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Abstract HIV infection, acquired with the con-
scious participation of the recipient, is a com-
plex problem of international concern, especially
among men who have sex with men. Behaviors
emerge such as bareback (intentionally unprotect-
ed anal sex between men) and bugchasing (bare-
back sex when one participant is HIV+ and the
other is not). A group of emerging risk behaviors
for HIV infection was characterized. A review of
the literature in the MEDLINE, Web of Science
and regional SciELO databases was performed.
HIV-related search terms such as unprotected
sex, barebacking/bareback and bug chasing, were
used. Bareback and bug chaser behaviors occur,
among other factors, through social homonega-
tivity, ART positive coverage, insufficient preven-
tion campaigns, search for new sensations and
attempts to strengthen the relationship with the
HIV+ member. Unprotected sex is primarily asso-
ciated with having HIV/AIDS diagnoses, physical
violence due to sexual orientation, viewing homo-
sexual sex sites, and having bought or sold sex. It is
necessary to work with individual behaviors that
draw individuals close to infection.
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Resumen La infeccién por VIH, adquirida con
participacién consciente del receptor, es un pro-
blema complejo de alcance mundial, particular
entre hombres que tienen sexo con otros hombres.
Emergen comportamientos como el Bareback
(sexo anal sin proteccion de modo intencional en-
tre hombres) y, Bugchasing (sexo bareback cuando
uno de los participantes es VIH+ y el otro no). Se
caracterizé un grupo de conductas emergentes de
riesgo hacia la infeccién por VIH. Se realizé una
revision bibliogrdfica en las bases de datos Medli-
ne, Web of Sciences, y Scielo regional. Se utilizaron
términos de biisqueda como, sexo sin proteccién,
Barebacking/Bareback, y Bug chasing, todos rela-
cionados al VIH. Las conductas Barecack, y Bug
Chaser se producen entre otros factores por el Ho-
monegativiso social, la cobertura positiva de la
Terapia Antirretroviral, campafias de prevencién
insuficientes, biisqueda de nuevas sensaciones, y el
intento de fortalecer la relacion con un miembro
de la pareja VIH+. El sexo sin proteccion por su
parte se asocia principalmente a tener diagnéstico
de VIH/sida, violencia fisica debido a la orienta-
cién sexual, asistir a sitios de sexo Gay y haber
comprado o vendido sexo. Se debe trabajar con
los comportamientos individuales que acercan al
sujeto a la infeccién.

Palabras clave HIV, Conductas, Bareback, Ries-
go, Sexo
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Introduccion

La epidemia del VIH/sida ha sido vista desde su
dimensién social, econémica, politica y en su
relacién con otras Infecciones de Transmision
Sexual (ITS), sin embargo, atin quedan algunas
brechas en el conocimiento del papel del indivi-
duo como ser vulnerable de adquirir la infeccién,
que pudieran resumirse en un proceso dindmico
en el cual se involucran diferentes factores (socia-
les, ambientales y culturales)' Hasta el momento
no se dispone de una vacuna o agente terapéutico
capaz de eliminar el VIH, por lo que la estrategia
fundamental de respuesta es la prevencion, enca-
minada al trabajo sobre las formas de Transmi-
sioén y los grupos vulnerables.

Las tendencias epidemioldgicas desde media-
dos de la década de 1990 sugieren un aumento
alarmante de los comportamientos sexuales no
protegidos entre los hombres que tienen relacio-
nes sexuales con hombres (HSH), fenémeno que
se daba principalmente en grandes comunidades
homosexuales**. Estos datos documentan el au-
mento gradual de las infecciones por VIH en esta
poblacién de la época*’, especialmente entre los
hombres jovenes homosexuales y bisexuales®’.

En la actualidad estos comportamientos se
han diversificado y complejizado. Se observan
conductas como el llamado Bareback 9 (reali-
zacién de sexo anal sin condén de modo inten-
cional entre hombres que no son pareja estable);
Bug chasing 10 (cazadores de virus) acto de llevar
a cabo sexo bareback cuando uno de los parti-
cipantes presenta estatus seroldgico positivo y el
otro no; y Gift giver 10 (el que ofrece el regalo)
(individuos con VIH positivo que se prestan a
donar su virus a quien desee recibirlo). Aunque
medios periodisticos han llamado la atencién
acerca de algunas tendencias que desfavorecen
los esfuerzos por controlar la epidemia, estas
aun no han sido suficientemente abordadas por
estudios cientificos. En todo problema de salud,
como lo es sin duda el VIH, es necesario estudiar
cémo ocurre el proceso de transmision de la en-
fermedad. Varios modelos han sido desarrollados
para explicar el contexto y las causas del VIH/
sida, asi como para identificar los impactos de la
epidemia y sus estrategias de control. EIl mode-
lo propuesto por Coreil et al.® desglosa los tres
macro-ambientes donde se desenvuelven los de-
terminantes que influencian la vulnerabilidad de
adquirir una enfermedad transmisible: ambiente
social, ambiente biofisico y ambiente constituido
sobre la base de la cultura. Gala Gonzélez et al.!
adaptan dicho modelo a la temadtica de la con-

ducta vulnerable, de modo que identifican tres
tipos de comportamientos relacionados con la
infeccién por VIH: comportamientos que incre-
mentan la exposicién al VIH, comportamientos
que facilitan la infeccién por VIH y comporta-
mientos que proveen proteccién para la infeccion
por VIH. Por tanto, se presume que existen com-
portamientos de riesgo que incrementan la pro-
babilidad de adquirir la infeccién, y de protec-
cién especificos que contrarrestan a los primeros
y que pueden ser identificados para estudiarlos
como variables de medida del proceso de adqui-
sicién'. De aquellos que incrementan el riesgo,
la participacion del individuo vulnerable en la
dindmica de diseminacién del virus adquiere
un valor considerable para el direccionamiento
de estrategias de prevencién. El presente estudio
pretende realizar una revision bibliogréfica con el
fin de caracterizar algunas conductas emergentes
de riesgo hacia la infeccién por VIH.

Métodos

Se realiz6 una revisién Bibliografica median-
te una buisqueda en las bases de datos Medline,
Web of Sciences, y Scielo regional. Se utilizaron
términos de busqueda como, sexo sin proteccion,
Barebacking/Bareback, y Bug chasing, todos rela-
cionados con el VIH. Las busquedas se hicieron
en idioma espanol e idioma inglés y no se tuvo
en cuenta una determinacion por afio para las
pesquisas. Se escogieron solo los articulos don-
de en su titulo se reflejaba uno de los términos
de busqueda y que estuvieran disponibles a tex-
to completo. Para complementar este proceso,
se inspeccionaron las listas de referencias de los
articulos identificados. El principal criterio de
inclusién fue un sustancial énfasis en conductas
de sexo desprotegido intencional relacionado de
alguna manera con la infeccién por VIH. Se ex-
cluyeron los resimenes de congresos, las cartas al
editor y las revisiones de libros.

Resultados

Bajo los términos de busqueda se encontraron
un total de 90 articulos. De ellos 62 se ubican en
el término sexo sin proteccién-VIH, 26 pertene-
cen a los términos Barebacking/Bareback y por
ultimo solo 2 responden a Bug chaser. A conti-
nuacién se describirdn los resultados de la revi-
sién de estos términos por separado.



Bareback

El fenémeno del Barebacking ha sido exa-

minado desde el perspectiva de la Sociologia®*?,

Psicologia'®", y la Salud Publica'®%; entre otras
ciencias. A pesar de las perspectivas dispares, la
mayoria de estos informes coinciden en abordar
las cuestiones de definicién y factores que pue-
den explicar la popularidad del sexo sin protec-
cién del tipo Barebacking.

El término Bareback es una expresién ecues-
tre que significa montar a caballo sin montura. Es
introducido por primera vez fuera de los térmi-
nos ecuestres por O’Hara* en el afio 1997. Més
adelante es definido por Goodroad et al.”> como
la realizacién de sexo anal sin condén de modo
intencional entre hombres que no son pareja es-
table. El término bareback citando a Bazaldia® es
también conocido como “sexo a pelo” o “sexo al
natural” y puede ser diferenciado de otras practi-
cas sexuales de riesgo por: 1) la intencionalidad y
premeditacidn de llevar a cabo el acto sexual sin
utilizar un método de barrera como es el condén
en sus multiples presentaciones; 2) enfocarse a
précticas de sexo anal entre hombres; 3) tener un
referente temporal y cultural que se da después
de la aparicién y propagacién del VIH/Sida.

Los estudios sobre Bareback han sido prin-
cipalmente escritos en EE.UU*>1>1821 qunque
podemos encontrar algunos acercamientos desde
Europa'” y paises Latinos como México'*** y Bra-
sil'®2, Los barebackers constituyen un grupo
con practicas disruptivas dentro del mundo gay y
representan un cambio en los valores y significa-
dos asociados con lo considerado politicamente
correcto en el campo de la prevencién del VIH,
como el uso apropiado y sistemdtico del con-
don®.

En términos generales, entre los investigado-
res y estudiosos del tema se he llegado a la con-
clusién de dos elementos importantes que tenian
que ser incluidos en la definicién de barebacking:
la intencionalidad de la relacion sexual sin pro-
teccion y la aceptacién del riesgo de contraer
ITS / VIH™?. Debido a la naturaleza oculta de
la poblaciéon HSH no se pueden obtener tasas
de prevalencia del Bareback de forma precisas.
Sin embargo algunas investigaciones se acercan
al problema desde medidas de auto reporte del
comportamiento. Por ejemplo un estudio de
corte transversal realizado en New York®*% in-
dica una prevalencia de un 34.9-45.5%, otro en
San Francisco 10%", en Arizona Central 65%%,
12,3% en Londres" y entre 39,2% y 83,9% en

HSH que reportan por internet realizar la practi-
ca del Bareback en todos los Estados Unidos®"!.

Factores asociados con el Barebacking

Varios autores han intentado explicar el fené-
meno del Barebacking desde diferentes disenos
metodoldgicos, poblacién, y abordajes tedricos.
Berg'® en un estudio de revisién sobre este fe-
némeno propone un modelo conceptual donde
refleja la dindmica de las relaciones que sirve de
base para entender el Barebacking. Este autor
propone cuatro niveles en los cuales se desarrolla
este comportamiento.

Nivel macro

Uno de los factores importantes que inciden
en estas conductas es la ideologia de los hetero-
sexuales, la cual es restrictiva y alienante para los
homosexuales. Esta serie de conceptos y creencias
heterosexuales prepotentes han provocado de
alguna forma la aparicion del llamado “Homo-
negativismo” contribuyendo al rechazo social de
los homosexuales como minorias. Algunos inves-
tigadores sociales’>* enmarcan el Barebaking en
una sociedad opresora donde algunos hombres
homosexuales, como protesta afirman conduc-
tas transgresivas como el Bareback. Otra temati-
ca importante es la relacionada con los efectos y
cobertura positiva de la Terapia Antirretroviral la
cual sin dudas ha permitido un enlentecimiento
de la progresion de la enfermedad y reducido de
una manera importante las muertes relacionadas
al sida. Este progreso ha ocasionado que la co-
munidad homosexual perciba el VIH como una
enfermedad crénica mds, la cual es facilmente ma-
nejable por los médicos extendiéndose la cantidad
de afios a vivir, lo que contribuye por tanto a la
mantencion de conductas Bareback pues se dis-
minuye la preocupacion sobre la seroconversion.

Internet se ha convertido en una estructura
social que ofrece servicios de citas a través de in-
terminables oportunidades, entre las que encon-
tramos salas de chat, anuncios personales, listas
de correo electrénico etc. Esta plataforma facilita
y sirve como medio para que los Barebackers en-
cuentren parejas. La comunidad homosexual lo
considera incluso como el medio mds comdn?.
En resultados de estudios sobre el uso de Inter-
net’*** se demuestra cémo el 63% de homo-
sexuales usa Internet para la busqueda de parejas
y de ellos los Barebackers son los que mds uso de
las redes hacen.
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Nivel meso

Entre los factores relacionados con la emer-
gencia del Barebacking segtin Carballo-Diéguez*
en un estudio del 2001 se encuentran la falta de
activismo social en campaiias a favor de los dere-
chos de la comunidad homosexual, ademds de un
sentimiento de que el clima cultural en el que se
desenvolvian los homosexuales habia cambiado
y la falta de responsabilidad fue creciendo. Adi-
cional a lo anterior otro estudio muestra que los
Barebackers reportan una menor percepcién de
las normas de proteccion sexual en comparacién
con poblacién que no practica el Bareback®.

Nivel interpersonal

Otros factores que promueven el Bareback se
relacionan con comportamientos sexuales com-
partidos, tales como el sexo anal sin condén, los
cuales son procesos interpersonales en los que se
crea significado y se expresan emociones con la
pareja sexual®. Otros estudios demuestran que al
parecer el estatus seroldgico de la pareja sexual
es irrelevante. En un estudio reciente, una cuarta
parte de Barebackers VIH negativos o desconoci-
dos informaron de que sus parejas sexuales eran
VIH+ o desconocian el estado serologico®. Los
sitios de Internet relacionados con busqueda de
pareja para sexo incluyen discusion sobre prefe-
rencia sexual y estado serologico. Incluso, en los
perfiles de usuario existe la posibilidad de llenar
esta informacién. Sin embargo en los sitios espe-
cificos de usuarios Barebacking se deja cualquier
discusién sobre el estado seroldgico y el uso del
preservativo. Desde la entrada en estos sitios se
supone que se acepta incondicionalmente esta
regla.

Nivel intrapersonal

Existen tres abordajes principales en este ni-
vel. El primero estd relacionado con las caracte-
risticas sociodemogréficas de los practicantes de
Barebacking. El Bareback ha sido estudiado en
hombres de raza blanca, negra y latinos siendo
los de color blanco los més abundantes. Los prac-
ticantes de Barebacking se asocian con variables
como menor nivel instructivo, edad joven y tener
VIH*?%*_Otro aspecto importante y medular en
toda esta trama es el relacionado con las razones
por las cuales se realizan las practicas de Bareback.

Una de las razones mds descritas es el deseo
de placer y de buscar nuevas sensaciones. Otras
se relacionan con la afirmacién de la masculi-

nidad, muestra de virilidad y una sexualidad
masculina mayor. La obsesién romdntica, es otra
categoria muy relacionada a la aventura sexual,
compulsividad sexual y busqueda de sensaciones
sexuales. Estos resultados se basan en la tesis de
que son posiblemente los practicantes de Bare-
backing los buscadores de sensaciones sexuales
que muestran una mayor intensidad y disposi-
cién a aceptar o incluso buscar los encuentros
sexuales de riesgo®. Por ultimo el consumo de
alcohol y sustancias psicoactivas, se ha asociado
en diversos estudios con la préctica del Bareback.

Bug chaser

Los “Bug Chasers,” traducido al espafiol
como los “cazadores de insectos” se consideran
una subcultura homosexual la cual demuestra
de forma voluntaria querer adquirir el VIH*'. Los
primeros acercamientos a la temdtica fueron por
parte principalmente de reportes en la prensa**.
No obstante ya existen un grupo de articulos es-
critos donde se aborda la temdtica de forma mds
clara*"*%_ Ante esta conducta de riesgo salta a la
vista una pregunta légica ;Qué diferencias exis-
ten entre los Barebackers y los Bug Chasers?

Algunos autores han tratado el tema de los
Barabackers y los Bug chasers como si fueran
iguales estos comportamientos*>*. Si bien tienen
en comun la orientacién sexual homosexual y la
realizacién de sexo anal sin proteccién, es im-
portante aclarar que la intencionalidad primaria
del Bug Chaser es buscar la infeccién por VIH.
En el caso de los Barebackers se comentaba an-
teriormente que una de las razones del por qué
se producian esas practicas es el deseo de placer
y de buscar nuevas sensaciones. Los Bug Chasers
es posible que también compartan estas sensa-
ciones novedosas a la cual se le afiade el hecho
de la posibilidad de infectarse como un adicional
importante. Se considera también el bugchasing
como algo intensamente erético y el acto de es-
tar siendo infectados es para ellos como el ulti-
mo tabt, el mds extremo acto sexual que existe.
También se sabe que alguien con VIH negativo y
que estd en una relacién con alguien que es VIH
positivo, busca la infeccién como una manera de
fortalecer la relacién, sobre todo cuando la pa-
reja con VIH positivo podria romper la relacién
por el motivo de que estd evitando la transmisién
del virus a su pareja seronegativa. En un estudio
realizado en EE.UU con poblacién usuaria de si-
tios Barebackers*! se pudo definir en primer lugar
que no era una leyenda el tema de la existencia de
los Bug Chaser, en segundo lugar que el uso de



drogas era mds probable en Barebackers que en
los Bug Chasers lo que despeja toda duda de la
realizacién de estos actos de forma inconsciente.

Sexo sin proteccién

En el campo del riesgo sexual, una conducta
sexual de riesgo seria la exposicion del individuo
a una situacién que pueda ocasionar dafios a su
salud o a la salud de otra persona, especialmente a
través de la posibilidad de infecciéon por enferme-
dades sexualmente transmisibles como el VIH>'. A
nivel mundial el VIH sigue extendiéndose princi-
palmente a través de la transmisién sexual y prin-
cipalmente entre HSH. Un grupo de estudios en
diversas regiones y paises del mundo han aborda-
do el tema de los factores asociados a estas prac-
ticas de riesgo en el colectivo HSH. En Europa los
datos recogidos de la European Men-Who-Have-
Sex-With-Men Internet Survey* indican que las
précticas de sexo sin proteccién en esta poblacién
se asocian principalmente a tener diagndstico de
VIH/sida, el haber sufrido violencia fisica debido
a la orientacidon sexual en los ultimos 12 meses,
haber asistido a sitios de sexo Gay en las ultimas
4 semanas, el haber comprado o vendido sexo, el
conocimiento de que el tratamiento antirretro-
viral reduce el riesgo de infeccion, consumo de
drogas, sentimientos de soledad y experiencia de
abuso e intimidacion sexual. Otro estudio realiza-
do en el Libano® muestra algunos determinantes
de las conductas de sexo anal si proteccién como
son tener edad mds joven, educacién universi-
taria, estar en una relacién comprometida, poca
comunicacién sobre el tema VIH/sida con la pa-
reja, discriminacion por orientacién sexual y baja
autoeficacia en el uso del preservativo. En Asia,
especificamente en China* se realiz un estudio
para determinar prevalencia y factores asociados
al sexo anal sin proteccién entre HSH. Se reporté
una prevalencia del 52.4% de relaciones sexuales
sin proteccion en los tres meses anteriores, y el
andlisis multivariado mostr6 que la confianza y la
intimidad dentro de la relacién con la pareja es-
table y la presencia de sintomas clinicos de depre-
sidén se asociaron positivamente con la tenencia
de sexo anal desprotegido.

Efectivamente dentro del tema relacionado
con las conductas de riesgo se viene estudiando
la relacién de la depresion con la practica de sexo
desprotegido entre HSH*®. Una primera linea
de pensamiento apoya la idea de que la depresion
disminuye la libido de los hombres llevindolos
a ser menos activos sexualmente®*. En conse-
cuencia, durante periodos de depresion activa, la

participacién de los hombres en los comporta-
mientos de riesgo serdn mds bajos que en otras
veces cuando no estdn deprimidos o cuando es-
tdn experimentando menos sintomas depresivos.
La segunda linea de pensamiento por el con-
trario alega que los hombres que estan deprimi-
dos incurren en abuso de sustancias y en conduc-
tas sexuales de riesgo como una forma de escape
para lidiar con su estado emocional negativo®*%.
Por ultimo una temdtica interesante de abor-
dar de la cual se ha escrito poco es sin duda el
tema del sexo sin proteccion en el género feme-
nino. El sexo sin proteccién segun algunos estu-
dios es percibido por las mujeres como promotor
de intimidad entre la pareja, romance, confianza
y como un sustento de la estabilidad en la pa-
reja®®. Un estudio realizado mediante grupos
focales que involucré un total de 43 mujeres de
diferentes ciudades de EE.UU tuvo como prin-
cipal objetivo ganar comprensién de las razones
por las que mujeres jovenes adultas de sectores
urbanos con alta prevalencia de VIH mantenian
relaciones sexuales sin proteccién con hombres
de quienes percibian poca confianza®. El discur-
so de las mujeres en un primer momento estaba
matizado por la idea del sexo como un medio
para asegurar tener pareja en una sociedad don-
de la mayoria de las mujeres buscan satisfacer los
deseos del hombre sin importar el riesgo pues si
no lo hace simplemente el hombre busca a otras
muchas que estan dispuestas. Ellas argumentan
también que si el hombre las trata bien, les pro-
vee econdmicamente, y cumple con sus respon-
sabilidades no importa los comportamientos de
riesgo en que puedan recurrir siempre y cuando
el hombre se sienta satisfecho. Estas mujeres ar-
gumentaron que mantener el sexo sin proteccion
era una estrategia, pues las mujeres saben que
quieren a largo plazo en la relacién y que elaborar
estrategias desde la declaracién, “Sexo para man-
tenerlo, el sexo para compensar” es un ejemplo
de relaciones sexuales sin proteccién como estra-
tegia para mantener el compromiso a largo plazo.
Estas mujeres a continuacién de haber manteni-
do relaciones sexuales sin proteccion con parejas
de alto riesgo se sentian preocupadas y buscaban
hacerse la prueba de VIH, lo interesante de todo
esto es que seguian manteniendo relaciones se-
xuales sin proteccién a pesar de estas alertas.

Discusiéon

Este articulo recoge una revisién acerca de un
grupo de conductas que ponen en riesgo la sa-
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lud, principalmente, de la poblacién de hombres
que tienen sexo con otros hombres alrededor del
mundo. Dentro de la epidemia del VIH, se han
venido produciendo cambios importantes a ni-
veles de politicas de salud, como de avances Cien-
tifico-Técnicos, con el fin de dar una respuesta
integral para hacer frente a las multiples conse-
cuencias que la infeccién por el VIH/sida trae a la
salud y a los sistemas.

El hecho mismo de que existan conductas
humanas que promuevan, provoquen y en al-
gunos casos intencionalmente busquen alguna
enfermedad, sin duda nos plantea un panorama
diferente para la organizacion de los planes de
prevencién. Segun Cuadra-Herndndez et al.®® es-
tamos asistiendo a “la denominada “fatiga de la
prevencion’, en la que estd implicito el cansancio
ante el mensaje tradicional del uso del condén,
es un claro ejemplo de que las estrategias actua-
les no consideran los significados que tienen los
principales grupos afectados en torno a su sexua-
lidad”. Lo cierto de todo, es que cada vez dismi-
nuye mds la percepcion del riesgo que se corre de
adquirir VIH/sida. Esta enfermedad ha pasado de
presentarse como una enfermedad asociada con
una idea de muerte inmediata, a la nocién de en-
fermedad crénica controlable con medicamentos.

La presente revisién nos muestra algunas rea-
lidades las cuales la ciencia debe tomar en cuenta
para planificar los sistemas de prevencion. A nivel
social encontramos el aun vigente rechazo a los
homosexuales. A pesar del “desarrollo” alcanzado
en la promocién de derechos sociales, igualdades
y no discriminacién hacia esta comunidad, desa-
fortunadamente el problema se repite. Este pro-
ceso ha dado como resultado el llamado homo-
negativismo, el cual se define como un grupo de
creencias prejuiciosas, reacciones emocionales, y
conductas de estigmatizacién hacia las personas
homosexuales®. Algunos investigadores socia-
les>* enmarcan el Barebaking en una sociedad
opresora donde algunos hombres homosexuales,
como protesta afirman conductas transgresivas
como el Bareback. Sin dudas estas reacciones de
la comunidad HSH que desembocan en conduc-
tas de riesgo, ponen en peligro la salud demos-
trando una vez mds que la presién social hacia los
grupos minoritarios no solamente influye en drea
emocional del afectado, sino ademds en compor-
tamientos que pueden conllevar a la muerte.

Continuando con el tema del riesgo encon-
tramos un ente facilitador el cual es sin duda la
Internet. La red de redes brinda una plataforma
importante para que se gesten todo tipo de con-
ductas sexuales entre los HSH. Las redes sociales

que la conforman sirven como medio facilitador
para encontrar pareja y de discusion de las nor-
mas y expectativas sexuales. Segin estudios de
Carballo-Diéguez*®®” en la mayoria de los sitios
destinados a HSH se encuentran imdgenes de
sexo sin preservativo y un disefio web con infor-
macion de perfiles altamente dirigidos al sexo que
incluyen campos determinados con anterioridad
para obtener informacién detallada sobre la acti-
vidad sexual prevista. Lo anterior pone de relie-
ve que muchos de los comportamientos de alto
riesgo se anticipan por la fantasia, que a su vez
se traduce en escenarios creados por los hombres
en articulacién con las posibilidades y situaciones
que les gustaria que el sitio web desarrollara con
las préicticas que deseen acceder, lo que general-
mente, incluye elementos identificables de riesgo.

A nivel individual otro factor importante, que
ha contribuido a la disminucién de la percepcién
de riesgo de adquirir el VIH y el aumento de con-
ductas de riesgo es sin duda el relacionado con la
terapia antirretroviral (TAR). Segiin Ostrow et
al.%%, la triple terapia como también se le conoce
ha modificado la historia natural de la infeccién
por VIH, provocando una gran disminucién de
la mortalidad, complicaciones intercurrentes, y
hospitalizaciones. Tanto ha sido el cambio que sin
duda ha provocado que se perciba la infeccién ya
no como asociada a la muerte, sino a una enfer-
medad crénica de larga duracién y con alternati-
vas médicas diversas®. Estos autores encontraron
en dicho estudio que mas del 50% de una mues-
tra de HSH habian mantenido relaciones sexuales
desprotegidas indicando que la llegada de la TAR
habia reducido su preocupacién por la proteccion.

El consumo de alcohol y sustancias psicoac-
tivas son comportamientos que sirven como
puertas hacia comportamientos de riesgo de ad-
quisicién del VIH. Estudios realizados en Africa
muestran una asociacion que se repite en el resto
del mundo, las personas que mds beben, consu-
men Yy se inyectan sustancias psicoactivas, mas se
involucran en comportamientos de riesgo y es
més probable que adquieran una infeccién por
VIH®73. Una de las teorias mds acertadas para
explicar esta relacion es la que plantearon Stee-
le & Josephs™ ellos la llamaron la “Teoria de la
Miopia” Esta plantea que las drogas disminuyen
la habilidad de procesamiento cognitivo indi-
vidual y bloquean la respuesta al conflicto con
una especie de inhibicién. La relacién sexual sin
preservativo constituye en si mismo un conflic-
to para muchos individuos y esta disonancia es
suprimida con la ingestién de estas drogas. Para
muchas personas, las drogas y el sexo van juntos.



Algunos usuarios intercambian sexo por drogas,
o por dinero para comprar drogas. Algunas per-
sonas relacionan el uso de drogas con la practica
de relaciones sexuales sin proteccion.

Sin duda alguna asistimos a una era de cam-
bios y dichas transformaciones no siempre van
acompanadas de avance en los indicadores de
salud y mejora de los sistemas encargados de pla-
nificar estrategias y prevenir enfermedades. Uno

de los retos mds importantes tiene que ver con los
comportamientos que colocan al individuo méds
cerca de la enfermedad. Ese grupo de conductas
son perfectamente prevenibles desde una adecua-
da promocioén y prevencion pero para ello debe-
mos ganar en el conocimiento cada vez mds pro-
fundo de la dindmica de procesos que participan
y provocan que un ser humano pueda enfermar.
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