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RESUMEN

La adiccién al amor es una necesidad compulsiva de relacionarse que se mantiene a pesar de
sus consecuencias perjudiciales. Constituye una entidad diagndstica diferenciada, sin embargo,
no se encuentra en los actuales manuales DSM-V y CIE-11. Por este motivo, se quiso evaluar
la adiccion al amor en una muestra de 106 estudiantes universitarios, asi como su posible
asociacion con diferentes rasgos y trastornos de personalidad, sintomas psicopatoldgicos y
alteraciones neurolégicas. Se realizaron dos pruebas de contrastes de medias (estadistico t de
Student), una para comprobar las diferencias en cuanto al género en la adiccién al amor, y otra,
para comparar las diferencias en las variables estudiadas entre dos grupos, uno con
puntuaciones altas en adiccidn al amor y el otro con puntuaciones bajas. Los resultados
mostraron que el neuroticismo fue el principal rasgo asociado con esta adiccion; junto con los
trastornos de personalidad dependiente, narcisista y pasivo agresivo; los sintomas
psicopatolégicos de depresion, somatizacion y obsesion-compulsién; y con alteraciones
prefrontales en el control ejecutivo y emocional. Se observo que los participantes que
puntuaron alto en adiccidon al amor obtuvieron medias mas altas en las variables estudiadas. No
se encontraron diferencias significativas en cuanto al género. En un futuro, la adiccion al amor

podria ser incluida en los manuales diagnosticos, tal y como sucede con la adiccion al juego.

Palabras clave: adiccion, amor, personalidad, dependencia emocional, sintomatologia,

trastornos de la personalidad



ABSTRACT

Love addiction is a compulsive need for relationship that persists despite its damaging
consequences. It constitutes a differentiated diagnostic entity; however, it is not included in the
current DSM-V and ICD-11 manuals. For this reason, we wanted to evaluate love addiction in a
sample of 106 university students, as well as its possible association with different personality
traits and disorders, psychopathological symptoms, and neurological disorders. Two average
contrast tests were performed (Student's t-statistic), one to check the differences in terms of
gender in love addiction, and the other to compare the differences in the variables studied
between two groups, one with high scores in love addiction and the other with low scores. The
results showed that neuroticism was the main trait associated with this addiction; along with
dependent, narcissistic, and passive aggressive personality disorders; the psychopathological
symptoms of depression, somatization and obsession-compulsion; and with prefrontal
alterations in executive and emotional control. It was observed that the participants who scored
high in love addiction obtained higher averages in the variables studied. No significant
differences were found in terms of gender. In the future, love addiction could be included in

diagnostic manuals, just like it happens with gambling addiction.

Keywords: addiction, love, personality, emotional dependence, symptomatology,

personality disorders



INTRODUCCION

Las relaciones interpersonales son uno de los aspectos mas importantes en la vida de
las personas, proporcionan refuerzo y apoyo, y por lo general, contribuyen al bienestar
psicolégico. Las relaciones sentimentales son un ejemplo de ello, al aportar carifio y seguridad.
Sin embargo, también pueden ser una fuente de conflicto, sobre todo cuando las relaciones son
problematicas, o si los miembros de la relacion muestran conductas patoldgicas (Anguita,

2017).

Este es el caso de las dependencias sentimentales, que se definen como trastornos
relacionales, caracterizadas por comportamientos adictivos y manifestaciones extremas de
necesidad afectiva (Castelld, 2000; Moral y Sirvent, 2008). Se distinguen dos tipos de
dependencias sentimentales o afectivas, por un lado, las relacionales o genuinas, que tienen
una identidad propia, y, por otro lado, las mediatizadas, que se consideran coadicciones al
presentarse de forma secundaria a otros trastornos (Sirvent, 2004). Todas ellas comparten
componentes adictofilicos, vinculares y cognitivo-afectivos, como el anhelo intenso por la
pareja, apego invalidante, ejercer roles de sumision o experimentar sentimientos negativos

(Moral y Sirvent, 2008).

La adiccién al amor, se considera una dependencia relacional genuina, definida como
una necesidad compulsiva de relacionarse, que se mantiene a pesar de sus consecuencias
perjudiciales, y provoca en los individuos un comportamiento de busqueda constante hacia la
persona de la que depende (Reynaud et. al, 2010). Los criterios de una adiccién al amor
podrian ser los siguientes: la saliencia, referida a cuando la pareja se convierten en lo mas
importante en la vida de una persona; modificacion del humor, provocado por las diferentes
experiencias subjetivas que experimenta, como aproximarse a la pareja y sentir un subidén; la
tolerancia, cuando la dependencia hacia la pareja aumenta con el tiempo; recaida, el individuo

retoma la relacion después de sucesivos intentos de abandonarla; conflicto, permanecer en una



relacion disfuncional a pesar del malestar; y la abstinencia, que estaria provocada por la
ausencia de la pareja, y puede producir sintomas como depresién, insomnio e irritabilidad
(Griffits, 2005; Riso, 2010). Segun Paez (2006), en la adiccion al amor también se puede
experimentar ansiedad, aburrimiento, poca energia y falta de deseos de vivir. Ademas, como
ocurre en otro tipo de adicciones, las personas tienen conductas de craving. En este caso
consisten en intentos continuados de mitigar la abstinencia que les provoca la ausencia de la
pareja, provocando encuentros casuales, realizando llamadas, o espiando en sus redes

sociales (Anguita, 2017).

Sin embargo, la categorizacion descrita, no se encuentra en los actuales manuales
diagnosticos, DSM-V y CIE-11, considerando que no cumple los criterios que en ellos se exigen
(Castelld, 2005). Aunque, algunos investigadores lo consideran un tema menor, muchos otros
no dudan de que su identidad diagndstica esta demostrada (Moral y Sirvent, 2008). Un ejemplo
de ello es Castelld (2005), que desarrollé una categoria particular para la dependencia
emocional, denominada Trastorno de la Personalidad por Necesidades Especiales. Lo
diferencia del trastorno de personalidad dependiente, apuntando que, las conductas se

restringen a las necesidades afectivas.

Si la adiccién al amor constituye una entidad propia y diferenciada (Moral y Sirvent,
2008), seria conveniente conocer con que variables estaria asociada, si presenta rasgos o
trastornos de personalidad concretos, sintomatologia determinada, u otras alteraciones
psicologicas. Segun Castell6 (2005), los dependientes emocionales presentan baja autoestima
y se perciben como vulnerables, lo cual redunda en conductas de sumision. Suelen presentar
de manera comérbida, sintomatologia ansioso-depresiva (Castelld, 2005; Sahar, 2008), tienen
conductas rigidas y creencias exageradas acerca de las relaciones romanticas (Lemos et. al.,

2007). También se ha mencionado, que las personas con adiccion al amor tienen una



conciencia baja de su problema, y desarrollan conductas de negacién y distorsion de la realidad

(Moral et. al., 2012).

Del mismo modo, Mansukhani (2017), describe diferentes tipos de patrones en la
vinculacion patolégica. Uno de ellos es el sumiso, relacionado tradicionalmente con el
dependiente emocional. Podria estar asociado al trastorno de personalidad dependiente, ya
que sus manifestaciones son ansiosas, aunque pasivas, y se encuentran preocupados
constantemente por el abandono (APA, 2013). Otro es el patron dominante, que podria tener
comportamientos relacionados con el trastorno pasivo-agresivo o el narcisista, puesto que, en
ambos, se da una conducta controladora. El primero mediante un estilo indirecto, a través del
chantaje emocional; y el segundo, con un estilo mas directo, a veces siendo encantadores y
otras veces agresivos (Mansukhani, 2017). Ademas, Ramos (2016), sefiala que los pacientes
diagnosticados con dependencia afectiva patoldgica tienen concepciones acerca del amor
relacionados con la mania y la obsesién. La conducta que muestran estas personas se
caracteriza por vinculos intensos, posesividad y celos (Hendrick y Hendrick, 1986). Estas
caracteristicas también son habituales en algunos trastornos de la personalidad, como en el

paranoide (APA, 2013).

Por otro lado, algunas investigaciones han encontrado similitudes biolégicas entre las
dependencias emocionales y las adicciones a sustancias. Encontrando semejanzas entre
ambos trastornos en la activacion de determinadas areas cerebrales, como en el cingulo o en
la corteza orbitofrontal (Anguita, 2017). En otros estudios, se encuentran correlaciones
significativas entre alteraciones neurolégicas y trastornos de la personalidad, en muestras de

poblacién con adiccion a sustancias (Pedrero-Pérez et. al. 2013).

A pesar de que los profesionales de la salud se encuentran cada vez mas con esta
cuestion como motivo de consulta, existe cierta controversia en lo que respecta a la adiccién al

amor como trastorno, desde su conceptualizacion hasta los rasgos y sintomas que podrian



estar asociados (Cubas et al., 2004; Salcedo y Serra, 2013). De ahi que, el objetivo principal de
esta investigacion ha sido realizar un estudio sobre la adiccion al amor en una muestra de
estudiantes universitarios. Se quiso comprobar si la adiccion al amor se relaciona con distintas
variables y trastornos de personalidad, sintomas psicopatologicos y determinadas alteraciones
neuroldgicas. Por otro lado, si existen diferencias entre mujeres y hombres en la adiccion al
amor, asi como estudiar las diferencias en las variables mencionadas entre dos grupos con

puntuaciones altas o bajas en esta variable.

En este sentido, se espera encontrar que la adiccion al amor se relacione con ciertos
rasgos y trastornos de personalidad. Siendo el neuroticismo el principal rasgo asociado, y los
trastornos de personalidad dependiente, pasivo-agresivo y narcisista los que destaquen frente
al resto. Con respecto a las alteraciones neuroldgicas, se espera que la adiccion al amor se
asocie con déficits en el control emocional y en cuanto a los sintomas psicopatolégicos, que la

adiccion se asocie con ansiedad, depresion y somatizacion.

METODO
Participantes

Para este estudio se conté con la participacion de 106 estudiantes del 2° curso del Grado
en Psicologia de la Universidad de La Laguna, todos ellos matriculados en la asignatura de
Psicologia de la Personalidad. Del total de la muestra el 84,90% fueron mujeres y el 15,09%
hombres. La media de edad del total de la muestra era de 20 afios, con una desviacion tipica de
5.59. En las mujeres esta media era 21.07 con una desviacion tipica de 6.02; y en los hombres,

de 19.81 y desviacién tipica de 1.47.



Instrumentos

El Inventario de Adiccion al Amor (LAI, Costa, Barberis, Griffiths, Benedetto e Ingrassia,
2019). Consta de 6 items con escala de respuesta tipo Likert de 6 puntos, que va desde 0
(nada) hasta 5 (muy frecuente). El cuestionario evalua los 6 componentes de la adiccion al
amor (saliencia, tolerancia, modificacion del estado de animo, recaida, abstinencia y conflicto).

La fiabilidad del instrumento es adecuada con un alpha de Cronbach de 0.79.

El Inventario de Sintomas Prefrontales (ISP-46, Pedrero-Pérez, Rojo-Mota, Morales-
Alonso, Pedrero-Aguilar, Lorenzo, Gonzalez, 2016). Se trata de un cuestionario autoinformado
que consta de 46 items. La forma de respuesta es una escala tipo Likert que va de 0 (nunca o
casi nunca) a 4 (siempre o casi siempre). Sirve para medir sintomas del mal funcionamiento en
la vida diaria que se atribuyen a alteraciones neurolégicas de la corteza prefrontal. Consta de
tres factores: problemas en la ejecucion, en la conducta social, y problemas en el control
emocional. El primero de los factores contiene a su vez tres subfactores: problemas
motivacionales, de control ejecutivo y problemas atencionales. Los valores alpha oscilan entre

0.7 y 0.89.

La Escala de satisfaccion con la vida (SWLS, Diener, Emmons, Larsen y Griffin, 1985).
La escala esta compuesta de 5 items con escala de respuesta tipo Likert del 1 al 5 (desde muy
en desacuerdo hasta muy de acuerdo). Se utiliza para obtener una medida del grado de
bienestar subjetivo de la persona. La fiabilidad del instrumento es de alpha 0.88 en la validacion

espafnola (Vazquez et al., 2013).

El Inventario de sintomas (SCL-90-R, Gonzalez de Rivera, Derogatis, De las Cuevas,
Gracia, Rodriguez, Henry, Monterrey, 1989). Se trata de un cuestionario de sintomas que
consta de 90 items con una escala de respuesta tipo Likert de 5 puntos. Estavade 0 a4
(desde ausencia del sintoma hasta presencia total). Mediante la correccién de la prueba se

obtienen 9 escalas sintomaticas (Somatizacion, Sensibilidad interpersonal, Obsesion-



compulsion, Ansiedad, Depresion, Hostilidad, Ideacion paranoide, Ansiedad fébica, y
Psicoticismo) y 1 indice global de severidad (GSI). Tanto la fiabilidad total de la escala como de

las subescalas oscila con un alpha de 0.70 a 0.90.

La Entrevista Clinica Estructurada para los Trastornos de Personalidad del Eje Il del
DSM-IV (SCID-Il, DSM-IV, First et al., 1999). Evalua los trastornos de la personalidad. Consta
de 119 items de respuesta dicotdmica. Los valores kappa para la fiabilidad interobservador se

encuentra en torno al 0.75, mientras que la fiabilidad test-retest es inferior a 0.75.

El Inventario de Personalidad NEO (NEO-PI-R, Costa y McCrae, 1992). Consta de 240
items que se responden mediante una escala de respuesta tipo Likert de 5 puntos (desde total
desacuerdo, hasta total acuerdo). Mide cinco factores de personalidad: neuroticismo (N),
extraversion (E), apertura a la experiencia (O), cordialidad (A) y responsabilidad (C), asi como
30 facetas: 6 por cada dimension. La fiabilidad es mayor de alpha 0.8 en las cinco dimensiones

de la validacion espafola (Aluja et al. 2008).

Procedimiento

Se solicité la participacion voluntaria de los estudiantes del 2° curso del Grado en
Psicologia. El procedimiento para escoger a los participantes fue por seleccion de
conveniencia. Fue requisito indispensable que firmaran un consentimiento informado para

participar en el estudio, donde se les especificaba la confidencialidad.

Los cuestionarios se pasaron entre los meses de febrero y abril del afio 2021,
realizdndose en dos momentos diferentes. Primero se administraron los cuestionarios SCL-90-
R, SCID-Il y NEO-PI-R; y, en segundo lugar, los cuestionarios LAI, ISP-46 y SWLS. Todos los
participantes cumplimentaron dichos cuestionarios de forma online e individual, a través de la

plataforma google forms. Los datos que se obtuvieron fueron los relativos a datos
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sociodemograficos, edad y sexo de los participantes, y, por otro lado, los resultantes de los

cuestionarios administrados.

Analisis de datos

Para la investigacion se realizé un estudio transversal. La obtencion de datos se efectud
mediante un analisis estadistico empleando el programa SPSS version 21. Se llevd a cabo un
analisis de correlaciones entre las variables de los cuestionarios del NEO-PI-R, SCID-II, SCL-

90-R, SWLS, ISP-46 y el inventario de adiccion al amor.

Se realizaron dos pruebas de contrastes de medias (estadistico t de Student). Una de
ellas, para comprobar la existencia de diferencias en la adiccion al amor entre mujeres y
hombres; y, la segunda, entre las personas que puntuan alto y bajo en adiccidén al amor en las
variables que recogen los cuestionarios utilizados (rasgos y trastornos de personalidad,

sintomas psicopatolégicos, bienestar subjetivo y alteraciones neurologicas).

RESULTADOS

En la tabla 1 se muestran los estadisticos descriptivos de todas las variables
mencionadas. Las puntuaciones medias de la muestra son similares a las que se pueden
encontrar en otros estudios, a excepcion de la adiccién al amor, donde se observa una media

mas alta con respecto a otras muestras estudiadas (Costa et. al., 2019).



Tabla 1

Estadisticos descriptivos de las variables de personalidad y adiccion el amor

11

Variable Media (dt) Variable Media (dt)
Rasgos de personalidad Satisfaccién con la vida 23.77 (5.70)
Neuroticismo 97.18 (24.06)  Alteraciones neurolégicas

Extraversion 114.14 (21.76)  Motivacion 6.42 (2.99)
Apertura a la experiencia 129.44 (20.14)  Control ejecutivo 4.57 (2.54)
Cordialidad 127.26 (14.31)  Atencion 5.66 (2.32)
Responsabilidad 125.57 (24.01) Conducta Social 3.37 (2.52)
Trastornos de personalidad Control emocional 7.60 (3.32)
Evitativo 2.72 (1.93) Sintomas psicopatoldgicos

Dependiente 1.69 (1.50) Somatizacién 1.35(.79)
Obsesivo 4.32 (1.68) Obsesiones y Compulsiones 1.68 (.78)
Pasivo-Agresivo 1.90 (1.52) Sensibilidad Interpersonal 1.44 (.87)
Depresivo 2.70 (1.99) Depresion 1.66 (.85)
Paranoide 2.39 (2.04) Ansiedad 1.24 (.84)
Esquizotipico 2.51(1.73) Hostilidad 83 (.71)
Esquizoide 1.10 (1.18) Ansiedad fébica 74 (.75)
Histridnico 1.70 (1.60) Ideacioén paranoide 1.18 (.83)
Narcisista 3.86 (2.44) Psicoticismo .83 (.64)
Limite 3.02 (2.72) indice Global de severidad 1.40 (.80)
Antisocial .56 (1.24) Adiccioén al amor 8.03 (5.15)

En la tabla 2 se observan los resultados estadisticamente significativos en el analisis de

correlaciones. Se encontraron relaciones directas entre la adiccion al amor y el neuroticismo,

todas las subescalas de este factor, las alteraciones neuroldgicas de control ejecutivo y control

emocional, los sintomas psicopatolégicos de somatizacion, depresién, ansiedad fobica y el

indice global de severidad, y los trastornos de personalidad dependiente, pasivo-agresivo y

narcisista. Por otro lado, se encontraron correlaciones indirectas con la subescala ideas (del
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factor apertura a la experiencia), actitud conciliadora (factor cordialidad) y trastorno de

personalidad esquizoide.

Tabla 2

Correlaciones entre las variables estudiadas y la adiccion al amor.

Correlacioén (N = 106)

Variable r Variable r
Neuroticismo 32** Control emocional .34
Ansiedad 21 Dependencia .19*
Hostilidad 25** Pasivo-agresivo 27**
Depresion .26** Esquizoide -.25"*
Ansiedad social .25**  Narcisista .30**
Impulsividad .24 Somatizacion 21*
Vulnerabilidad .23* Depresion .20*
Ideas -.20*  Ansiedad fébica .20
Actitud conciliadora -19*  indice Global de severidad .28**
Control ejecutivo .24

NOTA: p <.05%; p <.01**; p <.001***

En cuanto a la prueba t de diferencias de medias entre mujeres y hombres, no se
observaron diferencias significativas en la adiccion al amor (t = -1.5; p > 0.5). Por otro lado, se
quiso estudiar si existian diferencias entre las personas que puntuan alto en adiccién al amor y
las que no. Se formaron dos grupos con valores extremos en esta variable: un grupo alto, que
correspondia a los participantes con puntuaciones superiores al percentil 66 (puntuar alto en
adiccion al amor); y un grupo bajo, correspondiente a las personas con puntuaciones inferiores

al percentil 33 (puntuar bajo en la adiccion).
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Como se observa en la tabla 3, se encontraron diferencias significativas entre los dos
grupos, con medias mayores correspondientes al grupo alto en las siguientes variables:
alteraciones neurologicas de control ejecutivo y control emocional; sintomas psicopatolégicos
de somatizacion, obsesiones y compulsiones, sensibilidad interpersonal, depresion, ideacion
paranoide, psicoticismo e indice global de severidad; trastornos de personalidad dependiente,

pasivo-agresivo y narcisista; y neuroticismo como rasgo de personalidad predominante.

Tabla 3

Prueba t entre los grupos alto y bajo en las variables estudiadas

Grupo Bajo Grupo Alto t (p)
(N=32) (N = 36)

Variables Media (dt) Media (dt)
Rasgos de personalidad
Neuroticismo 87.90 (25.43) 107.58 (21.83) -3.43**
Trastornos de personalidad
Dependiente 1.53 (1.52) 2.33 (1.58) -2.12*
Pasivo-Agresivo 1.59 (1.36) 2.66 (1.75) -2.78**
Narcisista 3(2.24) 5.02 (2.55) -3.45**
Alteraciones neurolégicas
Control ejecutivo 3.84 (2.01) 5.52 (2.99) -2.74**
Control emocional 6.43 (3.21) 9.19 (2.98) -3.66***
Sintomas psicopatolégicos
Somatizacion 1.16 (.82) 1.64 (.87) -2.27*
Obsesiones y Compulsiones 1.51 (.85) 1.94 (.69) -2.26*
Sensibilidad Interpersonal 1.21 (.98) 1.73 (.81) -2.36*
Depresion 1.51 (.89) 2.03 (.88) -2.40*
Ansiedad fébica .56 (.74) .98 (.81) -2.17*
Ideacién Paranoide .93 (.92) 1.4 (.77) -2.29*
Psicoticismo .70 (.63) 1.09 (.76) -2.42*
indice Global de severidad 1.14 (.78) 1.70 (.79) -2.89**

NOTA: p <.05%; p <.01**; p <.001***
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DISCUSION

El primer objetivo de nuestra investigacion era estudiar la adiccidon al amor en una
muestra de estudiantes universitarios. De los resultados obtenidos se puede observar que los
participantes puntuan alto en adiccion al amor al compararlo con otras muestras analizadas
(Costa et al., 2019). En segundo lugar, se queria comprobar si la adiccion al amor se relaciona
con ciertos rasgos y trastornos de personalidad, sintomas psicopatoldgicos y alteraciones

neuroldgicas.

Principalmente, se esperaba encontrar que el neuroticismo fuese el rasgo de
personalidad mas asociado con la adiccion al amor. Lo cual ha sido confirmado en el presente
estudio y asi se constata en otras investigaciones, donde se hallan relaciones positivas entre la
dependencia emocional y el nivel de neuroticismo (Pincus y Gurtman, 1995). Ademas, las
personas que puntuan alto en adiccion al amor tienen una media mas alta en este rasgo. Esto
supone que las personas con adiccién al amor experimentan gran inestabilidad emocional,
frecuentes estados depresivos, reacciones rigidas o exageradas sobre la relacién romantica,
asi como una excesiva y constante preocupacion por la separacién, tal y como mencionan
otros autores sobre las dependencias sentimentales (Castelld, 2005; Lemos et al., 2007; Moral

y Sirvent, 2008).

Otro de los resultados esperados, era que la adiccidon al amor estuviese relacionada con
ciertos trastornos de personalidad, como el dependiente y el pasivo-agresivo. Los resultados
confirman que existen correlaciones positivas con ambos trastornos, y, ademas, diferencias
significativas entre los dos grupos con puntuaciones mayores en el grupo alto. El trastorno de
personalidad dependiente supone una excesiva necesidad de sentirse cuidado, que se
acompana de ideas de incompetencia y constante busqueda de afecto y apoyo (Caballo et. al.,
2014). Estas caracteristicas presentes en la adiccion al amor pueden hacer que estas personas

soporten cualquier situacién desagradable, incluso la humillacion, puesto que su principal
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interés es permanecer junto a su pareja pese a todo (Castelld, 2005). Cabe destacar que, en
algunas investigaciones, se menciona que el trastorno de la personalidad dependiente se
presenta con mayor prevalencia en mujeres que en hombres (Maier et al., 1992). En cambio,
los resultados de este estudio arrojaron datos contrarios, ya que no se encontraron diferencias

significativas entre mujeres y hombres.

En cuanto al trastorno de personalidad pasivo-agresivo, este supone una problematica
adicional en la adiccion al amor. Esta caracteristica de personalidad es un perfil poco
cooperativo, que suele desarrollar relaciones de dependencia basadas en la hostilidad
encubierta (APA, 2000). En este sentido, las personas con adiccion al amor podrian expresar la
necesidad de estar con sus parejas mediante el chantaje y otros estilos indirectos,
(Mansukhani, 2017). Por otro lado, se encontrd que el trastorno de personalidad narcisista
correlaciona de forma positiva con la adiccién al amor. Ademas, se encontraron diferencias

significativas entre los dos grupos, con una media mas alta en el grupo alto.

Se tenia la idea inicial de que el narcisismo fuese una de las caracteristicas de las
parejas que prefieren las personas con adiccion al amor. Sin embargo, en Castellé (2005), se
menciona la existencia de un tipo particular de dependencia dominante, en donde la conducta
principal de estas personas es acaparar a sus parejas en una situacion alejada del resto del
mundo. Algunos autores apuntan que esta podria ser el tipo de dependencia que experimentan
los maltratadores de género (Anguita, 2017). Asi mismo, otra de las manifestaciones en el
trastorno narcisista de la personalidad son los celos, que encajarian en este contexto de
adiccion al amor. Como comentan Retana y Sanchez (2008), los celos también actian como un
mecanismo de control que nace del miedo de perder a la persona amada, o de la creencia de

que no ser especial para la pareja significa no valer lo suficiente.

En relacién con los sintomas psicopatoldgicos, se esperaban encontrar correlaciones

positivas con cierta sintomatologia (somatizacion, obsesion-compulsion o depresién) y la
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adiccion al amor. Los resultados confirman lo esperado. Se observaron diferencias
significativas entre los grupos alto y bajo, con puntuaciones mayores para el grupo alto. Otras
investigaciones apoyan estos resultados, al encontrar que personas dependientes puntuan mas
alto que personas no dependientes en varios sintomas psicopatolégicos, como obsesion-
compulsion, sensibilidad interpersonal e ideacion paranoide (Abuin, 2015; Santamaria et al.,
2015). Esta sintomatologia en la adiccion al amor puede suponer que se experimenten ideas
poco realistas con respecto a la relacion. Una expresion de ello podrian ser nuevamente los
celos, que, en este caso, segun indica Neu (1980), denotan inseguridad y miedo a la pérdida
por la posibilidad de enfrentarse a un competidor real o imaginario. En lo referido a la
depresidn, varias investigaciones han mostrado una correlacién positiva entre la dependencia
afectiva y sintomatologia ansioso-depresiva (Ng y Bornstein, 2005; Sahar, 2008; Urbiola et al,
2017), asi como con enfermedades fisicas (Bornstein, 2012; Porcerelli, et al. 2009) y sintomas

somaticos (Bornstein y Gold, 2008).

De forma semejante, se esperaba que ciertas alteraciones neuroldgicas, como el bajo
control emocional, se asociaran con la adiccion al amor. Los resultados confirman lo esperado,
ya que se encontraron diferencias significativas entre el grupo alto y bajo. La media mayor
corresponde al grupo alto en las variables de control ejecutivo y control emocional. Otras
investigaciones indican, que la sintomatologia frontal se ha asociado a multiples trastornos, ya
sean afectivos o de la personalidad (Mujica, 2011). George y Koob (2010), indican que, en los
trastornos adictivos, se encuentran problemas en los tres ambitos de la vida cotidiana,
cogniciones, emociones y conducta. También Pedrero-Pérez et. al (2013), encontraron
correlaciones significativas entre ciertos trastornos de personalidad y déficits neuroldgicos, en
una muestra de personas con adiccion. En concreto, algunos resultados de este estudio
muestran que el déficit en control ejecutivo se asocia con el trastorno de personalidad

dependiente.
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Al margen de lo esperado, se encontraron correlaciones negativas con el trastorno de la
personalidad esquizoide. Puesto que este desorden se caracteriza por un déficit en las
relaciones interpersonales (APA, 2013), seria razonable que personas que puntuan alto en
adiccion al amor no presenten este trastorno. En otras investigaciones, se menciona que las
personas con este trastorno tienen escasas relaciones con otras personas, pues estas no les
atraen. Ademas, encontraron que ciertos aspectos de la ansiedad social se relacionarian con
este trastorno, en concreto en la interaccion con desconocidos y el sexo opuesto (Caballo et. al,

2010).

Para concluir, se han encontrado ciertas limitaciones en este estudio. Una de ellas, en
lo referente a la muestra utilizada. En futuras investigaciones se podria contar con la
participacién de poblacién clinica, personas que se encuentren en una relacién de pareja, o con
personas diagnosticadas de alguno de los trastornos de personalidad. Otra de las limitaciones,
podria ser el disefio utilizado. Seria interesante realizar diferentes tipos de estudios, tanto
transversales, que podrian encontrar diferencias a lo largo del ciclo vital; como longitudinales,
que podrian esclarecer tanto las relaciones de tipo causal entre las variables, como ver si el
problema permanece constante en la vida de las personas. También seria conveniente,
comprobar si los instrumentos utilizados en esta materia cuentan con una adecuada validez y
fiabilidad, de manera que podriamos esclarecer diferencias y similitudes con otros constructos.
Dado que, frecuentemente, se alternan términos entre si cuando se habla de adiccién al amor,
utilizando expresiones como dependencia emocional, dependencia afectiva o vinculacion

patologica, sin que necesariamente expliquen la misma realidad.

En definitiva, estamos ante una problematica que necesita de una investigacion
continuada, que proporcione informacion solida tanto a investigadores como a profesionales
que intervienen en este ambito. Del mismo modo que, otras adicciones comportamentales han

sido incluidas recientemente en los manuales diagndsticos, como es el caso de la adiccién al



juego, la adiccion al amor podria tener la misma consideracion en un futuro cercano. Esto
implicaria la necesidad de exponer adecuadamente sus caracteristicas clinicas, etiologicas y
epidemioldgicas, asi como de ofrecer datos certeros para el diagnéstico diferencial. En esta
investigacion, se pretendian esclarecer algunas de estas propiedades. Encontrando que, la
adiccion al amor se asocia con diversas manifestaciones sintomatolégicas, trastornos y/o
rasgos de personalidad, asi como a ciertas alteraciones neurolégicas. De ahi se desprende la
importancia de que se trabaje para dar una respuesta adecuada a esta adiccion, que implica

desde la investigacion psicoldgica hasta el abordaje terapéutico.
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