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RESUMEN 

Las escalas de autoinforme son uno de los instrumentos más habituales para evaluar la 

conducta sexual, en general, y el funcionamiento sexual, en particular. Por tanto, constituyen 

una excelente opción para determinar los efectos que la automedicación puede tener sobre 

la respuesta sexual. Entre las escalas que evalúan de manera global el funcionamiento sexual, 

aportando a su vez información de cada uno de los componentes de la respuesta sexual, 

destacan el Massachusetts General Hospital-Sexual Functioning Questionnaire (MGH-SFQ) y 

la Arizona Sexual Experience Scale (ASEX). Ambas escalas son autoinformes muy breves, que 

cuentan con validaciones en población española. Proporcionan medidas unidimensionales del 

funcionamiento sexual y, al mismo tiempo, permiten evaluar de forma sencilla el deseo, la 

excitación (erección y lubricación en hombres y mujeres, respectivamente), el orgasmo y la 

satisfacción. El MGH-SFQ presenta una fiabilidad de consistencia interna por encima de 0,90 

y adecuadas evidencias de validez discriminante. Por su parte, la ASEX muestra fiabilidad de 

consistencia interna adecuada, y tiene capacidad para diferenciar a personas funcionales y 

disfuncionales. Ambos instrumentos son idóneos para identificar de manera rápida y sencilla 

dificultades en el funcionamiento sexual, en general, o en alguna de las fases de la respuesta 

sexual, en particular, provocadas por la automedicación. 
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ABSTRACT 

The scales are one of the most common instruments for assessing sexual functioning. 

Therefore, they constitute an excellent option to examine the effects that self-medication can 

have on sexual response. Among the scales that globally assess sexual functioning, in turn 

providing information on each of the components of sexual response, the Massachusetts 

General Hospital-Sexual Functioning Questionnaire (MGH-SFQ) and the Arizona Sexual 

Experience Scale (ASEX). Both scales are very brief self-reports, which have been validated in 

the Spanish population. They provide unidimensional measures of sexual functioning while 

allowing easy assessment of desire, arousal (erection and lubrication in men and women, 

respectively), orgasm, and satisfaction. The MGH-SFQ presents an internal consistency 

reliability above .90 and adequate evidence of discriminant validity. For its part, the ASEX 

shows adequate internal consistency reliability, and has the capacity to differentiate between 

functional and dysfunctional people. Both instruments are suitable for quickly and easily 

identifying difficulties in sexual functioning in general or in any of the phases of the sexual 

response in particular, as a result of self-medication. 

 

INTRODUCCIÓN 

El consumo de medicamentos puede afectar al funcionamiento sexual. De hecho, el DSM-5 

incluye, entre las disfunciones sexuales, la disfunción sexual inducida por 

sustancias/medicamentos (American Psychiatric Association, 2013). Su diagnóstico implica un 

trastorno clínicamente significativo del funcionamiento sexual, cuyos síntomas ocurren 

durante la exposición a un medicamento del que se conoce su capacidad para alterar la 

respuesta sexual. 

La automedicación en el contexto de la sexualidad implica el consumo de medicamentos o 

sustancias para la prevención del embarazo, su interrupción voluntaria y/o la mejora de la 

función sexual (Calderón et al., 2020). Esta conducta puede paradójicamente afectar 

negativamente a la respuesta sexual, incluso cuando se lleva a cabo con el objeto de 

potenciarla.  
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Aunque psicológicamente algunas de esas sustancias pudieran facilitar la respuesta sexual -en 

gran medida, por las expectativas ante su consumo-, en la mayoría de los casos, 

fisiológicamente, la perjudicarían. Por ello, es importante contar con medidas del 

funcionamiento sexual sencillas que permitan detectar de forma rápida y no intrusiva estas 

afectaciones. 

Aunque el profesional de la salud cuenta con diversas técnicas para evaluar el funcionamiento 

sexual, la metodología más empleada son los autoinformes (Sierra et al., 2014). Por medio de 

los autoinformes se puede recabar información acerca de la función sexual, la cual se puede 

cuantificar por medio de escalas. Por ello, uno de los tipos de autoinforme más generalizados 

son las escalas, que permitirían medir la intensidad de afectación de la respuesta sexual. 

Es muy importante que las escalas empleadas estén validadas en la población en las que se 

van a usar. Esta validación permitirá conocer su fiabilidad, así como contar con evidencias 

acerca de la validez de sus medidas. Además, el profesional de la salud requiere de 

instrumentos de evaluación breves que posibiliten un evaluación rápida y sencilla del 

funcionamiento sexual. Entre los instrumentos de evaluación del funcionamiento sexual que 

cumplan con estos dos requisitos (i.e., adecuadas propiedades psicométricas y reducido 

número de ítems), destacan el Massachusetts General Hospital-Sexual Functioning 

Questionnaire (MGH-SFQ; Labbate y Lare, 2001) y la Arizona Sexual Experience Scale (ASEX; 

McGahuey et al., 2000). Ambas escalas son autoinformes muy breves, que cuentan con 

validaciones en población española. 

Massachusetts General Hospital-Sexual Functioning Questionnaire (MGH-SFQ) 

El MGH-SFQ (Labbate y Lare, 2001) es una escala muy breve (cinco ítems) que evalúa, en el 

contexto del último mes, los componentes del funcionamiento sexual: interés sexual, 

capacidad de excitación, capacidad para conseguir el orgasmo y satisfacción sexual global; 

además, en el caso de los hombres permite medir la capacidad para conseguir y mantener la 

erección.  
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En la validación española de Sierra et al. (2012) se valora cada uno de los componentes en una 

escala tipo Likert que va desde “totalmente disminuido” hasta “normal”. Un criterio laxo 

considera como disfuncionales a aquellos sujetos con puntuaciones iguales o peores a 

“mínimamente disminuido” (Sierra et al., 2012). Originalmente, el MGH-SFQ fue desarrollado 

para determinar la frecuencia de disfunciones sexuales en pacientes con diferentes trastornos 

psiquiátricos y médicos, presentándose como una medida clínica válida para examinar la 

afectación del funcionamiento sexual (Labbate y Lare, 2001). 

Entre las bondades del MGH-SFQ, se ha destacado su capacidad para detectar los efectos de 

fármacos (Dording et al., 2015; Fava et al., 1998; Nurnberg et al., 2003) o indicadores 

biomédicos (Teixeira et al., 2019) sobre el funcionamiento sexual, así como para identificar los 

efectos positivos de la terapia cognitivo-conductual (Hoyer et al., 2009) o de terapias 

biológicas (AlMutairi y Eassa, 2021) sobre las disfunciones sexuales. 

En España, la validación del MGH-SFQ fue llevada a cabo por Sierra et al. (2012) en una 

muestra de 3.050 adultos de 18 a 83 años provenientes de todo el territorio español. La 

fiabilidad de consistencia interna de la escala fue de 0,90 en hombres y de 0,93 en mujeres. A 

pesar de que se mostró como una medida unidimensional del funcionamiento sexual global, 

las correlaciones entre los distintos ítems conducen a pensar que se puede interpretar cada 

componente de la respuesta sexual por separado. Así, la puntuación total sería un indicador 

del funcionamiento sexual global, mientras que las puntuaciones parciales de cada uno de los 

cinco ítems constituirían medidas de afectación de cada una de las dimensiones de la 

respuesta sexual evaluadas (Sierra et al., 2014). Las evidencias de validez basadas en las 

relaciones con otras variables fueron satisfactorias: se obtuvieron correlaciones significativas 

entre las puntuaciones del MGH-SFQ y la asertividad sexual y la satisfacción sexual. Como era 

esperable, el MGH-SFQ mostró capacidad para identificar más mujeres que hombres con 

disfunciones sexuales, así como más personas mayores que jóvenes (Sierra et al., 2012). Los 

autores de la validación española proponen que, en población general, puntuaciones iguales 

o inferiores a 3 (mínimamente disminuido) en cada ítem serían indicador de dificultades 

sexuales. 
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El MGH-SFQ también fue validada en población colombiana por Marchal-Bertrand et al. 

(2016). Ambas versiones -colombiana y española- resultaron invariantes, mostrando un 

excelente ajuste la estructura unidimensional de la escala, lo que permitiría la comparación 

entre ambas poblaciones. La fiabilidad de consistencia interna obtenida en población 

colombiana fue de 0,89 en hombres y en mujeres. En cuanto a las evidencias de validez, las 

puntuaciones del MGH-SFQ correlacionaron significativamente con autoestima sexual, 

asertividad sexual, erotofilia y asertividad general. 

En definitiva, como afirman Marchal-Bertrand et al. (2016), el MGH-SFQ es una buena escala 

de tamizaje porque permite identificar dificultades en cuanto a la respuesta sexual, pero no 

permitiría especificar características particulares de las diferentes disfunciones. 

Estos son los ítems de la versión española de MGH-SFQ: 

1. ¿Cómo ha estado su interés sexual durante el último mes? 

2. ¿Cómo ha estado su capacidad para conseguir excitación sexual en el último mes? 

3. ¿Cómo ha estado su capacidad para conseguir el orgasmo en el último mes? 

4. ¿Cómo ha estado su capacidad para conseguir y mantener una erección en el último mes? 

(solo para hombres). 

5. ¿Cómo calificaría su satisfacción sexual global durante el último mes? 

 

ARIZONA SEXUAL EXPERIENCE SCALE (ASEX) 

La ASEX (McGahuey et al., 2000) es otro autoinforme breve que permite identificar de manera 

rápida y sencilla las dificultades en el funcionamiento sexual. Sus cinco ítems evalúan cinco 

áreas del funcionamiento sexual: interés sexual, excitación sexual, erección (en hombres), 

lubricación vaginal (en mujeres), facilidad para alcanzar el orgasmo y satisfacción con el 

orgasmo. Es una de las escalas más empleadas para evaluar el funcionamiento sexual. Prueba 

de ello, es que aparece en 263 registros de Scopus por 15 del MGS-SFQ. McGahuey et al. 

desarrollan la ASEX para evaluar de manera rápida, y poco intrusiva, las disfunciones sexuales 

y los cambios en el funcionamiento sexual inducidos por psicofármacos. 
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La ASEX fue validada en diferentes países, como Turquía (Soykan, 2004), Brasil (Mathias et al., 

2005), Francia (Briki et al., 2014), Tailandia (Jitkritsadakul et al., 2014), Túnez (Nakhli et al., 

2014), España (Sánchez-Fuentes et al., 2019) y Portugal (Prata Ribeiro et al., 2019), entre 

otros. Y fue empleada para evaluar la consecuencias que diferentes trastornos y sus 

tratamientos tienen sobre el funcionamiento sexual: esquizofrenia (Wu et al., 2021), 

depresión (Laforgue et al., 2021), trastorno bipolar (Grover et al., 2021), trastorno de ansiedad 

generalizada (Karasalan y Hacimusular, 2018), obesidad (Önzel et al., 2021), epilepsia (Gul, 

2022), enfermedades renales (Büyükkayaci Duman et al., 2021), apnea obstructiva del sueño 

(Kabak y Akbudak, 2021), artritis (Yazdi et al., 2021), etc., siendo una de las más empleadas 

para evaluar el funcionamiento sexual de pacientes que consumen antipsicóticos (De Boer et 

al., 2014). En la revisión de Elnazer y Baldwin (2020), se concluye que la ASEX es una escala 

útil en una gran variedad de contextos clínicos: pacientes con disfunciones sexuales primarias, 

trastornos psiquiátricos, enfermedades físicas y disfunciones sexuales emergentes a 

tratamientos. 

La validación española de la ASEX fue llevada a cabo por Sánchez-Fuentes et al. (2019) con 

1.105 adultos de 18 a 72 años. Su estructura unidimensional presentó un buen ajuste, 

alcanzando un coeficiente de fiabilidad de consistencia interna de 0,81 en hombres y 0,79 en 

mujeres. Estas últimas presentaron un peor funcionamiento sexual en todos los ítems, a 

excepción del de satisfacción con el orgasmo. Las puntuaciones de la versión española del 

ASEX mostraron una buena validez convergente con las del MGH-SFQ, y se asociaron con las 

actitudes sexuales y la propensión a excitarse/inhibirse sexualmente. En este mismo estudio 

de Sánchez-Fuentes et al. (2019), la ASEX fue validada en un contexto de laboratorio, con 

medidas objetivas (registros psicofisiológicos) y subjetivas (autoinformes) de la excitación 

sexual. Los resultados indicaron que los sujetos catalogados con dificultades sexuales por la 

ASEX informaban menor excitación sexual subjetiva y menor intensidad de sensaciones 

genitales que los funcionales. Además, los primeros experimentaban menor magnitud de 

respuesta genital (menor erección los hombres y menor amplitud de pulso vaginal las mujeres) 

ante el visionado de un filme con contenido sexual explícito (Sánchez-Fuentes et al., 2009). 
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Como concluyen McGahuey et al. (2000), la brevedad y las cualidades no intrusivas de la ASEX 

posibilitan mediciones frecuentes del funcionamiento sexual, causando mínima incomodidad 

y vergüenza en los evaluados. 

Estos son los ítems de la versión española de la ASEX: 

6. ¿Cómo ha sido su deseo sexual? 

7. ¿Con que facilidad se ha excitado? 

8. ¿Ha podido tener y mantener fácilmente una erección? (solo para hombres). 

9. ¿Con qué facilidad se ha humedecido o lubricado su vagina durante una actividad sexual? (solo 

para mujeres). 

10. ¿Con qué facilidad ha alcanzado un orgasmo? 

11. ¿Le han resultado satisfactorios los orgasmos? 

12.  

CONCLUSIONES 

Tanto el MGH-SFQ como la ASEX, son escalas de evaluación validadas en población española 

que permiten identificar de manera rápida y sencilla dificultades en el funcionamiento sexual 

en general o en alguna de las fases de la respuesta sexual en particular, como consecuencia 

de la automedicación. 
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