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1 de diciembre, Día Mundial contra el Sida 

 
UN ESTUDIO DE GESIDA MUESTRA PRÁCTICAS RELACIONADAS CON EL 
CHEMSEX EN EL 37% DE UNA MUESTRA DE 511 HOMBRES QUE TIENEN 
SEXO CON HOMBRES (HSH) INFECTADOS POR EL VIH 
 

 Son los datos preliminares de su U-SEX Study, una investigación entre 22 
hospitales madrileños con la participación de 40 especialistas 

 

 Se trata del primer estudio que explora la magnitud de la utilización de 
drogas recreativas durante las relaciones sexuales en nuestro país, en una 
muestra de Hombres que tienen Sexo con Hombres (HSH) con VIH 

 

 El uso del alcohol y drogas durante las relaciones sexuales se asocia a un 
aumento de la práctica de conductas sexuales desprotegidas 

 

 Más del 60% de los 511 pacientes analizados tenía estudios universitarios y/o 
un empleo estable, y más de la mitad no había hablado con su médico de este 
tema  

 

 El 19% refirió haber tenido más de 20 relaciones con parejas distintas y el 30% 
haber utilizado preservativo en menos del 50% de los encuentros sexuales.   

 

 Estos resultados se han presentado en el VIII Congreso Nacional de GeSIDA, 
que se está celebrando en San Sebastián con la participación de más de 600 
especialistas 
 

San Sebastián, 30 de noviembre de 2016.-  GeSIDA, Grupo de Estudios del SIDA de la 
SEIMC, ha presentado hoy los resultados preliminares del U-SEX Study, la primera 
investigación hospitalaria multicéntrica que se realiza en España para evaluar la 
magnitud del fenómeno del chemsex entre los pacientes VIH que pertenecen al 
colectivo de Hombres que practican Sexo con otros Hombres. Dichos resultados 
reflejan que más de una tercera parte de la muestra analizada ha consumido drogas 
durante las relaciones sexuales en el último año. 
 
Se conoce por chemsex al uso de drogas psicoactivas durante las relaciones sexuales 
en hombres que tienen sexo con otros hombres (HSH). Las sustancias relacionadas con 



esta práctica suelen ser estimulantes como mefadrona o metanfetamina y 
desinhibidoras como GHB o Ketamina. Esta práctica puede favorecer conductas 
sexuales de riesgo con la posibilidad de contagio de infecciones como el VIH o la 
hepatitis C, así como otras infecciones de transmisión sexual. Hasta la fecha, no se 
conoce la magnitud del fenómeno de chemsex ni sus consecuencias en nuestro país. 
 
El U-SEX Study GeSIDA es la primera aproximación a este fenómeno y su objetivo es 
evaluar la dimensión del problema y los factores asociados entre los HSH infectados 
por VIH atendidos en la Comunidad de Madrid. Realizado en 22 hospitales madrileños 
con la participación de 40 investigadores, el estudio está coordinado por Pablo Ryan, 
infectólogo del hospital Infanta Leonor, Alicia González, investigadora del Hospital La 
Paz y psicóloga de Apoyo Positivo, y Helen Dolengevich, psiquiatra del Hospital de 
Henares. Los datos preliminares de este estudio han sido presentados en el VIII 
Congreso Nacional de GeSIDA, la principal reunión científica sobre VIH en España, que 
se está celebrando en San Sebastián hasta el próximo viernes. 
 
Dichos resultados preliminares arrojan datos relativos a una muestra de 511 pacientes 
VIH pertenecientes al colectivo de HSH (Hombres que practican Sexo con otros 
Hombres). El perfil fue el de hombre nacido en España (el 74% de los casos), con una 
edad media de 39 años, con estudios universitarios (en más del 60% de los casos), con 
un empleo estable (en más del 65%) e ingresos superiores a más de 1000 euros (en el 
70% de los casos). El 19% refirió haber tenido más de 20 relaciones con parejas 
distintas y el 30% haber utilizado preservativo en menos del 50% de sus encuentros 
sexuales. El 70% de la muestra reconoció haber consumido drogas alguna vez en la 
vida y, de ellos, más de la mitad (54%) refirió haber utilizado drogas durante las 
relaciones sexuales (chemsex) en el último año.  
 
Más de la mitad (62%) de los pacientes presentaron alguna enfermedad de 
transmisión sexual. La más frecuente fue sífilis (64%), habiendo tenido el 43% de ellos 
más de un episodio, seguida de gonorrea (29% de los casos), hepatitis B (18% de los 
casos) y hepatitis C (10%, con más de un episodio en el 8% de ellos). La hepatitis C se 
asociaba con prácticas sexuales de riesgo, sexo anal desprotegido y a slamming o 
slamsex (utilización de estas drogas por vía parenteral) 
 
Actualmente, el estudio cuenta con más de 600 encuestas respondidas y aunque los 
datos presentados en el Congreso son preliminares, los resultados obtenidos reflejan 
que el uso de drogas recreativas durante el sexo fue frecuente entre los HSH 
infectados por VIH encuestados, pudiendo tener estas conductas consecuencias sobre 
la salud. Análisis posteriores pretenden ampliar la muestra y explorar si la prevalencia 
de consumo encontrada en los pacientes que responden la encuesta son o no 
generalizables al total de HSH infectados por VIH atendidos en nuestro país.  
 
Otros estudios sobre chemsex  
No será en todo caso la única investigación sobre este fenómeno que se dará a 
conocer en el transcurso este encuentro. Otros dos estudios sobre chemsex serán 
presentados en el VIII Congreso Nacional de GeSIDA, ambos realizados por la 
Asociación Madrid Positivo a partir de una encuesta realizada a 672 varones como 



parte de un screening de VIH durante los días del Orgullo Gay de Madrid 2016. Estos 
estudios arrojan una fuerte correlación entre enfermedades de transmisión sexual, 
utilización de drogas recreativas durante el sexo y conductas sexuales de riesgo. 
 
El 60% de la muestra eran hombres que tienen sexo con hombres (HSH), el 30% eran 
heterosexuales y el 10% bisexuales; la mediana de edad fue 32 años. En los últimos 6 
meses, el 76% tuvo relaciones sexuales con más de una persona y 22% con más de 10 
personas. El 57% declaró haber consumido droga alguna vez en el último año. En este 
grupo, las drogas recreativas más frecuentemente usadas en el último año fueron 
cannabis (39%), poppers (37%) y cocaína (31%). El policonsumo, las conductas sexuales 
de riesgo, diagnósticos de ITS recientes, el sexo no protegido y las consecuencias 
negativas sobre el sistema nervioso central fueron más frecuentes en los usuarios de 
estas drogas. El Chemsex fue más frecuente en HSH (12%). En varones VIH negativos, 
los HSH tienen más conductas sexuales de riesgo, utilizan drogas recreativas para el 
sexo con más frecuencia y presentan más ITS que aquellos que se declararon 
heterosexuales. Ambos grupos parecen consumir distinto tipo de drogas. Los varones 
heterosexuales consumen con más frecuencia cannabis, LSD (ácidos) y alcohol; y los 
HSH por el contrario GHB, mefedrona y poppers.  
 
VIII Congreso Nacional de GeSIDA  
El VIII Congreso Nacional de GeSIDA es la principal reunión científica sobre VIH en 
España, y en esta ocasión se está celebrando en San Sebastián, con la participación de 
más de 600 especialistas. 
 
Al encuentro han asistido ponentes de prestigio internacional, como el Dr. Daniel 
Kuritzkes, de la Universidad de Harvard y pionero en el estudio de técnicas para la 
erradicación del VIH; o Sharon Hillier, de la Universidad de Pittsburgh y especializada 
en el análisis de métodos de prevención para su implantación en países como Estados 
Unidos, la India o del continente africano. Sus intervenciones se enmarcan en un 
encuentro en el que se están abordando –a través de sesiones plenarias, mesas 
redondas, de debate y talleres– contenidos de máxima actualidad en relación con la 
investigación sobre el VIH. Así, se están tratando cuestiones como la prevención 
médica de la infección (PrEP, profilaxis pre-exposición), las posibles vías de cura 
funcional en proceso de estudio, los nuevos tratamientos para las principales 
comorbilidades del virus o las necesidades socio sanitarias de los pacientes de edad 
más avanzada. 
 
A todo ello hay que sumar las más de 200 comunicaciones y pósters basadas en 
investigaciones promovidas por expertos pertenecientes a GeSIDA, que analizan 
prácticamente todas las problemáticas que confluyen en la realidad médica y social del 
VIH.  
 
 
Para más información: 
 
Gabinete de comunicación de GeSIDA: Tomás Muriel (95 462 27 27 / 605 603 382) y 
Manuela Hernández (95 462 27 27 / 651 867 278) 


