CHEMSEX

Jaime Vega Cosla
Unidad de VIH/ITS, H. Bellvitge
24/10/2024



CHEMSEX

Concepto

Caracteristicas

Problematica

Abordaje

[imitaciones

Aplicables




The
Chemsex
Study:

European
ChemSex

Forum

2018

CONCEPTO

+ Sexo entre hombres que se lleva a cabo bajo la influencia de sustancias consumidas justo antes y/o durante la
actividad sexual.

* Gays, bisexuales y otros hombres que tienen sexo con hombres, personas trans y no binarias que se involucran en la
cultura de sexo ocasional gay.

« Uso intencionado de sustancias para tener relaciones sexuales por un periodo largo de tiempo entre GBHSH.

+ Uso sexualizado de metanfetamina., mefedrona y GHB/GBL, en menor medida cocaina y ketamina (Europa).

Bourne, Sigma Research, 2014
Furopean ChemSex Forum, 2018
Stuart, Drugs and Alcohol Today, 2020
Whitlock, HIV Medicine, 2021




POR QUE GBHSH

Estresores externos e internos, crisis identitaria.

Dinamicas patriarcales masc/fem, homofobia internalizada.

Trauma de la epidemia de VIH/SIDA.

Herramientas de gestion adaptativa o desadaptativa. Evasion, validacion, recompensa.

Presion social dentro de la comunidad gay.

Tecnologias de encuentros ocasionales, contextos de ocio sexual.




POR QUE SEXO + DROGAS

Results We broadly distinguished two groups of
reasons for combining sex and drugs, within which we
described eight distinct motivations. The first major
group of motivations for combining drugs with sex was
that drugs provide the means by which men can have
the sex they desire by increasing libido, confidence,

disinhibition and stamina. The second major group of
motivations for chemsex was that drugs enhance the
qualities of the sex that men value. Drugs made other
men seem more attractive, increased physical sensations,
intensified perceptions of intimacy and facilitated a sense
of sexual adventure.

Weatherburn, Sex Transm Infect, 2016




POR QUE SEXO + DROGAS
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CARACTERISTICAS

Cultura de encuentros sexuales ocasionales de la comunidad gay.

* Aplicaciones de geolocalizacion (contactos, sustancias).

Uso menos frecuente de preservativo.

Contextos variables.

* Grupos, casas particulares (chill), locales de ocio sexual, saunas, cruising,.

Drogas.




DROGAS

https://adf.org.au/insights/drug-wheel/

M,

sy i
hewn.,‘»n’ Mg
g

G
--um-'\-m:- 00y

©
"
&
(2l
T
?
A
w




DROGAS

Metanfetamina / tina

e Fumada =1V

Potencial adictivo

Sobreestimulacion, bajada

Psicosis

Impacto sobre vida diaria

Consciencia y control




DROGAS

GHB y GBL. / G / chorri / éxtasis liquido
* Oral (disuelto)

Dosificacion (mL., tiempo)

Riesgo de coma y depresion respiratoria

Peligro combinar con alcohol

Consentimiento

Riesgo de delirium tremens




DRO ‘ f! S . ' Methcathinone Mephedrons (4-MMC
|

(Y

Melfedrona y otras catinonas
» 4-MMC, 5-MMC, 5-CMC, 2-MMC

e Intranasal > IV

Methylone

Q u
[ N
<
o




SLLAM

Minoritario

Factor anadido de marginalizacion
* Tina

* Meledrona

« Alla

 Ketamina

Stop sida, Estudio Homosalud, 2020
EMIS 2017




POTENCIADORES ERECCION

* No inyectables

* Inyectables




POPPER

Peligro al combinar con viagra.




PROBLEMATICA

No siempre es algo problematico, pero puede llegar a ser extremadamente
problematico.




SALUD SEXUAL

* |TS: mayor probabilidad de I'TS/VIH/VHC, mayor niimero de PS y mas practicas de
riesgo (sexo transaccional, sexo grupal, sesiones muy largas...).

+ Dificultad o incapacidad para tener actividad sexual fuera del chemsex.

* Violencia sexual.

Pufall, HTV Med, 2018
Platteau, Drugs and Alcohol Today, 2019
Cabezas, ABD, 2021




SALUD SEXUAL

TABLA 2. PREVALENCIAS SEGUN CADA TIPO DE VIOLENCIA SUFRIDA Y EJERCIDA

HE RECIBIDO VIOLENCIAS HE EJERCIDO VIOLENCIAS
En una o mas
ocasiones

En una o mas
ocasiones

14,6% 1,8%
11, 1%

1,1%

0,4%

A menudo A menudo

Acoso

Agresion

Violencia sexual

Violacion

Cabezas, ABD, 2021




SALUD SEXUAL

NCS experiences

Of all participants, 161 of 891 (18.1%) reported at least one
NCS experience in the past 5 years (table 1). Overall, the group
of participants engaging in chemsex and the group of partici-
pants who did not engage in chemsex did not differ in prev-
alence of NCS in the past Syears (58 of 237, 21.2% vs 103
of 618, 16.7%; p=0.109). However, among participants who

reported NCS, two specified types of NCS differed significantly
between chemsex and non-chemsex engagers: (1) MSM who

engaged in chemsex reported ‘being touched against one’s will’
less often (13 of 58; 22.4% vs 41 of 103; 39.800; p=0.036). (2)
MSM who engaged in chemsex reported ‘having passed out and
not remembering what happened during drug use’ (all possible
drugs and/or alcohol) more often (24 of 58; 41.4% vs 9 of 103;
8.7%; p<0.001).

Driickler, Sex Transm Infect. 2021




ABUSO DE SUSTANCIAS

* |Intoxicaciones.
* Abuso de metanfetamina.

» Complicaciones de consumo intravenoso.




PSICOSOCIAL

Variable Chemsex group chemsex group Test statistic Significance Effect size

N Mdn (IQR) Mdn (IQR) Mann-Whitney-LU p-value

PHC

Mumie

Bohn, Front Psychiatry, 2020
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required hospitalization, and half had
recurrence. Empirical initial antibiotic
therapy was not optimal in = of the
infections.

Methamphetamine and
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most ent used, and s :
reported in almost half of the participants.

MRSA COMUNITARIO

Panton-Valentin leukocidin was detected

demonstrate
the same clone,

required to provide adequate therapy, and
prevention interventions should be

Cordon Infect Dis Ther. 2025
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ABORDAJE

Asociaciones comunitarias

* BCN Checkpoint

* Energy Control (Asociacion Bienestar y Desarrollo) - Chem-safe

* gTt-VIH - www.nlodrogas-vih.org

* Stop - www.chemsex.info - https://wwwyoutube.com/@stoponglgtbi

Alternativas de ocio no sexualizado




ABORDAJE

Unidades de I'TS / VIH

* Evaluacion de riesgo sexual
* PrEP
* Cribado de I'TS




ABORDAJE

Dispositivos de salud mental
* CAS

« CMSA

« PCP




REDUCCION DE RIESGOS

ntes m
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https://energycontrol.org/quienes-somos/




REDUCCION DE RIESG

Guide to Drug Combinations . m—
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LIMITACIONES

Colectivos vulnerables sin acceso a dispositivos de salud sexual.
Salud sexual de mujeres cis y otras personas asignadas mujer al nacimiento.

Salud de mujeres lesbianas, personas trans, intersex y otras disidencias sexo-genero.




LIMITACIONES

The lack of focus on trans women in a themed issue of the International
Journal of Drug Policy on sexualised drug use

David Goldsmith™", Miriam Hillyard"

Goldsmith, Int J Drug Policy. 2019




APLICABLES

La falta de competencias culturales LGTBQ+ conduce a una atencion discriminatoria.

No patologizar habitos ni identidades.

Preguntar de manera innecesaria y no justificada por la intimidad sexual a personas
disidentes resulta violento y estigmatizante.

Reduccion de riesgos.

Empoderamiento y autonomia de paciente/usuarix.




APLICABLES

Canadian Public Health Association, 2019
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