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Antecedentes/Objetivos 

• El 54,3% de los nuevos diagnósticos de VIH notificados en España (2017) fueron en 
hombres que tienen sexo con hombres (HSH)1.  

• Brotes recientes de ITS en el colectivo de hombres gay, bisexuales y otros HSH (GBHSH)2,3. 

• Necesidad de información para conocer las necesidades del colectivo de hombres GBHSH 
frente al VIH y las ITS, y para poder diseñar programas específicos enfocados a darle 
respuesta. 

• Objetivo: Describir el perfil socio-demográfico y aspectos relacionados a la salud psico-
socio-sexual en hombres GBHSH residentes en España.  
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• EMIS2017 fue realizado por Sigma Research (LSHTM), 
parte del proyecto ESTICOM (www.esticom.eu), y 
financiado por el Programa de Salud de la UE 2014-
2020. 

• Cuestionario online (33 idiomas; en 50 países).  

• En España, estuvo a cargo del CEEISCAT con la 
colaboración de Stop Sida, el PNS y el CNE. 

• Desde octubre 2017 a Enero 2018 se recogió 
información sobre conductas sexuales, consumo de 
drogas, salud psicosocial, prueba del VIH/ITS, entre 
otras.  

• Reclutamiento: principalmente en apps y páginas de 
contacto gay; también a través de ONGs, revistas 
digitales, Facebook, etc. 

 

 

 

 

Métodos 
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Figura 2. Número de parejas sexuales con las que tuvo sexo y/o penetración anal 

(últimos 12 meses)

Nº de parejas ocasionales con las que tuvo sexo (n=8.050)

Nº de parejas ocasionales con las que tuvo penetración anal (n=8.016)

Tabla 1. Características socio-demográficas de los participantes 

n %

Edad media (DE)

Nacido en otro país (inmigrante)* 2280 21,5

Más de 5 años de estudio después de los 16 6396 63,6

Ocupación actual: Empleado 6871 65,0

Identidad sexual: Gay u homosexual 8490 79,9

*la mayoría procedía de América Latina (56,3%), seguido de Europa Occidental (30,6%).

35,2 (11,8)

• De los 10.075 participantes que tuvieron relaciones 
sexuales con hombres en los últimos 12 meses, el 
81,6% manifestó haber tenido algún tipo de sexo con 
una pareja ocasional masculina. Entre ellos, cerca del 
40% tuvo más de 10 parejas sexuales ocasionales en el 
último año (Figura 2). 
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Figura 3. Frecuencia del uso del preservativo en participantes 

que han realizado la penetración con pareja/s ocasional/es 
masculina/s (n=7.273)
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Figura 1. Distribución de los participantes por CCAA



• Entre los que se habían realizado el test del VIH 
alguna vez (n=8.519), el 16,5% declaró haber sido 
diagnosticado del VIH. 
 

• La prevalencia de alguna ITS auto-declarada (sífilis, 
gonorrea, clamidia/LGV, condilomas o VHC) en los 
últimos 12 meses fue de 15,2%. 
 

• Entre los no diagnosticados de VIH (n=9.209), un 
1,8% estaban tomando la PrEP.  
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Figura 4. Uso sexualizado de drogas                                 

(últimos 12 meses)

* Uso de drogas estimulantes (éxtasis/MDMA, cocaína, 
speed, metanfetamina, mefedrona y ketamina) para hacer 
que el sexo fuera más intenso o que durara más tiempo. 
Solamente se calculó el indicador para CCAA con más de 
100 participantes. 

* 

Tabla 2. Intimidación y ataques homofóbicos (alguna vez y últimos 12 meses)* 

Alguna vez                

%

Últimos 12 

meses %

Le miraron fijamente o se sintió intimidado 63,1 34,3

Recibió insultos verbales 63,0 19,4

Recibió un puñetazo, le atacaron, golpearon 16,7 2,0

* por alguien que sabía o creía saber que se sentía atraído por hombres



* Uso de drogas estimulantes (éxtasis/MDMA, cocaína, speed, metanfetamina, mefedrona y ketamina) para hacer que el sexo 
fuera más intenso o que durara más tiempo. Solamente se calculó el indicador para CCAA con más de 100 participantes. 

* 



• La información de EMIS2017 permitirá describir el nivel y distribución de los 

determinantes de transmisión del VIH e ITS en HSH, así como las necesidades de 

prevención y por tanto disponer de información clave que permita mejorar el 

diseño de las intervenciones preventivas multinivel dirigidas a esta población.  

• El bajo uso del preservativo, el alto consumo sexualizado de drogas, pero 

también otros factores estructurales como la homofobia social, en nuestro 

contexto continúan siendo elementos clave que deben de considerarse 

conjuntamente para que estas estrategias sean realmente efectivas.  

• Adaptar las intervenciones a nivel local, e implicar a las entidades de base 

comunitaria 
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