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Alerta (10/9/2014): Ingreso de la tina a España entre 
hombres gais
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• El ChemSex es un fenómeno reciente.
• ChemSex sólo ocurre en fiestas privadas de sexo.
• Las fiestas privadas de sexo suelen ser de sexo en grupo.
• Las drogas que se usan para ChemSex son GHB/GBL, mefedrona o
metanfetamina (tina).

• Se utilizan las apps (Grindr) para convocar o invitar a fiestas.
• Focalización en el riesgo sexual (VIH, VHC y otras ITS).
• Uso frecuente de drogas inyectadas (slam/slamming).
• Consumo problemático.
• ChemSex es un fenómeno todavía minoritario o marginal (“no hay
datos”).

Las noticias/reportajes han llevado a la construcción social 
del ChemSex en el imaginario popular y profesional

Estos problemas se trasladan en la investigación… (III)

Marzo, 2014
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¿Drogas sexualizadas y “drogas ChemSex”?.... 
no se considera el factor individual

Definición de ChemSex (aproximación desde la salud 
integral, bienestar y reducción de riesgos y daños)

(Fernández‐Dávila, 2016)

• Uso intencionado de drogas para tener relaciones sexuales por
un período largo de tiempo (varias horas o días).

• Incluye un uso no‐problemático y problemático.

• El elemento clave en esta definición es el tiempo.

• A mayor tiempo, mayor exposición a diversos riesgos o daños:
consumo (intoxicación, sobredosis, aparición de síntomas
psicóticos, muerte), salud sexual (irritación, heridas, rasgados,
sangrado de la mucosa anal, de la piel del pene, fractura del
pene, no uso del condón), psicológico (vergüenza, culpa), social
(rechazo, expulsión, exclusión) y material (gasto económico
excesivo, robos).
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Motivos para consumir drogas en el contexto de sexo

• Intensificar o potenciar el placer sexual.

• Búsqueda de efecto estimulante: aumentar la libido (poner muy “cachondo”).

• Poner “morboso”, “cerdete” y/o “guarro” (desinhibirse sexualmente, hacer
cosas que no haría de sobrio).

• Tener “largas sesiones” (muchas horas de sexo). Tener mucho aguante
(“alargar el polvo”).

• Facilitar ciertas prácticas sexuales (p.e. fisting)

• Búsqueda de conexión (colegueo, formar/pertenecer a un grupo).

• Búsqueda de intimidad (en una sesión uno‐a‐uno).

• Situaciones personales (p.e. aliviar estados disfóricos, trabajo sexual, vivir
con el VIH).

El abordaje del ChemSex
desde la salud pública
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Mensajes “clásicos” de la salud pública sobre 
el consumo de drogas

• El consumo de drogas es malo para la salud.

• “A la droga dile no”.

• Visión moralista.
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Discurso de la salud pública vs. 
discurso de las libertades individuales

Responsabilidad sexual

• Responsabilidad única (foco
del discurso de la salud
pública)

• Responsabilidad compartida

• Responsabilidad individual
(discurso de muchos hombres
gais que tienen el VIH)

Discurso se traslada en mensajes que pueden 
generar el efecto contrario

• “Tienes que usar condón para que no infectes a
otros”.

vs.

• “Tienes que usar condón para que evites contraer
una ITS (y tu carga viral se vuelva detectable) o que te
puedas reinfectar de una cepa resistente y complique
tu salud”.
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ChemSex y VIH/VHC: Intervenciones con los
profesionales de las unidades del VIH deben ser una
prioridad.

A mí me atienden en el Hospital XXX, mi doctora siempre
me juzga y me regaña. Me juzga y me habla de mala
manera.

P: ¿Te juzga con respecto a qué?

Al uso del preservativo: `otra vez te volviste a infectar de
gonorrea, deberías parar ¡ya!´, de hablarme así. He
pensado algunas veces en cambiarme de doctora por otro
doctor. ENT‐08, 30 años, VIH‐positivo, TD: 5 años.

El ChemSex ha sido declarado como un problema 
de salud pública…. ¿y?
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Respuesta de la salud pública

• Tardía, lenta, escasa y desde el desconocimiento.

•Abrir/implementar servicios de atención dirigidos a
usuarios con consumo problemático.

• Formar a los profesionales de esos servicios socio‐
sanitarios.

• Es decir, se apuesta por un enfoque no prevencionista.
• Los hombres con consumo problemático son sólo una
parte pequeña de los hombres que practican ChemSex.
Las necesidades de la mayoría no están siendo
atendidas.

Investigación y salud pública

• Para entender el ChemSex, primero, se tiene que captar lo
que dicen los propios hombres que lo practican.

• Las intervenciones en salud pública se basan en estudios
epidemiológicos.

• Si no sabemos qué cuantificar, no tendremos una figura
aproximada sobre la magnitud de hombres que practican
ChemSex.

• La atención del ChemSex en la agenda de la salud pública
ha estado mediada por la influencia de los medios de
comunicación.
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Conclusiones

• El ChemSex es uno de los principales aspectos psico‐sociales
relacionados a la infección por el VIH/ITS, la salud mental y
el bienestar de muchos hombres gais y otros HSH.

• El fenómeno del ChemSex no está bien entendido en Europa
(incluido España).

• Los malentendidos/confusiones generan acciones que no
corresponden al ejercicio de una buena praxis en la
investigación ni en el abordaje de la salud pública.

• Se hace urgente y necesario que se incluya la perspectiva de
la propia población que practica ChemSex en la investigación
y en las intervenciones relacionadas al cuidado de la salud.


