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Resumen
La acción se desarrolla en la España de la mitad de los ochenta (1987) con el cambio producido en la
sociedad española y con la aparición de los primeros casos de SIDA en nuestro país. Desde un punto de
vista cómico, se describen las peripecias de una dermatóloga especialmente interesada en la venereolo‐
gía para conseguir hacer medicina preventiva e información sobre enfermedades de transmisión sexual
a pacientes con conductas de riesgo, especialmente homosexuales, prostitutas y adictos a drogas por vía
parenteral. Toda la película gira en torno a la importancia del uso del preservativo en la prevención de
todas las enfermedades de transmisión sexual. 
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Summary
Action takes place in Spain in the mid‐eighties (1987) with the change in Spanish society and the appear‐
ance of the first cases of AIDS in our country. From a comical sight, the adventures of a dermatologist par‐
ticularly interested on sexually transmitted diseases prevention; especially in patients with risk behaviors,
such as homosexuals, prostitutes and drug addicts injecting. The entire film revolves around the impor‐
tance of condom use in preventing all sexually transmitted diseases
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Ficha técnica

Título: La vida alegre.
País: España.
Año: 1987.
Director: Fernando Colomo.
Fotografía: Javier G. Salmones.
Música: Suburbano.
Montaje: Miguel Ángel Santamaría
Guion: Fernando Colomo.
Intérpretes: Verónica Forqué, Antonio Resines,
Massiel, Guillermo Montesinos, Miguel Rellán,
Ana Obregón, Javier Gurruchaga, Chus
Lampreave, El Gran Wyoming, Alicia Sánchez,
Rafaela Aparicio, Gloria Muñoz, Itziar Álvarez.
Color: color.
Duración: 92 minutos.
Género: comedia.
Productora: El catalejo PC.
Sinopsis: “Ana empieza a trabajar como médico
en un centro de enfermedades de transmisión
sexual, con el desacuerdo de su marido,
Antonio, también médico, asesor del ministro de
Sanidad. Ana entra en contacto con una serie de
personajes marginales que acuden a su consulta,
como Rosi, una prostituta de aspecto punky y
costumbres clásicas, y Manolo, un militante del
movimiento homosexual. Antonio acepta como
secretaria a Carolina, la amante del ministro, tan
escultural como incompetente. Un breve desliz
con Carolina está a punto de arruinar su carrera
política. Consigue, a duras penas, ocultárselo al
ministro, pero no así a su mujer” (Fotogramas).
Enlaces:
http://www.fotogramas.es/Peliculas/La‐vida‐alegre

http://www.filmaffinity.com/es/film836924.html

Introducción

Durante la década de los ochenta, Fernando
Colomo realiza siete nuevos trabajos, producidos y dirigi‐
dos por él, que le vinculan a la movida madrileña. En este
periodo estrena Estoy en crisis (1982), comedia protago‐
nizada por José Sacristán; La línea del cielo (1983), roda‐
da en Nueva York, con muy bajo presupuesto y con
Antonio Resines encabezando el reparto, donde se inten‐
ta describir el “descolocamiento” de un español que no
sabe inglés en la metrópolis estadounidense; La vida ale‐
gre (1987), una historia en la que el director vuelva a sus
orígenes de la “comedia madrileña” y con la que obtuvo
un gran éxito de público y crítica (consiguió el Premio

Goya a la mejor actriz para Verónica Forqué). Un año más
tarde Fernando Colomo estrena la comedia Bajarse al
moro (1988), basada en el éxito teatral homónimo de
José Luis Alonso de Santos.

El guión de esta película; realizado por el pro‐
pio Fernando Colomo, está basado en la experiencia per‐
sonal de su hermana; Concepción Colomo Gómez1; espe‐
cialista en dermatología y venereología que siempre ha
trabajado en el ayuntamiento de Madrid en áreas rela‐
cionadas con las Infecciones de transmisión sexual (ITS).
En la actualidad realiza su labor en el departamento que
lleva el Programa de Prevención del SIDA y ETS del ayun‐
tamiento de Madrid y pertenece al Grupo de trabajo
sobre ITS del estado español.

Para entender perfectamente la historia de
esta película hay que tener una serie de datos sobre el
país donde sucede (España) y la época histórica en la que
se desarrolla: mitad de los ochenta. 

España en la década de los 80

España es un país que viene de una dictadura de
casi 40 años y que comienza con un periodo de democracia
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y libertad. Durante esos 40 años, el sexo, las relaciones
sexuales y los métodos anticonceptivos en especial el
uso del preservativo, han sido temas tabú que no eran
publicitados. Con la llegada de la democracia a España,
entran nuevos aires y determina una liberación de las
conductas sexuales clásicas extendiendo otras alternati‐
vas sexuales (en especialidad la homosexualidad y la pro‐
miscuidad sexual). Así mismo, el sexo y los métodos anti‐
conceptivos son temas de los que se empieza a hablar
libremente, aunque de forma muy lenta.

Así mismo es una época en la que se produce
la aparición y la extensión de las adicciones por vía endo‐
venosa2 [drogadictos o adictos o usuarios a drogas por
vía parenteral (ADVP)]; en especial a la heroína, droga
que constituyó una importante lacra para la sociedad
española de toda esa década de los 80.

Infecciones de transmisión sexual en esa época

A las infecciones de transmisión sexual clásicas
como la gonococia o la sífilis aparece el SIDA, enferme‐
dad que se extenderá de forma muy importante tanto
por vía sexual3 (especialmente en homosexuales por la
promiscuidad, pero también en los heterosexuales),
como por vía intravenosa en especial en dos grupos los
hemofílicos y los ADVP. 

En esa década, todavía las infecciones de trans‐
misión sexual o enfermedades venéreas se incluyen den‐
tro de la especialidad dermatología y venereología (enfer‐
medades venéreas). La protagonista de la película; Ana
(Verónica Forqué) es dermatóloga como dice su marido:
“…tienes el título de doctora en medicina y has hecho 4
años la especialidad de dermatología” especialista en
este campo como puede verse reflejada en la puerta de
entrada de su consulta (foto 1). En este momento, las ETS
se considera como enfermedades que aparecen en perso‐
nas con conductas “pseudoanómalas” “… como te gusta
curar la sífilis a degenerados en un cuchitril”.

La protagonista de esta cinta habla de enfer‐
medades de transmisión sexual como de la sífilis (secun‐
daria y terciaria), SIDA, hepatitis B y gonococia con los
tres personajes estereotipo que acuden a la consulta:
Rosi (Massiel), una prostituta; Javier (José Antonio
Navarro), un ExADVP (ex heroinómano) y Manolo
(Guillermo Montesinos), un homosexual.

En la actualidad, la mayor parte de las infeccio‐
nes de transmisión sexual y en especial el SIDA, son el
campo de acción de especialistas en dermatología pero
en mayor medida de médicos formados después de esa

década en servicios de microbiología clínica, enfermeda‐
des infecciosas o medicina interna.

El SIDA, una enfermedad que empieza a conocerse y la
estigmatización de los pacientes

La infección por HIV/SIDA es una infección que
pocos años antes ha sido diagnosticada (1981‐82)4 y ya la
población general está empezando a conocerla. En ese
primer momento, se estigmatizan determinados grupos
de riesgo en especial los homosexuales, prostitutas, adic‐
tos a drogas por vía parenteral (ADVP) y hemofílicos5.

Aparecen los primeros comités ciudadanos
anti‐SIDA6 en diferentes partes del país cuya misión es
apoyar a los pacientes infectados (seropositivos) así
como destacar la importancia de las medidas preventi‐
vas; en especial el uso del preservativo.

En una escena de la película; el protagonista
entra en un “bar de ambiente”, homosexual o gay y al
intentar poner una pegatina de un folleto de prevención
“amar limpiamente” (foto 2); uno de los homosexuales
se dirige a él con estas palabras: “….Eso no se hace. Es
que los de comité anti‐SIDA sois unos plastas…”
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Foto 1. Dermatovenéreas aparece en la puerta de la consulta.

Foto 2. Pegatina de prevención de las ETS: “Ama limpiamente”.



En el año de la presentación de la película
(1987) (foto 3), hay un total de 624 casos reconocidos y
declarados en nuestro país desde 19817. Ese mismo año,
en Europa se habían contabilizado 5.687 casos, (de los
cuales, casi el 60% eran varones; bien homosexuales y/o
heterosexuales, el 14% a drogadictos y el 4% a hemofíli‐
cos) y en el mundo se habían registrado en torno a
60.000 casos, la mayoría en EEUU4.

La importancia del preservativo en la prevención de las
infecciones de transmisión sexual 

En la película se hace mucho hincapié en las
formas de prevención de las infecciones de transmisión
sexual en especial de la utilización del preservativo (Foto
4) en todos aquellos contactos sexuales en personas con
múltiples parejas así como en el control de estas enfer‐
medades insistiendo no solo en el diagnóstico microbio‐
lógico de las infecciones sino también en el tratamiento
de los contactos8.

En esos años, el ministerio de Sanidad y
Consumo realizó diferentes campañas de prevención de

infecciones de transmisión sexual y del Sida. Dos de las
que tuvieron mayor repercusión social fueron la de 1988
sobre medio de contagio del Sida titulada “Si da, No da”9

(Foto 5); haciendo un juego de palabras sobre cuales son
medios de transmisión (Si da) y cuales no lo son (No da)
se representaban unos símbolos masculinos y femeni‐
nos. En esa época, el desconocimiento de la forma de
transmisión de la enfermedad por parte de la población
general, determinó que los enfermos de SIDA, fueran
considerados como “apestados” a los que no había que
acercarse por el posible contagio. 

Otras de las campañas que causaron impacto
mediático en este caso por el atrevimiento fue la de
1990, cuyo título fue “Póntelo, pónselo” (Foto 6)10.
“Realizada por los ministerios de Sanidad y Asuntos
Sociales para potenciar el uso del preservativo entre los
jóvenes, generó una mayor preocupación por las enfer‐
medades de transmisión sexual como el sida, siendo “la
polémica surgida en torno a ella el principal transmisor
de esa iniciativa”, según las conclusiones de una investi‐
gación realizada por encargo de Sanidad. En esa polémi‐
ca desempeñó un papel determinante la oposición fron‐
tal de la Iglesia y colectivos católicos a la campana, que
llegaron a presentar una demanda”9.

“Esta campaña contribuyó a poner sobre la
mesa del comedor como tema de conversación las rela‐
ciones sexuales y los preservativos, según se desprende
del informe realizado por encargo del Ministerio de
Sanidad. Así, un 36% de los entrevistados dice haber
hablado en su casa sobre la eficacia de los condones. Ese
porcentaje sube cinco puntos en los individuos de 25 a 54
años con hijos menores de 15 años. De todas maneras,
los jóvenes reconocen que comentaron con mayor profu‐
sión la campaña con sus amigos que con sus progenito‐
res. Algunos de esos comentarios se reflejan, sin duda, en
el extenso apartado que destina el informe a analizar el
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Foto 3. Poster sobre congreso del SIDA en la consulta.

Foto 4. Mechero‐preservativo que regala la protagonista a su pareja.



conocimiento que tienen los españoles sobre las enfer‐
medades de transmisión sexual, los métodos anticoncep‐
tivos y su concepción sobre el preservativo”9.

Estas campañas publicitarias llegaron a la con‐
cienciación por parte de la opinión pública sobre la
importancia del preservativo en la prevención de ETS y
como dato objetivo se produjo un descenso importante

de los casos de infecciones de transmisión sexual. 

En los últimos 15 años, parece que al hablarse
menos del SIDA, se está produciendo una especie de
relajación en la prevención y están aumentando el
número de casos; tanto de infección por HIV como de
otras infecciones de transmisión sexual.

A pesar el incremento continuado de la pobla‐
ción, en 2008 se despacharon en España 125 millones de
preservativos, un 2% menos que en 2007 y seis millones
menos que en 2004, según datos de Nielsen facilitados
por Control. Datos y expertos coinciden en que se está
produciendo una relajación en las precauciones necesa‐
rias a la hora de mantener relaciones sexuales: la recien‐
te Encuesta Nacional de Salud Sexual, realizada por el
Ministerio de Sanidad, revela que el 22% de los hombres
y el 19% de las mujeres no utiliza método alguno para
prevenir infecciones como el VIH o la hepatitis en sus
relaciones ocasionales. También que cerca del 40% del
total de los encuestados no usó ningún tipo de protec‐
ción en su primera relación sexual.

Los casos de sífilis y gonococia en España se
han duplicado en los últimos 10 años1,11 (foto 7).
Concretamente en relación con la lues se ha pasado de
763, en el año 1997, a 1.734, en 2007. Investigadores del
departamento de Medicina Interna de la Fundación
Jiménez Díaz han alertado de que la Comunidad de
Madrid está experimentando una epidemia de esta
enfermedad infecciosa, principalmente entre homose‐
xuales e inmigrantes, donde se ha producido un aumen‐
to de la incidencia de un 223% entre 2003 y 2007, según
los datos del estudio publicado en la revista Clinical
Infectious Diseases12. Datos de similar cariz se pueden
rastrear en la mayoría de las comunidades autónomas.
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Foto 5. Cartel del Ministerio de Sanidad y Consumo. “Si Da, No Da. No
cambies tu vida por el Sida”. 1988.

Foto 7. Gráficos donde se muestran la evolución de las gonococia y
sífilis en España desde 1995‐2010 (casos por 100000 habitantes).

Foto 6. Campaña de publicidad del Ministerio de Sanidad. “Póntelo,
pónselo”.

Sífilis
Gonococia



Incluso en la canción de la banda sonora reali‐
zada por el grupo Suburbano aparecen referencias a las
ETS: 

¿Quién me dio la fuerza, quién?
El, el, el  un gonococo cruel,
¿Qué te dijo?
Ven, ven, ven. Yo te daré cuartel
Una orgía imprevista, un amor sin final, un buen plan a la vista.
La vida alegre arrasa la ciudad
La vida alegre vacila sin piedad
La vida alegre, la vida alegre, sálvese quien pueda

Como comentario final, quisiéramos decir que
el mensaje de esta película está más en boga que nunca:
“el preservativo es el mejor sistema para la prevención
de todas las enfermedades de transmisión sexual”.
Creemos que el ministerio de sanidad debería realizar de
nuevo campañas de información sobre el tema.
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