Informe sobre chemsex en
Espana

SECRETARIA DEL PLAN NACIONAL SOBRE EL SIDA - GRUPO DE TRABAJO SOBRE CHEMSEX
MINISTERIO DE SANIDAD, CONSUMO Y BIENESTAR SOCIAL




AUTORES (por orden alfabético)

COORDINADORES

GABRIELA FAGUNDEZ Técnico Superior Externo (Tragsatec) Plan
Nacional sobre el sida (PNS)

RAUL SORIANO Socidlogo, Consultor en Chemsex y prevencion del
VIH e ITS en hombres gais, bisexuales y otros HSH

REVISORES
JULIA DEL AMO Directora de la Secretaria del Plan Nacional sobre
el sida (SPNS)

JAVIER GOMEZ Técnico Superior. SPNS

ROSA POLO Jefa del Area Asistencial y de Investigacidn. SPNS

MARIA VAZQUEZ Jefa del Area de Prevencién y Coordinacidn. SPNS

GRUPO DE TRABAJO SOBRE CHEMSEX

OSKAR AYERDI Servicio de Urgencias, Hospital Fundacién Jiménez Diaz
Unidad de ITS/VIH, Centro Sanitario Sandoval.

CARLOS BELMAR Jefe de Servicio S.G. Coordinacién de Programas Plan
Nacional de Drogas.

JORDI BLANCH Jefe de Seccién de Psiquiatria y Coordinador del Programa
VIH y Salud Mental del Hospital Clinic de Barcelona

MARIA JOSE BELZA Centro Nacional de Epidemiologia. Instituto de Salud Carlos
1]

JOSE MANUEL CANALES Comité Ciudadano Antisida de la Comunidad Valenciana

OLIVIA CASTILLO Jefe de Area de Relaciones con la Unién Europea Plan
Nacional de Drogas.

JOAN COLOM Director del Programa de Prevencion, Control y
Atencién al VIH, ITS y Hepatitis Viricas de Catalufia

JAVIER CURTO Médico Especialista en Psiquiatria. Hospital Universitario La
Paz. Consulta de Chemsex en Apoyo Positivo

LAURA MORENO Coordinacién Area Drogas
ABD-Madrid. Asociacion Bienestar y Desarrollo

HELEN DOLENGEVICH Médico Especialista en Psiquiatria. Hospital Universitario de
Henares. Apoyo Positivo

PERCY FERNANDEZ Investigador en Stop Sida y CEEISCAT.

JORGE GARRIDO Director Ejecutivo de Apoyo Positivo.

ALICIA GONZALEZ Investigadora IdiPaz, Hospital Universitario La Paz.

JUANSE HERNANDEZ Grupo de Trabajo sobre tratamientos de VIH

CARLOS INIESTA Investigador en Instituto de Salud Carlos IIl. Vocal en
SEISIDA

—
=
| —



IGNACIO PEREZ Médico Adjunto al Servicio de Medicina Interna. Hospital
Universitario La Paz.

ANTONIO POVEDA Gerente de CESIDA

PABLO RYAN Médico Adjunto al Servicio de Medicina Interna del Hospital
Universitario Infanta Leonor.

JORGE VALENCIA Médico Unidad Movil de reduccion de dafios de la
Comunidad de Madrid. Madrid Positivo.

LUIS VILLEGAS Equipo Gerencial y Coordinador del Servicio de Chemsex
Support de Stop Sida

IVAN ZARO Trabajador Social y Socidlogo en ONG Imagina Mds

Citacion sugerida: Grupo de Trabajo de chemsex del Plan Nacional sobre el sida. Informe
sobre chemsex en Espafia. Direccidn General de Salud Publica Calidad e Innovacién.
Septiembre 2019




iNDICE

PRESENTACION
1.- JUSTIFICACION.
2.- INTRODUCCION
3.- SITUACION A NIVEL MUNDIAL.
4.- SITUACION EN EUROPA.
5.- SITUACION EN ESPANA.
6.-IMPLICACIONES CLiNICAS
7.- MOTIVACIONES PARA LA PRACTICA DE CHEMSEX
8.- CONCLUSIONES.

9.- BIBLIOGRAFIA




PRESENTACION

En la actualidad existe una preocupacién creciente por el fenémeno conocido como
“chemsex”, y su vinculacién con practicas de riesgo que pueden facilitar no sola la transmisidn
del VIH y otras infecciones de transmision sexual, sino también ocasionar otros problemas y
complicaciones para la salud, en ocasiones muy graves.

Aunque el uso de drogas y su asociacion con las relaciones sexuales es conocido desde hace
tiempo, los cambios en el patrén de consumao, no solo en el tipo de sustancia, sino también en
la forma y lugares de consumo en los Ultimos afios entre GBO, hacen que el fenémeno se
vincule a este colectivo, condicionando su mayor vulnerabilidad a los riesgos y dafios asociados
a su practica.

El chemsex es un fendmeno dinamico y las sustancias de consumo varian a lo largo del tiempo
en cada ciudad. Aunque la variedad de drogas empleadas es muy amplia y puede variar en
diferentes contextos, existen determinadas drogas que pareceria gque son consumidas con
mayor frecuencia, como son el gammahidroxibutirato (GHB/GBL), la cocaina, la mefedrona vy |2
metanfetamina. La combinacion de algunas de estas drogas produce una potente desinhibicidn
y estimulacién sexual.

Existen evidencias de las importantes implicaciones clinicas del consumo de drogas recreativas
en el contexto del chemsex tanto en las personas seronegativas como en las personas con
infeccion por el VIH, destacando en éstas las interacciones entre drogas y medicamentos
antirretrovirales, la disminucidn de la adherencia al tratamiento antirretroviral y la adquisicién
de otras infecciones de transmisidn sexual,

La Secretaria del Plan Nacional sobre el sida, en |la Direccién General de Salud Pablica, Calidad
e Innovacion, ademas de financiar a través de las subvenciones, proyectos comunitarios
vinculados al chemsex durante los dltimos afios, incluyd en su Plan de Accion 2018 la creacion
de un grupo de trabajo para establecer y consensuar las estrategias mds adecuadas de
prevencién, disminucién de riesgos y reduccion de dafios en la poblacién que lo practica.

Este Grupo de trabajo, ha iniciado su andadura con la elaboracién de este Informe sobre
chemsex que marcara la hoja de ruta a seguir para abordar de forma multidisciplinar, el disefio
de nuevas estrategias de prevencion, disminucién de riesgos y reduccién de dafios teniendo en
cuenta los recursos del Sistema Nacional de Salud. Desde la Direccion General de Salud
Publica, Calidad e Innovacion aspiramos a continuar trabajando con todos los agentes de los
diferentes sectores socio-sanitarios para proporcionar respuestas efectivas a este problema
emergente.

icio Azcarraga

Directora General de Publica, Calidad e Innovacién




1.- JUSTIFICACION

El Plan Estratégico de Prevencién y Control de la infeccién por el VIH y otras infecciones de
transmision sexual 2013-2016, prorrogado hasta 2020", en su Linea Estratégica Il: “Promover la salud
y prevenir la infeccion”, incluye entre sus objetivos, “Incrementar los conocimientos frente a la
infeccion por VIH y otras ITS” (Objetivo 3) y “Disminuir la incidencia de infecciones por VIH y otras ITS”
(Objetivo 4).

Para ello es imprescindible estar alerta e identificar nuevos patrones de conducta de la poblacidn,
gue puedan favorecer un mayor riesgo de transmisidon de la infeccién por el VIH y otras infecciones
de transmision sexual (ITS).

En este sentido, existe una preocupacion creciente por el fendmeno conocido como “chemsex”, y su
vinculacién con practicas de riesgo que pueden facilitar no solo la transmisidn de estas infecciones,
sino también ocasionar otros problemasy complicaciones para la salud, en ocasiones muy graves.

Esta preocupacion se ha traducido, a nivel internacional, en un aumento de publicaciones cientificas
sobre chemsex en los ultimos afios, ademads de la realizacion de congresos europeos especificos
(European Chemsex Forum.). A nivel nacional, ademas de publicaciones cientificas, han surgido
diferentes propuestas, que incluyen cursos de formacién a profesionales, nuevos proyectos de
prevencion y reduccién de dafios por parte de organizaciones no gubernamentales (ONG), estudios
epidemioldgicos y la implantacion de nuevas actuaciones relativas al chemsex en la Estrategia
Nacional sobre Adicciones 2017 — 2024 asi como en las estrategias de adicciones de algunas
comunidades auténomas como Catalufia’ o ciudades como Madrid*.

La Secretaria del Plan Nacional sobre el sida, ademas de financiar, a través de las subvenciones,
proyectos comunitarios vinculados al chemsex durante los ultimos afios, incluyd en su Plan de Accién
2018 la creacién de un grupo de trabajo, para establecer y consensuar las estrategias mds adecuadas
de prevencién, disminucién de riesgos y reduccién de dafios en la poblacidon que lo practica.

Como punto de partida se ha elaborado el presente informe, que pretende sintetizar el conocimiento
actual sobre las caracteristicas, comportamientos, riesgos y consecuencias asociadas a la practica del
chemsex, asi como el contexto mundial y la situacidn actual de este fenédmeno en Espaia.

2.- INTRODUCCION

Una de las definiciones mas extendidas denomina al chemsex como “el uso intencionado de drogas
estimulantes para tener relaciones sexuales por un periodo largo de tiempo (que puede durar desde
varias horas hasta varios dias)”, destacando la importancia de este aspecto, ya que a mayor tiempo,
mayores riesgos y posibles dafos [1]. Cuando el uso de algunas de estas drogas se realiza de forma
intravenosa recibe el nombre de “slamming” o “slamsex” [2].

El término chemsex deriva de los vocablos ingleses “chemical” y “sex”; y aparentemente era
utilizado coloquialmente entre hombres gais, bisexuales y otros hombres que tienen sexo con

! http://www.msssi.gob.es/ciudadanos/enfLesiones/enfTransmisibles/sida/docs/PlanEstrategico2013 2016.pdf

thtp: www.pnsd.msssi.qob.es/pnsd/estrategiaNacional/docs/180209 ESTRATEGIA N.ADICCIONES 2017-2024 aprobada CM.pdf
? https://www.aspb.cat/wp-content/uploads/2017/09/PADB-ndp-18-set-017.pdf

4ht“tp: 'madridsalud.es/wp-content/uploads/2017/10/PlanAdicciones2017-2021.pdf



http://www.msssi.gob.es/ciudadanos/enfLesiones/enfTransmisibles/sida/docs/PlanEstrategico2013_2016.pdf
http://www.pnsd.msssi.gob.es/pnsd/estrategiaNacional/docs/180209_ESTRATEGIA_N.ADICCIONES_2017-2024__aprobada_CM.pdf
https://www.aspb.cat/wp-content/uploads/2017/09/PADB-ndp-18-set-017.pdf
http://madridsalud.es/wp-content/uploads/2017/10/PlanAdicciones2017-2021.pdf

hombres (GBO) para describir las relaciones sexuales que ocurrian bajo la influencia de drogas,
consumidas antes o durante el encuentro sexual [3].

Durante los ultimos afos el término chemsex se ha popularizado en determinados dmbitos
profesionales y mediaticos a nivel internacional. En Espaiia, los términos de argot mds comunes
entre los usuarios para referirse al mismo, generalmente utilizan otras férmulas. Por ejemplo, en las
aplicaciones de contactos gais se incluyen expresiones como: “vicio”, “chill”, “chems”, “chuches” y
“dulces”. Algunos de los cédigos para referirse al chemsex en las App de contactos, a menudo
aparecen encriptados o bajo otras variantes, tal como se muestra en la figura 1 [4]. Existen otros
términos utilizados en Espafia para referirse a la practica de chemsex tales como “sesién”, “fiesta”,
“colocon” y otras [1].

Fig. 1. Variantes o formulas utilizadas para referirse a la practica de chemsex

Colocén colocon - Kolokon-kolocon - session_colocén - colocn - D colocon - colocaete - colocao
- coloc? - COLK
Chems ch - chms - chm sex - chem - chill chem - chems friendly - sexchems - chems welcome

- ChemsFun - sexechems - long chemed sleazy sessions - chemps

Sesién sesion - session - sesionaka - secciones - sexion - session- session larga -sesiones con
calma - Long sessions - plan largo - sin prisas - FunFSession-viciossesion -
SESIONVICIO - Chuchesesion - Sesion sim

Vicio Vcio - vicio a tope - viciox - viciocontema - vicio-cerdeo - vici - sexvicio - sexvcio -
DeVicio - atopevicio - viciako - pasivicio - versvicio - viciossesion

Chuches Chuchesesion - chucherias-chucess - caramelos

Otros fisica y quimica -FfunAndPlay - aditivosplacer - ciegoykxondo - vita

Fuente: Soriano Ocdn, R. El Chemsex y sus vinculos con el uso de aplicaciones de geolocalizacién entre hombres que tienen
sexo con hombres en Espafia: un andlisis etnogrdfico virtual Revista Multidisciplinar del Sida. Monogrdficos. 2017; 5(11).8-
20

Aunque el uso de drogas y su asociacidn con las relaciones sexuales es conocido desde hace tiempo,
los cambios en el patrén de consumo, no solo en el tipo de sustancia, sino también en la forma y
lugares de consumo en los ultimos afios entre GBO, hacen que el fendmeno se vincule a este
colectivo, condicionando su mayor vulnerabilidad a los riesgos y dafios asociados a su practica. [1-
2,4-5].

El chemsex es un fendmeno dindmico y las sustancias de consumo varian a lo largo del tiempo en
cada ciudad [4]. Aunque la variedad de drogas empleadas es muy amplia y puede variar en
diferentes contextos [2,1], existen determinadas drogas que pareceria que son consumidas con
mayor frecuencia, como son el gammahidroxibutirato (GHB/GBL), la cocaina, la mefedrona y la
metanfetamina [1-4].

La combinaciéon de algunas de estas drogas produce una potente desinhibicidn y estimulacion sexual

El policonsumo5 es habitual, pudiéndose afiadir a las drogas mencionadas entre otras: ketamina, 3,4-
metilendioximetanfetamina (éxtasis o MDMA), nitrito de amilo o nitrito de isobutilo (poppers),
speed, ademas de alcohol o inhibidores de la fosfodiesterasa 5 (sildenafilo o Viagra, vardenafilo,
tadalafilo etc.) (Fig2) [2].

® Consumo de 2 0 mas tipos de drogas legales o ilegales
http.//www.pnsd.mscbs.gob.es/profesionales/sistemasinformacion/informesEstadisticas/pdf/20180EDA-INFORME.pdf




Fig.2. Sustancias psicoactivas utilizadas en chemsex

Sustancia Mefedrona y Metanfetamina GHB/GBL Nitritos MDMA Cocaina Ketamina
psicoactiva otras catinonas de
sintéticas: alguilo/
pentedrona, Butilo
4-MEC
Mombres Mefe, migu-migu, Tina, crystal Extacic liguido, Poppers Extacic, eme, Coca, blanca, Keta, vitamina B,
populares met, szlesde meth, vidrio, tiza, G, chorris, cristal, = Sfarlopa Special K.
bafio cranck. potes, Sextasy
[con
Otras sildenafila].
anfetaminas:
speed
Efectos Estimulacion, Estimulacidn, Sedacidn, Euforia, Estimulacién,  Activacidn, Estimulacidn
buscados excitacion desinhibicidn, relajacion socializaci  sentimientos excitacion inicial, relajacidn,
sexuzl, auforis, excitacidn sexual, del esfinter n. de empatia, sexual, empatiz, mejora
sentimientos de incremento anal. Euforia, Excitacidn  aceptacidny hiperzlerta dela percepcion.
empstiz de confianza v desinhibicidn, L conexdn. Disociacidn
autoestima borrachera, ELITERTO
estimulacidn de
sexual potenciz e
increment
ode
placer
sezual
Efectos Dependenda. Sintomas Somnolencia, Toxicidad  Ansiedad Hiperactivacidon Midriasis.
adwversosy Psicosis. psicoticos. pérdida de retiniana Taguicardia, adrenérgica Desrezlizacion.
complicaciones Conwvulsiones, Hipertension. control motor Hipoxia bruxismo, Vasoespamo Accidentes.
distonias. Dependencia [con dosis Anemiz “eolpe de g isquemis Confusion.
Toxicidad Xerostomiay acumulativas]. Hemaolitica calor”. Ideacidn Hepatotoxicidad.
cardioldgica caries. Convulsiones. [(solo.sise Sintomas paranoide Neurotoxicidad
Delirium, lles= a2 afectivos ¥
Coma consumir FESECE
Dependencia wimoral
Sintomas
psicdticos

Adaptado de: H. Dolengevich et al. Chemsex un fenomeno emergente. Adicciones, 2017 Vol. 29 Num. 3 Pdgs. 207-209

Una de las vias mas frecuentes de busqueda de parejas sexuales para practicar chemsex es a través
de aplicaciones méviles de contactos y otros recursos online.

En estas aplicaciones se utilizan emoticonos o cddigos que informan sobre lo que cada usuario busca
u ofrece, habiéndose desarrollado cédigos especificos de la practica (Fig. 3) [1-2,4]. De la misma
forma que el tipo de drogas utilizadas varian de un lugar a otro, también puede diferir la manera de
denominar a las practicas, las sustancias y los cddigos que se generan y como se integran en el
imaginario colectivo de los GBO. Los lugares de encuentro para practicar chemsex suelen ser con
mayor frecuencia domicilios privados o saunas [1-6].

Fig. 3. Lenguaje relacionado con chemsex utilizado en aplicaciones de contactos basadas
en la geolocalizacién
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Fuente: Soriano Ocdn, R. Contexto del chemsex Sevilla 23 de marzo de 2017.XVIIl Congreso Nacional sobre el sida e ITS. VIH

y VHC dos epidemias convergentes

3.- SITUACION A NIVEL MUNDIAL

El fendmeno ha sido evaluado desde diferentes perspectivas en distintos paises; aunque, la
comparacion de datos entre los distintos trabajos es dificil por la heterogeneidad de las muestras asi

—



como por la definicién de chemsex utilizada, al igual que ocurre en los estudios realizados a nivel
nacional.

En Estados Unidos, se han publicado resultados de encuestas realizadas en 2005-2006, acerca del uso
de drogas en poblacion GBO que describian un aumento de las practicas sexuales de riesgo y
transmisidn de ITS asociadas al uso sexualizado de drogas. Por otra parte se observd asociacion entre
las practicas sexuales de alto riesgo, tener infeccidn por el VIH y tener una edad mas elevada.
Ademas, encontraban que existia un efecto “Gay age”, es decir, una asociacién entre el tiempo
transcurrido desde las primeras experiencias sexuales y la prevalencia de consumo de drogas
recreativas. [7-9]. En una cohorte canadiense de GBO con infeccidon por el VIH, encuestada entre
2010 y 2013 se asocid el uso recreativo de drogas y multiples parejas VIH positivas con una elevada
prevalencia de infeccion por C. trachomatis y N. gonorrhoeae

Se han realizado estudios en diferentes regiones de Asia acerca del uso de drogas recreativas en
poblacién GBO. En un trabajo realizado en el sur de China se estimd que existia un riesgo 4 veces
mayor de practicar sexo grupal y 3 veces mayor de contraer ITS y VIH cuando habia policonsumo de
sustancias, [11]. En Vietnam del Sur se encontré una fuerte asociacidon entre el uso de drogas
recreativas en poblacién GBO y la infeccion por el VIH [12]. En un estudio realizado en Malasia, se
detectd un aumento del consumo de metanfetamina en locales de encuentros sexuales de esta
poblacién [13]. En Taiwdan se ha asociado el chemsex en GBO como factor de riesgo independiente
para infeccion por S. flexneri [14].

Una revision sistematica, de estudios realizados en Africa sobre el consumo de sustancias en
poblacién GBO, encontré que el consumo de alcohol y drogas con frecuencia se asocié a otros
factores de riesgo para adquirir la infeccidn por el VIH, incluida la violencia y el sexo transaccional
[15].

En Australia, un estudio publicado en 2017 sobre el uso de GHB en el contexto de las relaciones
sexuales en GBO, encontré que un 19,5% de la poblacidn estudiada habia consumido esta sustancia.
Se asoci6 el consumo de esta droga con la practica de penetracidn anal sin preservativo (PASP), tener
infeccidn por el VIH, un nimero elevado de parejas sexuales y practicar sexo grupal. Un 14,7%
experimento algln episodio de sobredosis [16].

Sidney, una de las ciudades australianas con mayor poblacidon GBO, cuenta con diferentes programas
comunitarios de soporte para usuarios de chemsex, que incluyen atencién directa a usuarios que
buscan administrar o reducir el uso de drogas; actividades de promocién de la salud que apoyan la
educacion entre pares; asociaciones con instituciones de investigacién para comprender mejor la
cultura del chemsex; y establecimiento de politicas que aborden el uso de drogas como un problema
de salud sin criminalizarlo.[17].

4.- SITUACION EN EUROPA

La relacidon entre drogas recreativas, y practicas sexuales de riesgo no es nueva [18,19], pero el
anadlisis de la practica de chemsex como tal, toma mayor dimensidn en Europa a partir de la
publicacidn del “Chemsex Study” [3]; un estudio cualitativo sobre el consumo de drogas en contexto
sexual, realizado en poblacién GBO del sur de Londres. Entre otros resultados aporta informacion
sobre la frecuencia de consumo de las drogas utilizadas, y en el caso de la mefedrona, se observd
ademds que este consumo ocurrid especialmente en el Ultimo afo, reforzando su caracter
emergente (Fig.4).

Un editorial del British Medical Journal publicado en 2015 reafirmaba la importancia del tema,
recomendando abordar las morbilidades relacionadas con el chemsex como una prioridad de salud
publica. [6].




Fig.4. Frecuencia de uso de drogas en poblacion GBO del sur de Londres
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Fuente: Bourne A, Reid D, Hickson F, Torres Rueda S, Weather P. The Chemsex Study: drug use in sexual settings among gay
and bisexual men in Lambeth, Southwark & Lewisham. London School of Hygiene and Tropical Medicine. March 2014. Sigma
Research, London School of Hygiene & Tropical Medicine.

Previamente, en el estudio EMIS de 2010 [20,21] realizado en 38 paises europeos, se habia
observado un aumento del consumo de alcohol, de drogas recreativas y de las llamadas “party
drugs” (drogas asociadas a fiesta y sexo) entre los encuestados que asistieron a locales de encuentro
gay (Figura 5). En este estudio no se pregunté directamente si se utilizaban drogas antes o durante el
sexo, pero los resultados mostraron que aquellos que sefialaron el consumo reciente de drogas
también indicaron un menor control en sus relaciones sexuales y practicaron mds frecuentemente
PASP.

Un 6% de los encuestados declaré consumir party drugs®. Su consumo declarado fue mas frecuente
en paises de Europa occidental y suroccidental (Holanda 17%, Reino Unido 13%, Espafia 12%), en
hombres jovenes, entre 25 y 39 afios y con un nivel de educacién elevado. Quienes recientemente
habian visitado lugares de encuentro del colectivo gay tenian mas probabilidades de haber
consumido party drugs que aquellos que no lo habian hecho.

Al analizar los resultados de los encuestados en Espafia en relacion al consumo de drogas y las
conductas sexuales se encontré que la elevada prevalencia de consumo de drogas en GBO se
asociaba a practicas sexuales de riesgo. El uso de la via inyectada presentaba no solo una mayor
prevalencia de conductas sexuales de riesgo, sino también un mayor riesgo infeccién por el VIH,
hepatitis C (VHC) y otras ITS [22].

® En este estudio se agruparon en esta categoria: éxtasis, anfetaminas, cristal de metanfetamina, mefedrona,
GHB / GBL, ketamina y cocaina.




Fig.5.Uso de drogas recreativas en personas que han visitado lugares de encuentro gay y han
practicado PASP recientemente.
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Fuente: The EMIS Network. EMIS 2010. The European Men-Who-Have-Sex-With-Men Internet Survey.
Findings from 38 countries. Stockholm. ECDC, 2013

Rozinska y col. en su estudio sobre consumo de drogas y practica de chemsex realizado en poblacidn
GBO de 13 ciudades europeas, entre las que se incluia Barcelona, encontraron que un 30% de los
encuestados consumié alguna droga en los Ultimos 12 meses y que un 3.4% las consumié asociadas a
chemsex (GHB/GBL, ketamina, mefedrona o cristal de metanfetamina). La media de edad de los
usuarios de chemsex fue de 32 afios, y la mayoria (67,2%) tenia estudios universitarios completos
[23]. Diversos estudios realizados en Reino Unido, coinciden con estas observaciones, y destacan
ademads una mayor prevalencia de practicas de chemsex entre los GBO con infeccion por el VIH [24.
26-28]. Se ha estimado que casi la tercera parte (29,5%) de los GBO sexualmente activos que asisten
a clinicas de VIH de Reino Unido y Gales, habia practicado chemsex en los 12 meses anteriores,
asociandose esta practica a mayor riesgo de PASP, tener carga viral detectable, infeccién por VHC y
diagndstico de ITS [27]. Ademds, un 21,8% de los GBO sin infeccion por el VIH que participaron en el
estudio AURAH habia practicado chemsex y 57,4% referia PASP en los ultimos tres meses [28].
Pakianathan y col. cuantificaban también el elevado riesgo de contraer infeccién por el VIH, VHC e
ITS en GBO sin infeccion por VIH que practicaban chemsex (Tabla 1) [29].

Tabla 1. Diagndstico de VIH, hepatitis C aguda y nuevas ITS seglin practica de chemsex*

STI No chemsex[%(n)] chemsex[%(n)] Adjusted odds ratio  P-valor
(95%Cl)

HIV diagnosis 8 (21/11202) 86 (16/187) 5.06 (2.56-10.02) <0.001

Acute bacterial STI 24.0 (347/1448) 57.0 (163/286) 3.94 (3.01-5.17) <0.001

Rectal STI 10.4 (150/1448) 36.4 (104/286) 4.45 (3.27-6.06) <0.001

Hepatitis C 2 (3/1448) 2.8 (8/286) 9.16 (2.31-36.27) 0.002

Any STI 39.9 (577/1448) 70.3 (201/286) 3.51 (2.65-4.65) <0.001

Fuente: *Adaptado de M Pakianathan, W Whittaker, MJ Lee, J Avery, S Green, B Nathan and A Hegazi. chemsex and new
HIV diagnosis in gay, bisexual and other men who have sex with men attending sexual health clinics HIV Med. 2018 May 22.




Se ha descrito asimismo, un aumento de infecciones entéricas por Shigella flexneri 3a. resistente a
azitromicina en grupos de GBO que utilizaron aplicaciones moviles para contactos, participaron en
fiestas de sexo y practicaron chemsex [30].

En Dublin, en un centro de ITS exclusivo para GBO, encontraron que el 27% de la poblacién que
asistia al centro habia practicado chemsex en los ultimos 12 meses [31].

Una encuesta realizada en Amsterdam a pacientes GBO de un centro de ITS y en usuarios de
aplicaciones online de contactos, hallé que un 17,6% y un 29,3% respectivamente, habia practicado
chemsex en los ultimos 6 meses. Ademds, en los GBO sin infeccion por el VIH; practicar chemsex se
asocid a un riesgo mayor de contraer la infeccion [32].

En Francia han comenzado, en 2018, un estudio multicéntrico con el fin de estimar el impacto y las
repercusiones del chemsex en la salud mental entre usuarios de PrEP, detectando un aumento de ITS
en poblacién usuaria de Profilaxis Preexposicion, especialmente en relacidn con la practica del
chemsex. [33].

Graf y col. analizaron los resultados de dos estudios cualitativos sobre chemsex realizados en
Alemania en poblacién GBO y otro en profesionales. Quienes practicaron chemsex declararon una
serie de consecuencias en salud, como las ITS y entre los profesionales, se encontrd necesaria una
mayor capacitacion de las personas que trabajan en servicios de asesoria sobre drogas y GBO, junto
con una mayor investigacion sobre los antecedentes y contextos de chemsex. Concluyen que, si bien
la poblacién que practica chemsex es una minoria entre los GBO, su practica conlleva riesgos para la
salud y se deben implementar servicios adecuados de apoyo para los usuarios [34].

Una revisién sistematica sobre el uso de drogas recreativas en poblacion GBO publicada en 2018,
concluyd que existe una compleja interaccién entre el uso recreativo de drogas, las practicas sexuales
de alto riesgo y las ITS, sefialando también, resultados adversos de salud mental en quienes practican
chemsex. Ademas, identifica la necesidad de un enfoque multidisciplinario para el manejo de las
personas afectadas, destacando la necesidad de nuevos estudios acerca de las barreras percibidas
para el acceso de estas personas a los servicios de apoyo [35].

5.- SITUACION EN ESPANA

En Espafia, al igual que en algunos paises europeos [36], aun hay escasos estudios epidemioldgicos
sobre el chemsex y sobre sus consecuencias para la salud publica. Existe cierto consenso en que su
prevalencia es mayor en grandes ciudades, especialmente Madrid y Barcelona, aunque también se
ha observado en otras ciudades como Malaga y Valencia [37-39], asi como en los destinos turisticos
gais mas populares.

Durante el afios 2016, dos ONG espafiolas, Imagina Mas y Apoyo Positivo, realizaron una encuesta
sobre la practica de chemsex entre GBO. El estudio, subvencionado en la convocatoria gestionada
por la Secretaria del Plan Nacional sobre el sida, tenia como objetivo caracterizar a la poblacién que
practica chemsex en Espafa. (Tabla 2). Se capté a 486 GBO que habian practicado chemsex en los
ultimos 12 meses, aunque la difusién del estudio se hizo principalmente en Madrid y Barcelona, lo
cual podria haber limitado el acceso de participantes de otras ciudades. Entre las drogas mas
frecuentemente utilizadas se encontraron poppers, GHB, alcohol, cocaina, éxtasis mefedrona,
metanfetamina, ketamina e inhibidores de la fosfodiesterasa 5 (Fig. 6). Un 5,6% declaré consumir
otras sustancias que no se incluyeron en la encuesta. Ademas, se observé que la mefedrona era
consumida con mas frecuencia en Madrid mientras que la metanfetamina lo era en Barcelona [37].

Tabla 2. Lugar de residencia de los participantes en el estudio: Aproximacion al chemsex en
Espaiia. [32]




Comunidad de Madrid 46,9%

Catalufia 42,2%
Comunidad Valenciana 3,1%
Andalucia 2,9%
Galicia 1%
Canarias 1%
Castillay Ledn 1%
Castilla la Mancha 0,2%
Pais vasco 0,2%
Cantabria 0,2%
Asturias 0,2%
Navarra 0,2%
Extremadura 0,2%
Baleares 0,2%
Aragon 0,2%

Adaptado de: Zaro I, Navazo T, Vdzquez J, Garcia A, Ibarguchi L. Aproximacion al chemsex en Espafia 2016.Realizado por
Imagina Mas y Apoyo Positivo. Disponible en: www.infochemsex.com. Subvencionado por Ministerio de Sanidad, Servicios
Sociales e Igualdad, Gobierno de Espaiia

Entre quienes practicaron chemsex, la mayoria tenia estudios superiores, era de nacionalidad
espanola y se encontraba activo laboralmente. La mediana de edad fue de 35 afios. Las herramientas
de contacto mads utilizadas fueron las App seguidas de portales de contacto o paginas web,
bares/discotecas, saunas y chats.

Fig.6 Analisis de los habitos de consumo de drogas en participantes del estudio
Aproximacion al chemsex en Espaiia.

| _ Hachis / Marihuana (43,4%)
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Fuente: Zaro I, Navazo T, Vdzquez J, Garcia A, Ibarguchi L. Aproximacion al chemsex en Espafia 2016.Realizado por Imagina
Mas y Apoyo Positivo. Disponible en: www.infochemsex.com. Subvencionado por Ministerio de Sanidad, Servicios Sociales e
Igualdad, Gobierno de Espafia




Un 54,7% afirmoé mantener relaciones sexuales sin preservativo durante las sesiones.

Entre los hombres con infeccién por el VIH, el 96,1% se encontraba en tratamiento y la mayoria
(95,2%) tenia supresion viral en el momento de realizar la encuesta. Un 9,26 % tenia coinfeccidén VIH-
VHC.

Entre los encuestados que se realizaron pruebas de deteccién de ITS en el Ultimo afio casi el 68%
tuvo diagndstico de alguna ITS; principalmente sifilis, gonorrea y clamidia.

Un 15,4% se declard incapaz de mantener sexo sin el consumo de sustancias lo cual podria apuntar a
un consumo problematico. (Fig.7) [39].

Fig.7 Respuesta a la pregunta: “é¢Mantienes relaciones sexuales sin consumir sustancias?”
a participantes del estudio Aproximacion al chemsex en Espaia

Fuente: Zaro I, Navazo T, Vdzquez J, Garcia A, Ibarguchi L. Aproximacion al Chemsex en Espafia 2016.Realizado por Imagina Mas y Apoyo
Positivo. Disponible en: www.infoChemsexChemsex.com. Subvencionado por Ministerio de Sanidad, Servicios Sociales e Igualdad, Gobierno
de Espafia

También en 2016, se realizd en la Comunidad de Madrid la primera investigacién hospitalaria
multicéntrica para evaluar la magnitud del chemsex y analizar los factores asociados a esta practica y
a las ITS, en pacientes con infeccion por el VIH pertenecientes al colectivo GBO. [38] Se analizé una
muestra de 742 pacientes de 22 hospitales madrilefios y se encontré que el 29% de esta poblacién
habia practicado chemsex al menos una vez en los ultimos 12 meses. Entre aquellos que practicaron
chemsex, alrededor del 15% refiridé haber realizado slamming.

Las caracteristicas de la poblacidon estudiada y la comparacién entre aquellos que practicaron
chemsex y los que no lo hicieron se resumen en la tabla 3.

En este estudio se definid, el uso sexualizado de drogas o chemsex como el uso intencional de
mefedrona o similares, catinonas, 3-4metilendioxi-N-metilanfetamina (MDMA), metanfetamina
anfetaminas, GHB/GBL, ketamina, o cocaina, durante las relaciones sexuales. La investigacion
concluye que el chemsex se asocié a mayores practicas sexuales de riesgo, mas ITS y una peor
adherencia al tratamiento antirretroviral. El uso de drogas inyectadas en el chemsex (slamming) y la
penetracidn anal sin preservativo, se asociaron a infeccién por VHC (Tabla 4) [38].




Tabla 3. Caracteristicas de los pacientes incluidos en el estudio “U-Sex Study”
estratificados seguin el uso sexualizado de drogas.

Entire sample (n=742)  No SDU (n=526)  SDU (n=216) p

Age, median (IQR) 38 (32-45) 38 (32-46) 38 (3344 —
Spanish-born, n (%) 545 (74) 391 (79 154 (71) —
University level studies, n (%) 438 (56) 300 (58) 138 (64) -
Salary >1000 euros/month, n (%) 478 (66) 325 (63) 153 (73) 0.01
Years from HIV diagnosis, median (IQR) 5(2-10) 5(2-10) 5(2-11) —
On ART, n (%) 677 (96) 480 (95) 197 (97) -
Incomplete adherence to ART, n (%) 145 (22) 79 (17) 66 (34) 0.000
Stable partner, n (‘Z-Jh 363 (49) 272 (52) 01 (42) 0.01
Diagnosis of depression, n (%) 185 (25) 113 (21) 72 (33) 0.00
Diagnosis of anxiety, n (%) 175 (24) 117 (22) 3827 —
2 20 sexual partners, n (%Jh 126 (19) 40 (8) 86 (44) 0.000
Unprotected anal intercourse, n (%Jh 415 (60) 226 (43) 189 (87) 0.000
Fisting, n {%}h 125 (17) 30 (6) 05 (44) 0.000
Any STI, n (%)" 465 (62) 282 (53) 183 (85) 0.000
Syphilis, n (%) 342 (46) 198 (38) 144 (67) 0.000
Gonorrhoea, n (%) 229 (31) 129 (24) 100 (46) 0.000
Chlamydia, n (%) 146 (20 05 (12) 81 (37) 0.000
Hepatitis C, n (%) 82 (11) 28 (9) 54 (25) 0.000

“In the last month.

®In the last 6 months.

“Includes syphilis, gonorrhoea, chlamydia, and hepatitis C.

ART, antiretroviral therapy; IQR, interquartile range; SDU, sexualized drug use; STI, sexually transmitted infections.

Fuente: Gonzalez-Baeza A, et al. Sexualized Drug Use (Chemsex) Is Associated with High-Risk Sexual Behaviors and Sexually
Transmitted Infections in HIV-Positive Men Who Have Sex with Men: Data from the U-SEX GESIDA 9416 Study. AIDS PATIENT
CARE and STDs Volume 32, Number 3, 2018.

Ese mismo afio durante la semana del Orgullo LGTB en Madrid, se realizdé una encuesta para conocer
la frecuencia del uso de drogas recreativas y de drogas asociadas a chemsex en hombres sin infeccién
por el VIH. Participaron 666 hombres, heterosexuales, bisexuales y gais.

El consumo de y-hidroxibutirato (GHB), mefedrona y poppers fue mas frecuente entre los hombres
gais frente a los heterosexuales que consumieron con mas frecuencia cannabis, LSD (acidos) y
alcohol. La mefedrona, el GHB/GBL y la metanfetamina, algunas de las drogas asociadas a chemsex
fueron de consumo mas frecuente en hombres gais.

Ademas, el policonsumo, las conductas sexuales de riesgo, los antecedentes de ITS, las relaciones
sexuales sin preservativo y las consecuencias negativas sobre el sistema nervioso central como por
ejemplo alteraciones del suefio, fueron mas frecuentes entre los que utilizaron drogas asociadas a
chemsex [39].




Tabla 4. Analisis univariante y multivariante de pacientes con un diagndstico de infeccion
de transmisidn sexual (sifilis, gonorrea, clamidia y hepatitis C) en el estudio “U-Sex Study”

Univariate analysis Multivariate logistic regression

Variable OR  95% CI for OR p OR 95% CI for OR P
Age, median (IQR) 1.00 0.98-1.02 0.601
Spanish-born, n (%) 0.69 0.48-0.98 0.040 075 0.75-0.49 0.182
University level education, n (%) 1.19 0.88-1.62 0.240
Salary >€1000/month, n (%) 1.37 1.00-1.87 0.049 144 0.98-2.09 0.057
Years from HIV diagnosis, median (IQR) 1.02 1.00-1.04 0.053
On ART, n (%) 0.67 0.32-1.40 0.291
Incomplete adherence to ART, n (%)* 174 1.16-2.60 0.007 116 0.72-1.87 0.520
Stable partner, n (%}h 1.27 094-1.72 0.108
Diagnosis of depression, n (%) 1.20 0.85-1.71 0.288
>0 sexual partners, n (%) 4.04 243-6.71 0.001 193 1.02-3.63 0.041
Unprotected anal intercourse, n (%)° 3.27 2.40-4.46 0.001 243 1.66-3.56 0.000
Fisting, n (% P 329 2.02-5.36 0.001 1.4 0.54-2.00 0.900
Chemsex, n (%) 4.79 319-7.21 0.001  2.05 1.19-3.52 0.009
Slamsex. n (%) 10.1 240427 0.002 445 0.56-35.1 0.157

“In the last month.

°In the last 6 months.

“In the last year.

CL, confidence interval; IQR, interquartile range; OR, odds ratio.

Fuente: Gonzalez-Baeza A, et al. Sexualized Drug Use (Chemsex) Is Associated with High-Risk Sexual Behaviors and Sexually
Transmitted Infections in HIV-Positive Men Who Have Sex with Men: Data from the U-SEX GESIDA 9416 Study. AIDS PATIENT
CARE and STDs Volume 32, Number 3, 2018

En 2017 también durante las fiestas del Orgullo LGTB un estudio sobre el conocimiento y el uso de la
Profilaxis Preexposicién, encontré que un 51% de los 472 GBO y mujeres transexuales encuestados
habia utilizado drogas psicoactivas en el contexto de relaciones sexuales en los ultimos 6 meses [40].

Estudios realizados en el Centro Sanitario Sandoval de Madrid, encuentran que hasta un 80% de las
seroconversiones para la infeccidn por el VIH registradas en pacientes en su mayoria GBO (97%)
seguidos durante un afio en el centro, podrian estar relacionadas con la practica de chemsex. [41]

6. IMPLICACIONES CLINICAS.

Diferentes trabajos sefialan las importantes implicaciones clinicas del consumo de drogas recreativas
en el contexto del chemsex tanto en las personas seronegativas como en las personas con infeccién
por el VIH, destacando en éstas Ultimas, las interacciones entre drogas y medicamentos
antirretrovirales, la disminucién de la adherencia al tratamiento antirretroviral y la adquisicién de
otras infecciones de transmision sexual [42,43].

Muchas de las drogas usadas en el chemsex pueden alterar la farmacocinética de los farmacos
antirretrovirales. En pacientes en TAR pueden producirse interacciones que originarian la aparicion
de efectos toxicos o a la disminucion del efecto terapéutico. Aunque no existen estudios en
humanos, entre los inhibidores de la proteasa o de la integrasa potenciados con ritonavir o
cobicistat, hay un riesgo de interaccidn con ciertas drogas, como metanfetamina, mefedrona, MDMA
y GHB /GBL que se traduciria en un aumento de las concentraciones, potenciando su toxicidad [44].




Esta interaccion seria especialmente relevante en drogas como el GHB/GBL debido a su estrecho
margen de seguridad (pequeiias variaciones en el nivel plasmatico pueden provocar reacciones
adversas serias). También existiria interaccion entre los antirretrovirales y drogas como la ketamina o
los inhibidores de la fosfodiesterasa tipo 5. El uso combinado de estos ultimos y poppers podria
provocar en algunos casos una severa hipotension. [44-46].

Por otra parte, pueden producirse interacciones graves entre las diferentes drogas consumidas en las
sesiones: una de las mas severas podria ocurrir entre GHB/GBL vy el alcohol u otros depresores del
SNC (hipnéticos, ketamina...) [44-46].

Ademads, como ya se ha mencionado, las drogas recreativas en general, y en particular en el ambito
del chemsex han demostrado tener una influencia negativa sobre la adherencia al tratamiento
antirretroviral [41,42-45].

Se han descrito brotes psicoticos relacionados con el uso prolongado de mefedrona [47,48],
episodios de psicosis con la metanfetamina [49], sintomas de psicosis muy similares a las observadas
en la esquizofrenia aguda, inducidos por las anfetaminas [50] y consecuencias muy graves para la
salud relacionadas con la intoxicacién por GHB, que pueden llegar a la muerte. [51,52].

En este sentido un grupo de expertos britanico (NEPTUNE: Novel Psychoactive Treatment UK
Network), publicé un documento cuyo objetivo fue proporcionar una guia sobre el manejo clinico de
la intoxicacién aguda y de los efectos perjudiciales para la salud causados por el uso y dependencia
de estas drogas [53].

7.- MOTIVACIONES DETRAS DEL CHEMSEX

Diversos estudios han analizado las motivaciones detras de la practica de chemsex. Bourne y col. [3]
detallaban los siguientes motivos:

- Porsoledad

- Paratener un “mejor” sexo, que dure mas tiempo

- Para sentirse mas libres sexualmente y superar problemas de intimidad

- Parasuperar el miedo al rechazo y la verglienza en el contexto sexual

- Para hacer frente a la estigmatizacion sobre el VIH o la hepatitis C

- Para superar problemas del pasado, incluyendo los abusos sexuales

- Para superar la homofobia internalizada

- Para buscar intimidad, conectarse a otros, sentirse parte de una comunidad
- Parareforzar su afirmacidn sexual

- Porla presion de grupo. "Todo el mundo lo hace”

Otros estudios describen entre las principales razones de esta practica: el aumento y prolongacién de
las experiencias sexuales, miedo al rechazo de las parejas sexuales y compafieros, y como forma de
hacer frente al rechazo social. [54]

También en Espafia, se han explorado las motivaciones detras de esta practica y se ha encontrado
gue éstas se podrian clasificar en tres grupos: motivos relacionados con el sexo; vinculados al
contexto/situacion y subyacentes o latentes [34,55].

Parece no existir un perfil Unico de consumo; algunos autores establecen al menos tres categorias:
las personas que consumen de forma regular u ocasional pero perciben que “controlan” la situacién,
aquellas que perciben que el consumo les esta causando problemas de salud, fisica o mental o en la
esfera social y aquellas que tienen problemas pero no pueden reconocerlo [3,5].
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La informacion disponible en Espafia y en otros paises, apunta a que el perfil de los usuarios de
drogas asociadas al chemsex, es diferente al de los usuarios de drogas de los anos 80 y 90, y asi se
perciben ellos mismos. Su contexto sociodemografico es diferente, asi como sus caracteristicas
epidemioldgicas y sus motivaciones, por lo que el abordaje debera ser distinto y especifico para este
colectivo y este fendmeno [5, 37,38] dotando de formacién especifica al personal sanitario [5, 56].

8- CONCLUSIONES

VI.

VII.

La practica de chemsex es frecuente en algunos grupos de GBO, habiendo estudios que
muestran una prevalencia relativamente alta en GBO con infecciéon por el VIH.

Las personas que practican chemsex parecen tener mads infecciones de transmisién sexual
incluida el VIH; de manera especifica el uso de drogas inyectadas parece asociarse con mayor
riesgo de VHC y pueden llegar a tener importantes repercusiones en su salud mental

La heterogeneidad de las muestras y los diferentes criterios respecto a la definicién del
chemsex hacen dificil comparar los resultados de los estudios.

Los estudios realizados hasta la fecha se han centrado principalmente en el colectivo GBO, no
pudiéndose descartar la presencia de la practica y sus consecuencias en otros colectivos.

Es necesario realizar mas investigacion, en relacién a las consecuencias para la salud de la
practica de chemsex.

Es preciso un enfoque multidisciplinar para el disefio de nuevas estrategias de prevencion,
disminucién de riesgos y reduccion de dafios teniendo en cuenta los recursos del Sistema
Nacional de Salud.

Contar con la colaboracion de las organizaciones no gubernamentales que trabajan
directamente con la poblacion LGTBI y su experiencia en este campo, es esencial para
avanzar en el disefio de estrategias.

Por todo ello, desde el Plan Nacional sobre el sida, se ha creado un grupo de trabajo multidisciplinar
y dindmico de profesionales con demostrada experiencia en el ambito del chemsex para establecer y

consensuar las estrategias mas adecuadas de prevencién, disminucién de riesgos y reduccion de

dafios en la poblacién que lo practica.
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