7. PREGUNTAS MAS FRECUENTES SOBRE
TRANSMISION Y PREVENCION DEL VIH/ITS
EN HSH

{Qué significa sexo mas seguro?

Significa una reduccion muy considerable de la transmision sexual de infecciones
incluida la infeccién por VIH. Para ello, es preciso seguir los siguientes principios
basicos:

* Evitar los contactos directos entre las mucosas de la vagina, el pene, la boca y

el ano.

* Evitar los contactos directos entre los liquidos corporales (sangre, semen, liqui-

do pre-eyaculatorio...) y las mucosas o piel danada.

{Cual es el riesgo de infeccion por el VIH en la penetracion anal?

La penetracion anal es la practica sexual en la que el pene se introduce en el ano.
Seglin se actlie o no con el pene, el coito puede ser insertivo o receptivo respecti-
vamente.

La penetracion anal no protegida (sin preservativo) siempre produce microlesio-
nes y supone un alto riesgo de infeccion por VIH y otras ITS. El riesgo de infeccion
por VIH existe tanto para el que penetra como para el que es penetrado aunque es
mayor para el segundo, y aumenta con la presencia de lesiones genitales e ITS.

Los mensajes de salud tienen que ser claros tanto a la hora de disminuir el nime-
ro penetraciones anales desprotegidas entre personas serodiscordantes como de
recomendar el uso correcto y sistematico de preservativo y lubricante no graso,
soluble en agua, cuando se practica la penetracién anal, receptiva o insertiva, con un
hombre VIH positivo o del que se desconoce el estado serologico con respecto
al VIH.




36 PREVENCION DEL VIH/SIDA Y OTRAS INFECCIONES DE TRANSMISION SEXUAL...

Gon a cotaborcion e
g | W stop sida o

coordinadora gai-lesbiana Ministerio de Sanidad y Consumo,
Entidad miembro de CESIDA Secretarfa del Plan Nacional sobre el Sida

{Cual es el riesgo de infeccion por el VIH en la felacion?

La felacion es una practica de sexo oral consistente en la estimulacion del pene por
accion de la lengua o los labios, y su succion.

Aunque el riesgo de infectarse de una persona VIH positiva es mucho menor que
por la penetracion anal o vaginal, distintos estudios han puesto de manifiesto que el
riesgo puede ser mayor que el estimado en el pasado. Asi, un estudio realizado en San
Francisco sugirio que el 8% de los HSH VIH positivos adquirio el VIH a través del sexo
oral mientras que en Londres este porcentaje se estimé en un 6%.

La transmision del VIH puede ocurrir cuando una pareja practica el sexo oral y el
hombre infectado es el insertivo. Los casos documentados de transmision oral del VIH
sugieren que ésta se produce cuando el hombre VIH positivo eyacula en la boca de su
pareja y posiblemente deben darse otros factores como son: tener una infeccion en la
garganta, Ulceras u heridas bucales o el haberse realizado recientemente una limpieza
dental [22].

Por tanto, para evitar la infeccion por el VIH en el sexo oral se debe utilizar un pre-
servativo o evitar la eyaculacion en la boca. Ademas del VIH existen otras ITS que pue-
den adquirirse al practicar el sexo oral sin proteccion; concretamente el riesgo para la
gonorrea y la sifilis es mucho mayor que para el VIH.
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Si con el tratamiento antirretroviral no se detecta carga viral, ;Significa
que la persona esta curada? ;Se puede transmitir el virus a otras personas?

La infeccion por el VIH o el sida no se curan.

Una carga viral indetectable significa que la cantidad de virus en sangre es tan baja
que no se puede detectar con las pruebas de laboratorio, pero la persona esta infec-
tada por el VIH pudiendo transmitir el virus a otras personas si mantiene practicas
sexuales de penetracion (oral, anal, vaginal) sin preservativo. Es por tanto necesario
adoptar y mantener las medidas preventivas.

{Qué hacer si se rompe un preservativo en la penetracion anal?
Prevencion de ITS y profilaxis post exposicion no ocupacional

El preservativo es el medio mas efectivo para prevenir el VIH y otras ITS, sin embar-
go puede romperse por varias causas entre las que destacan las atribuibles a su inco-
rrecta utilizacion por parte de los usuarios/as como son la aplicacion de lubricantes
oleosos, el dafo provocado por las uias, dientes u otros objetos afilados, el inadecua-
do espacio o presencia de aire en la punta del condon, la existencia de piercing en los
genitales, el desenrollamiento incorrecto del preservativo, y la conservacion inadecua-
da, la reutilizacion o caducidad del preservativo [28]. Ademads, en el estudio
"cuidate.info" se encontrd que situaciones como "realizar la penetracion anal durante
mas de media hora sin cambiar de condén y "usar saliva como lubricante” contribuyen
a la rotura del preservativo. Por ello, el aprendizaje del uso correcto del preservativo
y el evitar las situaciones descritas anteriormente son esenciales a la hora de disminuir
las ocasiones en las que un condén se rompe.
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El riesgo de transmision del VIH u otras ITS en el caso de una practica de pene-
tracion anal en la que se rompe el preservativo puede ser bajo pero no es cero. La
probabilidad de transmisién del VIH va a depender, ademas del tipo de practica sexual,
del intercambio de secreciones y/o sangre y de la presencia de lesiones genitales o
ITS.

La rotura de un preservativo no conduce inexorablemente a la transmision de una
infeccion. Sin embargo, si ello ocurre puede procederse de la manera que se indica a
fin de:

I. Prevenir ITS: Acudir a una consulta de Enfermedades de Transmision Sexual

(ETS)
* Vacunacion post-exposicion frente al virus de la hepatitis B en aquellas per-
sonas que no estén vacunadas.
 Seguimiento, y en el caso de que apareciera alguna infeccion, tratamiento.
2. Prevenir la infeccion por el VIH: Profilaxis post exposicién no ocupacional

{Qué es la Profilaxis post exposicion no ocupacional?

La exposicion no ocupacional se define como aquella situacion en la que se pro-
duce contacto con sangre y/o otros liquidos bioldgicos de manera accidental, por via
sexual o parenteral, fuera del ambito estrictamente sanitario.

La Profilaxis Post Exposicion no ocupacional (PPEn) al VIH es seguir un trata-
miento con antirretrovirales después de haberse expuesto a un riesgo apreciable de
transmision. No puede ni debe suplir a la prevenciéon primaria pero, como medida de
prevencion secundaria, puede considerarse en determinadas situaciones con riesgo de
infeccion porVIH que se produzcan de forma esporadica, a fin de disminuir dicho ries-
go. La PPEn estd desaconsejada en personas que tengan exposiciones de riesgo de
forma repetida.

En Espafia se recomienda el tratamiento antirretroviral en las exposiciones no
ocupacionales con personas fuente VIH positivas y cuando dicha exposicion repre-
sente un riesgo apreciable de transmision del virus. Concretamente y referido a la via
sexual, se considera que existe un riesgo apreciable de transmision del VIH y por
tanto estaria recomendada la profilaxis post-exposicion en practicas esporadicas de
recepcion anal con eyaculacion sin preservativo, con rotura o mal uso del mismo [23].

Cada caso debe considerarse de forma individualizada y la decision de dar trata-
miento antirretroviral como profilaxis post-exposicion debe ser tomada por el médi-
co y el paciente conjuntamente. El periodo de tiempo, tras la exposicion dentro del
cual es efectivo el uso de antirretrovirales para prevenir la infeccion por el VIH es de
48 a 72 horas, e idealmente dentro de las 6 primeras horas. La duracién de trata-
miento antirretroviral recomendada es de 28 dias y no esta exenta de riesgos y efec-
tos secundarios.



PREGUNTAS MAS FRECUENTES SOBRE TRANSMISION Y PREVENCION DEL VIH/ITS eN HSH 39

Profilaxis
Post-Exposicion

stop sida
coordinadora gai-lesbiana






