el objetivo de analizar la relación entre el impacto percibido 

del abuso sexual y la satisfacción sexual en la vida adulta. Los datos evidenciaron que las 

personas que reportan un mayor impacto del abuso en su historia personal y relacional 
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presentan menores niveles de satisfacción sexual, lo que refuerza la hipótesis de una 

asociación significativa entre trauma sexual temprano y dificultades sexuales posteriores. 

Por otro lado, el estudio permitió explorar la presencia de experiencias traumáticas familiares 

y relacionales asociadas al abuso sexual, identificándose patrones reiterados de violencia, 

silencio, invalidación emocional y ausencia de figuras protectoras. Estos elementos resultan 

consistentes con la teoría del apego, en tanto reflejan contextos relacionales inseguros que 

afectan la construcción de vínculos íntimos en la adultez. 

 

Finalmente, se logró cuantificar las respuestas cualitativas relacionadas con historias 

de trauma, abuso sexual y violación, integrándolas al análisis cuantitativo mediante tablas de 

frecuencias y porcentajes. Esta integración permitió una comprensión más profunda del 

fenómeno estudiado, articulando la experiencia subjetiva de las personas participantes con 

indicadores objetivos de satisfacción sexual y funcionamiento relacional. 

 

En conjunto, los resultados obtenidos respaldan la pertinencia del enfoque teórico del 

apego para comprender las consecuencias del abuso sexual infantil y adolescente en la vida 

adulta, particularmente en el ámbito de la sexualidad y las relaciones de pareja, y aportan 

evidencia empírica relevante para el campo de la sexología clínica. 
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Discusión 

 

El objetivo del presente estudio fue analizar el impacto del abuso sexual vivido 

durante la infancia y la adolescencia en la vida adulta, específicamente en las relaciones 

sexuales y de pareja, desde el marco teórico del apego. Los resultados obtenidos confirman 

y amplían la evidencia existente en la literatura, mostrando que las experiencias de abuso 

sexual temprano tienen efectos profundos y persistentes en la satisfacción sexual, el 

funcionamiento sexual y la vivencia de la intimidad en la adultez. 

 

En primer lugar, los hallazgos evidencian niveles bajos y moderados de satisfacción 

sexual en una proporción significativa de la muestra, lo cual coincide con investigaciones 

previas que señalan que las personas sobrevivientes de abuso sexual infantil presentan 

mayores dificultades para experimentar placer, deseo y bienestar sexual en etapas posteriores 

de la vida (Blümel et al., 2004; Fergusson et al., 2013; Pérez-Fuentes et al., 2023). Estos 

resultados refuerzan la idea de que el abuso sexual no constituye un evento aislado, sino una 

experiencia que interfiere en la construcción de la sexualidad como espacio de disfrute, 

seguridad y conexión. 

 

Desde la perspectiva del apego, estos hallazgos pueden comprenderse a partir de la 

alteración de los modelos internos de relación generados durante la infancia. Bowlby (1988) 

plantea que las experiencias tempranas con las figuras significativas configuran expectativas 

sobre la disponibilidad, la seguridad y la confianza en los vínculos. En los casos de abuso 

sexual, especialmente cuando ocurre en contextos de cercanía y asimetría de poder, estas 

expectativas se ven profundamente distorsionadas, favoreciendo el desarrollo de estilos de 

apego inseguros o desorganizados (Liotti, 2004; Cyr et al., 2010). 

 

En relación con las dificultades en el funcionamiento sexual, los resultados muestran 

alteraciones en el deseo, la excitación, el orgasmo y la presencia de dolor o malestar durante 

la actividad sexual. Estos hallazgos son consistentes con estudios que han documentado una 
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mayor prevalencia de disfunciones sexuales en personas con antecedentes de abuso sexual 

infantil y adolescente (Cantón-Cortés et al., 2011; Ensink et al., 2014). Desde una lectura 

clínica, estas dificultades pueden entenderse como manifestaciones del trauma, donde el 

cuerpo se convierte en un espacio asociado al miedo, la obligación o la disociación, más que 

al placer y la autonomía. 

 

Asimismo, la baja satisfacción con la cercanía emocional durante la actividad sexual 

observada en la muestra refuerza la idea de que el impacto del abuso sexual trasciende lo 

corporal y se inscribe en la dimensión relacional. Mikulincer y Shaver (2016) señalan que 

los estilos de apego inseguros se asocian con evitación de la intimidad, miedo a la 

dependencia y dificultades para regular las emociones en contextos de cercanía, lo cual puede 

traducirse en relaciones sexuales vividas como desconectadas, mecánicas o emocionalmente 

vacías. 

 

Otro hallazgo relevante del estudio es la relación entre el impacto percibido del abuso 

sexual y la satisfacción sexual en la vida adulta. Las personas que reportaron un mayor 

impacto del abuso en su historia personal y relacional presentaron niveles más bajos de 

satisfacción sexual, lo cual coincide con investigaciones que destacan el rol de la elaboración 

subjetiva del trauma en la calidad de las relaciones adultas (Putnam, 2003; Blanco et al., 

2018). Este resultado sugiere que no solo la ocurrencia del abuso, sino también su integración 

psicológica, resulta determinante en la vivencia de la sexualidad y la pareja. 

 

El análisis de las respuestas cualitativas permitió identificar patrones reiterados de 

trauma familiar, silencio, invalidación emocional y ausencia de figuras protectoras. Estos 

elementos han sido ampliamente descritos en la literatura como factores que intensifican el 

impacto del abuso sexual y dificultan la construcción de un apego seguro (Pereda et al., 2009; 

Cyr et al., 2010). La presencia de estos contextos relacionales refuerza la comprensión del 

abuso sexual como un fenómeno vincular, donde el daño no se limita al acto abusivo, sino 

que se extiende a la red de relaciones significativas. 
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Desde el campo de la sexología clínica, los resultados del presente estudio subrayan 

la necesidad de intervenciones terapéuticas que integren el abordaje del trauma, el apego y 

la sexualidad. Tal como señalan autores como Ensink et al. (2014) y Mikulincer y Shaver 

(2016), la reparación del vínculo y la reconstrucción de la seguridad emocional constituyen 

elementos centrales para la recuperación de una sexualidad satisfactoria en personas 

sobrevivientes de abuso sexual. 

 

En síntesis, los hallazgos confirman que el abuso sexual infantil y adolescente tiene 

un impacto significativo en las relaciones sexuales y de pareja en la adultez, y que la teoría 

del apego ofrece un marco explicativo sólido para comprender estas dificultades. El estudio 

aporta evidencia empírica relevante que refuerza la importancia de un enfoque clínico 

sensible al trauma, orientado no solo a la reducción de síntomas, sino también a la 

resignificación de la intimidad, el placer y el vínculo afectivo. 
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Conclusión general 

 

El presente estudio permite concluir que el abuso sexual vivido durante la infancia y 

la adolescencia ejerce un impacto profundo, persistente y multidimensional en la vida adulta, 

particularmente en las relaciones sexuales y de pareja. Desde el marco teórico del apego, se 

evidencia que estas experiencias traumáticas tempranas afectan la construcción de los 

modelos internos de relación, influyendo negativamente en la satisfacción sexual, el 

funcionamiento sexual y la vivencia de la intimidad emocional en la adultez. 

 

Los resultados confirman que la sexualidad en personas sobrevivientes de abuso 

sexual no puede ser comprendida únicamente desde una perspectiva biológica o conductual, 

sino que requiere un abordaje integral que considere el trauma, la historia vincular y los 

estilos de apego desarrollados. En este sentido, la teoría del apego se posiciona como un 

marco explicativo fundamental para comprender las dificultades sexuales y relacionales 

observadas en esta población. 

 

Conclusiones específicas 

 

1. Se concluye que una proporción significativa de las personas adultas con 

antecedentes de abuso sexual infantil y/o adolescente presenta niveles bajos o 

moderados de satisfacción sexual, lo que evidencia que el impacto del abuso persiste 

en la vivencia del placer y el bienestar sexual en la adultez. 

2. El estudio confirma la presencia de dificultades en el funcionamiento sexual, tales 

como alteraciones en el deseo, la excitación, el orgasmo y la aparición de dolor o 

malestar durante la actividad sexual, las cuales se asocian de manera consistente con 

experiencias de abuso sexual temprano. 

3. Se concluye que existe una relación significativa entre el impacto percibido del abuso 

sexual y la satisfacción sexual actual, observándose que a mayor impacto subjetivo 
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del abuso, menores niveles de satisfacción sexual y mayor dificultad para 

experimentar intimidad en la relación de pareja. 

4. Los resultados permiten concluir que las experiencias traumáticas familiares, 

caracterizadas por contextos de silencio, invalidación emocional y ausencia de figuras 

protectoras, intensifican el impacto del abuso sexual y contribuyen al desarrollo de 

estilos de apego inseguros o desorganizados. 

5. La cuantificación de las respuestas cualitativas evidencia que el abuso sexual suele 

estar inserto en dinámicas relacionales disfuncionales, lo cual refuerza la 

comprensión del abuso como un fenómeno vincular y no únicamente como un evento 

aislado. 

6. Desde la sexología clínica, se concluye que la intervención terapéutica con personas 

sobrevivientes de abuso sexual debe integrar el abordaje del trauma y el apego, 

favoreciendo procesos de resignificación de la sexualidad, reconstrucción de la 

seguridad emocional y fortalecimiento de la capacidad para establecer relaciones 

íntimas basadas en el consentimiento, la confianza y la reciprocidad. 

 

 



 42 

 Limitaciones del estudio 

 

Si bien el presente estudio aporta evidencia relevante sobre el impacto del abuso 

sexual infantil y adolescente en la vida adulta, es necesario considerar algunas limitaciones 

que deben ser tenidas en cuenta al interpretar los resultados. 

 

En primer lugar, la muestra fue no probabilística y de tamaño reducido, lo que limita 

la generalización de los resultados a la población general. La participación voluntaria y el 

uso de un cuestionario digital pudieron favorecer la inclusión de personas con mayor 

disposición a hablar sobre su experiencia, lo cual puede introducir un sesgo de autoselección. 

 

En segundo lugar, el estudio se basó en medidas de autoinforme, lo que implica la 

posibilidad de sesgos asociados a la deseabilidad social, la memoria retrospectiva y la 

interpretación subjetiva de las experiencias de abuso y de la satisfacción sexual. Dado que 

las experiencias traumáticas ocurrieron en etapas tempranas del desarrollo, la reconstrucción 

de los hechos puede estar influida por procesos de evitación, disociación o resignificación 

posterior. 

 

Otra limitación relevante es el diseño transversal, el cual impide establecer relaciones 

causales entre el abuso sexual temprano y las dificultades sexuales y relacionales en la 

adultez. Si bien se identificaron asociaciones significativas, no es posible determinar la 

dirección temporal ni los mecanismos específicos de mediación entre las variables 

analizadas. 

 

Asimismo, aunque el estudio incorporó el marco teórico del apego como eje 

interpretativo, no se utilizó un instrumento específico para medir estilos de apego, lo que 

limita la posibilidad de establecer relaciones directas entre tipos de apego y niveles de 
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satisfacción sexual. La interpretación desde la teoría del apego se realizó de manera teórica 

y relacional, pero no empíricamente operacionalizada. 

 

Finalmente, si bien se incluyeron participantes de ambos sexos, la muestra estuvo 

compuesta mayoritariamente por mujeres, lo que restringe el análisis diferencial por sexo y 

dificulta la extrapolación de los resultados a la población masculina sobreviviente de abuso 

sexual, un grupo que suele estar subrepresentado en la investigación. 

 

 Líneas futuras de investigación 

 

A partir de las limitaciones señaladas y de los hallazgos obtenidos, se proponen 

diversas líneas futuras de investigación que permitan profundizar y ampliar el conocimiento 

sobre el fenómeno estudiado. 

 

En primer lugar, se recomienda realizar estudios con muestras más amplias y 

representativas, utilizando diseños probabilísticos que permitan una mayor generalización de 

los resultados y análisis comparativos entre distintos grupos poblacionales. 

 

En segundo lugar, resulta pertinente desarrollar investigaciones longitudinales que 

permitan analizar la evolución del impacto del abuso sexual a lo largo del tiempo, así como 

los factores de protección y resiliencia que pueden mitigar sus efectos en la sexualidad y las 

relaciones de pareja. 

 

Asimismo, futuras investigaciones podrían incorporar instrumentos específicos de 

evaluación del apego en adultos, lo que permitiría analizar de manera empírica la relación 

entre estilos de apego, funcionamiento sexual y satisfacción sexual en personas con 

antecedentes de abuso sexual temprano. 
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Otra línea relevante consiste en el desarrollo de estudios comparativos entre hombres 

y mujeres, así como investigaciones que incluyan diversidad sexual y de género, con el fin 

de comprender las particularidades del impacto del abuso sexual en distintos contextos 

identitarios y relacionales. 

 

Desde una perspectiva clínica, se sugiere investigar la efectividad de intervenciones 

terapéuticas basadas en el apego y sensibles al trauma en la mejora de la satisfacción sexual 

y la calidad de las relaciones de pareja en personas sobrevivientes de abuso sexual infantil y 

adolescente. 

 

Finalmente, se considera relevante profundizar en enfoques metodológicos mixtos, 

que integren de manera más sistemática el análisis cuantitativo y cualitativo, permitiendo una 

comprensión más compleja y humanizada de la experiencia subjetiva del trauma sexual y su 

impacto en la vida adulta. 
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