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Una practica ya en uso: "Doxy-PEP” y “DoxyPrEP" como estrategias
preventivas en poblacion GBSHS en Espana
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Introduccion Materiales y métodos

- Varios estudios clinicos realizados en los ultimos afios (como IPERGAY en Francia en 2015 [1], Doxy-PEP -El presente estudio replico, utilizando Microsoft Forms, el cuestionario del estudio realizado
en EE.UU. [2] y DOXYVAC [3] en Francia, ambos en 2022) han evaluado la estrategia “Doxy-PEP” como por Hornuss et al [7]. De hecho, el titulo del presente estudio se inspira en este ultimo,
estrategia preventiva post-exposicion a contra infecciones de transmisiéon sexual (ITS) bacterianas: sifilis destacando que se trata de un estudio replicado.

(Treponema pallidum), clamidia (Chlamydia trachomatis) y, con menor eficacia, gonorrea (Neisseria gonorrhea). 'El cuestionario se distribuyé a modo de encuesta

- La estrategia “Doxy-PEP” supone la toma de una dosis de 200 mg en un maximo de 72 horas después de la instantinea en forma de muestreo en bola de nieve 3

relacion sexual sin proteccion. La estrategia “Doxy-PrEP” (pre-exposicién) cuenta con menor evidencia [4] través de las redes sociales de la ONG (principalmente

- A pesar de esta evidencia, muy pocas asociaciones médicas y cientificas se muestran a favor su uso Instagram) y varios grupos de Telegram (como Chemsex

comunitario debido al temor a las posibles resistencias a los antibidticos. Por ejemplo, la European AIDS Support) a lo largo de febrero y marzo de 2024., utilizando

Clinical Society indica en su actualizacion de directrices de 2023 que la “Doxy-PEP” solo se puede proponer a para ello el péster que se muestra en la figura 1.

personas con ITS repetidas que viven con el VIH o que toman PrEP para el VIH y evaluando caso por caso de _El cuestionario se dividi6 en 4 bloques: datos

Do PEP sociodemograficos (rango de edad, ubicacion -por codigo
postal-, origen, identidad de género y orientacion sexual);

manera individual [5][6].
- Estas reticencias por parte de la comunidad médica y cientifica no han impedido, sin embargo, que la
comunidad de hombres gays, bisexuales y otros hombres que tienen sexo con hombres (GBHSH) incluya la DOxyPI‘EP

“Doxy-PEP” y la “Doxy-PrEP” como parte de sus estrategias de prevencion. Este fendmeno ya sido estudiado

antecedentes de ITS (diagndstico en el dltimo ano de sifilis,

;TE SUENA DE ALGO? clamidia, gonorrea y otras ITS); antecedentes de uso de

en varios paises europeos [7[, pero todavia no ha sido abordado en Espana. “doxiciclina”: y uso de “Doxy-PEP” o “Doxy-PrEP”

Si es asi, contesta el siguiente

cuestionario ® -Para el analisis, utilizamos estadistica descriptiva

-El presente estudio, que esta elaborado y lanzado desde dentro y para la comunidad GBMSM por la ONG

de salud sexual “Stop Sida”, tiene por objetivo estudiar el uso de las estrategias "Doxy-PEP” y la "Doxy-PrEP utilizando SPSS.

por la comunidad GBHSH en Espana. Para ello, busca responder tres preguntas de investigacion: Se obtuvo un breve consentimiento informado al

comienzo de cada cuestionario.
-PI11: ;Qué perfil y en qué pautas esta la comunidad GBHSH en Espafia tomando “Doxy-PEP” o

“Doxy-PrEP?
-P12: ;Qué eficiencia esta teniendo la toma salvaje de “Doxy-PEP” y la “Doxy-PrEP en la

- Se recogieron un total de 150 respuestas validas. El 94%

de los encuestados se identificaron como hombres

] o L o
Figura 1. Péster empleado en la mientras que el 6% como no binarios; El 95% eran

comunidad GBHSH en la disminucion de las ITS bacterianas? . . cisgénero mientras que el 5% eran transgénero; El 87% se
campana de reclutamiento de

-P13: ;Qué estrategias sigue la comunidad GBHSH para adquirir la “Doxy-PEP” y la “Doxy-PrEP? respuestas. definio como homosexual, el 9,6% como bisexual y el resto

\ / \ el 3,7% como otra orientacion sexual. 29% era VIH+. /

(
Resultados P12: Eficiencia

l

Pl1: Perfiles y pautas Tabla 2. Diagnéstico de ITS seguin uso de “Doxy-PEP’.

-La tabla 2 muestra que los usuarios de

Doxy-PEP” muestran una mayor frecuen- Diagnosticos de ITS Uso Doxy-PEP

cia de NO haber sido diagnosticados de en el ultimo afio Si,n (% de29 No,n(%de Chi-cuadrado

-El 90% de los VIH- toman PrEP para el VIH.

-82 encuestados (54,6% del total) habian tomado alguna vez “doxiciclina”, de los cuales
29 (35,4%) indicaron el uso como “Doxy-PEP” y 7 (8,5%) como “Doxy-PrEP”.
-De los que tomaron Doxy-PEP, 5 (17,2%) lo tomaron sin seguir las pautas evaluadas en

casos) 53 casos) (p-valor)

ninguna de las 3 ITS bacterianas. . Nunca 75 (86.2) 35 (66.0) 383400
-La reduccion de infeccion es significativa TS lo+ 4 (13,8) 18 (34,0) <0,05

para la sifilis y la clamidia, pero no para la Clamidia Nunca 13 (44,8) 15 (28,3) 2.27644

los ensayos clinicos (es decir, 200 mg 72 h después de la relacion sexual sin proteccion). 1o+ 16 (55,2) 38 (71,7) <0,05
Nunca 12 (41,4) 18 (34,0) 0.444452
Gonorrea

-Precaucion: no se verificd tiempo en 1o+ 17 (58,6) 35 (66,0) =0,505

onorrea.
-La Tabla 1 muestra la ingesta de doxiciclina por rango de edad y el niumero de tomas de 5

“Doxy-PEP” por ano. Mas de la mitad de los que toman Doxy-PEP estan entre los 31 vy ) , o o
Doxy-PEP, ni adherencia ni se verifico el

los 45. Mas de la mitad de los usuarios de “Doxy-PEP” realizan 6 o menos tomas al ano. , ,
historial de ITS.

. \\\

-Existe una relacién significativa entre el rango de edad vy las probabilidades de realizar | == == - - 0 - c  m o m e e -
Doxy-PEP (chi-cuadrado =149,00; valor p<0,0001). S 2 ST TS TTTTT ST T T
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Tabla 1. Perfil y pautas de toma de “Doxy-PEP y “Doxy-PrEP”. | : :
I - I 1 Uso pastillas que me sobran de tratamientos anteriores [N
Edad Ha tomado Doxy- Numero de tomas de Doxy-PEP, n (% of Doxy-PEP) Doxy-PrEP, n | | La flgura 2 muestra las vias de acceso ’ ! Q
algunavez  PEP,n (%) i | de “Doxy-PEP” o "Doxy-PrEP”. . 5 |
doxicilina,n (%) 1-2/afio 2-6/afio 1/mes 2-3/mes Cada semana | | ) Y ) Y . Me la receta mi médico/a de cabecera |GGG _ (éz [
(%) 1 1 -Las vias mas comunes fueron decirle =
18-25 2 (2,4) . = - - - - 1(14,3) L it ha tenid Me la receta un/a amigo/a que es médico/a | g !
A 765)  103.4) - 164 - ] ] 1 (14.3) . 1 aun especialista que se ha tenido un :
31-35 14 (17,1) 5@17,2) 1(@3.,4) 4 (13,8) - - - - I : contacto de riesgo y usar pasti"as Me la receta mi especialista para el VIH [N :
36-40 22 (26,8) 9(31,0) - 6(20,7) 2(69) 1(34) - 2 (28,6) L . . ;o
41-45 15(183) 4(13.8) - - 13,4 134  2(69) 2 (28,6) : . sobrantes de un tratamiento anterior. La compro por internet NN o
46-50 9(11,0) 4(13,8) - 2(6,9) - 134) 134 1 (14,3) - o . , L 2
50-55 10(12,2) 25172 2(69) - 3(10,3) - - - : | 72,2% utilizaron vias que Impllcan Me las consigue un/a amigo/a que es médico/a, sin — ] E I
. o 7 . - O
55-60 1(1,2) - = - - - = - , 1 una prescripcion, mientras que el 28,2 receta =
60 + 2(2,4) 13,4 - - - 1(3,4) - - | | ; . .., 2
Total, n 82 29 3 13 6 4 3 7 . 1 restante usan vias sin prescripcion. Otros | =
(%) (100) (35,4) (3,7 (15,8) (7,3) (4,9) (3,7 (8.5) | | p » ) :
N ;| Figura 2. Vias de acceso a "“Doxy-PEP” o “Doxy-PrEP |
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