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Introduccion

La epidemia del VIH ha tenido efectos devastadores por la cantidad de muertes y
sufrimiento que ha causado en todo el mundo. Algunos paises, particularmente en el sur de
Africa, y algunas comunidades con mayor vulnerabilidad, han sido fuertemente golpeados

por la epidemia surgida a principios de la década de los 80.

Desde el inicio de la epidemia del VIH/SIDA en el mundo, los hombres gays fueron uno de los
grupos mas afectados, particularmente en paises desarrollados pero también en paises
como México donde aun hoy en dia 3 de cada 4 casos de VIH se dan entre varones, de
acuerdo al Centro Nacional para la Prevencidn y Control del SIDA (CENSIDA) de la Secretaria

de Salud.!

Las estrategias de prevencion del VIH asi como de otras enfermedades suponen que los
individuos buscaran siempre su bienestar, por lo que es necesario brindar informacion y las
herramientas que se necesitan para efectuar conductas preventivas. Es decir, que si una
persona adquiere cierto padecimiento prevenible es probablemente porque no tiene la

informacidén o las herramientas, pero el bareback nos dice que esto no siempre es asi.

La poblacién de lesbianas, gays, bisexuales y transgéneros (LGBT) en Meéxico,
paulatinamente ha ganado reconocimiento y espacios en la vida publica de México hasta
llegar a un punto en el que en ciudades grandes como la Ciudad de México, Guadalajara y
Tijuana existe una amplia oferta social, cultural, de entretenimiento e incluso sexual para las
personas no-heterosexuales. En este contexto, nuevas formas de vivir la sexualidad entre los

hombres gays se han desarrollado y una de ellas es sin duda bareback.

Siguiendo la definicién de Bauermeister, se considera al bareback como una practica sexual

gue consiste en la penetracion anal sin condén de forma deliberada entre hombres gays que

1
Panorama epidemioldgico del VIH/SIDA en México:
http://www.censida.salud.gob.mx/descargas/2012/casos _acumulados marzo2012.pdf



http://www.censida.salud.gob.mx/descargas/2012/casos_acumulados_marzo2012.pdf

. . . 2 . , .
tienen relaciones sexuales ocasionales con otros hombres.” Cabe mencionar que el término

bareback en inglés se utiliza para el montar a pelo un caballo, es decir, sin silla.

El bareback es una practica que se da entre varones gays, es decir, varones homosexuales
gue tienen una identidad sexual masculina y se reconocen como parte de un colectivo
. o . . 3 . , s .
definido por su orientacién sexual.” Cabe mencionar ademads que el bareback es una practica

documentada exclusivamente en la comunidad gay como se explicara en el Capitulo 1.4

La importancia de hacer un estudio sobre bareback recae en el hecho de que la practica se
estd convirtiendo en un tema visible en los sitios web y recurrente en las conversaciones de
los gays, particularmente entre los mas jovenes pero paralelamente se tiene poco

conocimiento acerca de los significados que rodean el bareback en el México.

Se sabe que hay comunidades de barebackers que operan publicamente, algunos en lugares

III

clandestinos, otras mas de manera “virtual”, pero no se conoce bien quién lo practica, cdmo
sucede, si esta practica forma parte de un universo simbdlico atravesado por una funcién de
identidad, cudando se lleva a cabo y si se podrian sefialar y reconstruir patrones relacionados

con la practica del bareback.

De acuerdo a investigaciones realizadas en Estados Unidos, Europa, Australia y Brasil, el
bareback es una practica ocasionada por factores muy diversos que involucran cuestiones
intrapersonales, interpersonales, sociales y ambientales tales como las percepciones del
riesgo de contraer el VIH, la intimidad de las parejas, las normas comunitarias, el uso de
drogas, entre otros>; pero incluso en la literatura anglosajona el tema del bareback es

reciente y falta mucho por conocer.

Desde el afio de 1996 se tenia conocimiento del bareback cuando se publicé un articulo en la
revista del New York Times llamado “Flirting with Suicide” o “Coqueteando con el suicidio”

donde se dio a conocer que existen hombres gays que estan teniendo relaciones sexuales sin

% Bauermeister J. Asessing motivations to engage in unsafe anal intercourse. pag.157
® Diaz A. Hombres: conciencia y encuentros. pag. 19

* Berg, RC. Barebacking: a review of literature. pag. 754

® Ibid Berg pag.756



proteccion en un contexto donde los nuevos casos de VIH son el pan de cada dia®. En
Estados Unidos se ha demostrado que el bareback es una préactica que se dan en personas
de diferentes edades, clases sociales y estados serolégicos a diferencia de lo que se creia al

.. . . 7
principio que era que el bareback era exclusivo de hombres blancos y positivos’.

La organizacién francesa de lucha contra el SIDA, Act-Up Paris, a finales de los 90 organizd
una campafa contra los barebackeros llamandoles ”irresponsables",8 adjetivo que ha sido
usado también en otros contextos por activistas y medios de comunicacion para hablar de la
practica que mantienen ciertos hombres gays pero, éen realidad es una cuestion de

irresponsabilidad? ¢Qué hay detrds del bareback en México?

Para esta investigacion, se inicia la reconstruccion del contexto a partir de datos
epidemioldgicos sobre el VIH en México; posteriormente, se describe y analiza el contexto
socio-histdrico del movimiento gay en el pais y después, el contexto actual en el que viven y
conviven los hombres gays de la Ciudad de México. A partir de un acercamiento con un
grupo de barebackeros, se exploran las diferentes percepciones de los individuos sobre la
sexualidad y el VIH y, al mismo tiempo se trata de responder a algunas de las preguntas

planteadas en el parrafo anterior que permitan conocer qué es el bareback en México.

Considerando el comportamiento de la epidemia del VIH en México, podemos asumir que
existe un riesgo muy alto de que las personas que practican bareback contraigan el virus,
debido principalmente a su rechazo al uso sistematico del conddn, Unico medio disponible y
cientificamente probado para evitar la diseminacion del virus cuando se tienen relaciones

penetrativas anales, si se usa correctamente.9

La Ciudad de México es reconocida como una de las ciudades mds gay friendly de América

Latina ya que cuenta con una gran oferta de productos y servicios para la comunidad de

® Halkitis P. Barebacking: a psychoscial and public health approach. pag.2

7 Ibid, pag. 8

® Le Talec J. Le bareback: affirmation identitaire et transgression. pag. 4

°® UNAIDS, WHO, UNFPA “Condoms and HIV prevention” http://www.who.int/hiv/pub/condoms/20090318 position condoms.pdf



http://www.who.int/hiv/pub/condoms/20090318_position_condoms.pdf

lesbianas, gays, bisexuales, transgéneros y transexuales (LGBT)." Ademas en esta ciudad se
reconocen la mayoria de los derechos humanos de las personas LGBT, tal como se
mencionara en el Capitulo 2. En este contexto de proteccidn legal, se ha dado el desarrollo
también de una cultura gay mas abierta y menos estigmatizada que incluye “nuevas”

s 4. . 11
practicas sexuales entre muchos hombres gays, bisexuales y HSH.

No se sabe cuantos hombres podrian estar practicando bareback en Estados Unidos u otros
paises, pero la mayoria de los autores revisados coinciden en que es un fenédmeno que va en

aumento en naciones de ingreso alto y medio-alto con comunidades fuertes de hombres

gays.

Con esta investigacién no se pretende saber cuantos barebackeros hay en México, sino mas
bien explorar el contexto en que da esta practica y los significados que se le atribuyen en un
grupo especifico de la capital del pais, con la finalidad de establecer los primeros pasos para
explorar en el futuro, el impacto que estas practicas tendrian en los servicios de salud y las

necesidades que estos grupos expresarian si el bareback se extiende.

La pregunta en torno a la cual giré esta investigacion fue ¢cuales son los conocimientos,
practicas y percepciones que los hombres gays que se identifican como barebackers de la
Ciudad de México tienen respecto al bareback? Y a partir de estas respuestas, pensar en
posibles opciones que permitan prevenir el VIH y reducir los riesgos de adquirir el virus para

las personas que tienen relaciones sexuales sin conddn.

El objetivo general del presente estudio es analizar las condiciones sociales, los
conocimientos, percepciones y las practicas de hombres gays que se identifican como
barebackers en la Ciudad de México y que deciden tener relaciones sexuales penetrativas
ocasionales sin usar condoén, con la finalidad de obtener informacién que coadyuve a la
construccidon de programas de prevenciéon y control del VIH para la poblacién masculina

mexicana.

% Sitio de la Secretaria de Turismo del D.F. http://www.mexicocity.gob.mx/contenidos.php?cat=41400&sub=611 consultada en Agosto del
2012
" |aguarda R. La Calle Amberes: Gay Street de la Ciudad de México. pag. 19.



http://www.mexicocity.gob.mx/contenidos.php?cat=41400&sub=611

Los objetivos especificos son:

- Describir el contexto y analizar las condiciones en las que hombres gays tienen sexo tipo
bareback en la Ciudad de México.

- Analizar los conocimientos, la percepcion del riesgo de contraer el VIH y los significados
que le atribuyen a la infeccién por VIH en un grupo de hombres gays que practican bareback
en la Ciudad de México.

- Describir las especificidades de las practicas de bareback en un grupo de hombres gays que
lo practican.

- Brindar recomendaciones para coadyuvar a la formulacién de estrategias para la

prevencion de la infeccidn por VIH entre hombres gays que practican el bareback en México.



Metodologia

Para la presente investigacion se utilizd una metodologia cualitativa dado que el objetivo es

explorar el lado subjetivo que rodea la practica del bareback.

En primer lugar, se hizo una busqueda bibliografica sistematizada para conocer los estudios
existentes sobre bareback. En forma paralela, también se revisaron temas relacionados con
la vulnerabilidad de los hombres gays a infectarse con el VIH en América Latina, los patrones
de uso del conddn y los estudios sobre la percepcion de riesgo para adquirir ITS y VIH asi
como sobre los significados relacionados con la infeccién por VIH en esta misma poblacién.
La busqueda de los temas se hizo principalmente en buscadores tales como EBSCO, PubMed,

Google Scholar y la Biblioteca Virtual en Salud y VIH/SIDA.

Posteriormente, se realizaron 11 entrevistas en profundidad a hombres gays mayores de 18
anos residentes de la Ciudad de México que reconocieran en redes sociales por internet ser
barebackers. Se selecciond el Internet como espacio de contacto para los informantes
debido a la cantidad de personas que socializan y “ligan” por esta via' y a la facilidad que
dan los sitios web para llevar a cabo las entrevistas en espacios privados que los
entrevistados elijan. De esta forma, el internet resulté una buena opcion para reclutar
personas de grupos HSH para investigaciones relacionadas con el VIH ya que es un espacio
sumamente frecuentado, particularmente por gays, y ademas se puede tener un primer
contacto directo de manera sencilla.” Las péaginas que se utilizaron para las invitaciones
fueron manhunt.net y barebackrt.com debido a que son espacios para hacer contactos

virtuales entre personas que practican bareback.

Para dicho contacto se cred un perfil en ambos sitios web donde se especificaba que el
contacto que se buscaba era con fines de investigacidon. Posteriormente, se enviaba
mensajes privados a personas que cumplieran con el perfil deseado (mayores de 18 afios,

barebackeros, residentes de la Ciudad de México) con el siguiente texto:

*2 Halkitis P, Parsons J. Intentional unsafe sex among HIV-positive men who seek sexual partners on the internet. pag. 374
 Fernandez M, Vargas LM, Perrino T. The internet as recruitment tool for HIV studies. Pag. 953-958



jHola!

Mi nombre es Ricardo y estoy haciendo una investigacion como parte de mi maestria
en el Instituto Nacional de Salud Publica. El tema de la investigacion es bareback
entre hombres gays y te estoy contactando porque vi en tu perfil que mencionas que
te gusta el sexo a pelo/bareback. Me gustaria invitarte a participar y poder hacerte
una entrevista de aproximadamente una hora para conocer tus percepciones sobre el
sexo y el VIH. La entrevista seria completamente confidencial en un lugar que tu
escogieras. De ninguna manera se harian juicios de valor sobre ti o sobre lo que digas,
simplemente se usard la informacion para la investigacion. De antemano gracias por

tu atencion.

Se enviaron cerca de 150 invitaciones. Aproximadamente una de cada tres personas
contactadas respondid, y de ellos, sélo con uno de cada cinco se logré concretar una
entrevista. Las entrevistas se llevaron a cabo en el periodo de enero a mayo del 2013 en
cafés o parques de la delegacién Cuauhtémoc, Benito Juarez y Coyoacdn. Antes de comenzar
las entrevistas se les dio una carta de consentimiento informado (Anexo 1) y se les pregunto
si tenian alguna duda sobre la investigacion. Ninguno de los participantes tuvo

inconveniente alguno con las preguntas o con la investigacién en general.

Se hicieron 11 entrevistas semiestructuradas™ que fue el punto donde se alcanzd la
saturacion tedrica™. Con ello se logré el establecimiento de patrones comunes de los
entrevistados y que permitieron comprender y describir los contextos y significados que
rodean estas practicas. Cada entrevista fue de una hora y media aproximadamente. El
periodo en el que se llevaron a cabo las entrevistas fue entre enero y mayo del 2013. Las

entrevistas fueron grabadas, transcritas y analizadas con el software AtlasTi.

" Entrevista semiestructurada es una entrevista en la que se utiliza una guia de preguntas pero existe flexibilidad para modificar el
cuestionario de acuerdo a la informacion relevante que se vaya dando, de acuerdo a Peldez, 2009.

' saturacion tedrica es una estrategia metodoldgica de la teorfa fundamentada y del método de comparaciones constantes; es una forma
de muestreo donde no se usan calculos probabilisticos sino criterios tedricos de saturacidn de las categorias a investigar en técnicas como
la observacion y las entrevistas de acuerdo a Osses, 2006.



El andlisis de la informacién se hizo a partir de lo que establece la Teoria Fundamentada. De
acuerdo a Strubert y Carpenter es “una forma de aproximacién de la investigacién cualitativa
para explorar los procesos sociales que se presentan en las interacciones humanas. Una de
las asunciones principales es que los grupos comparten problemas sociales que no estdn
necesariamente articulados y estos se interpretan a través de técnicas como observaciones y

entrevistas”*®.

El analisis estuvo guiado por los temas previamente mencionados pero siempre con la
posibilidad de identificar nuevas categorias de andlisis (Cuadro 1). Se le dio un peso
importante a la descripcién de las condiciones sociales, contextuales, conocimientos,
percepciones y prdacticas que llevan a cabo los entrevistados. La seleccidén de los testimonios
se hizo tomando los comentarios mas relevantes para cada una de las secciones que se

planteé analizar.

Cuadro 1: Categorias incluidas en el cuestionario de la entrevista

Historia personal Informacién sobre salud sexual y VIH
Servicios de salud Practicas sexuales

Bareback en México Significados y percepciones del bareback
Uso de drogas Prevencion del VIH e ITS

Por ultimo, se propusieron acciones de prevencion o reduccién de dafios'” con base en los
resultados para buscar reducir la vulnerabilidad y el riesgo de infeccidon por VIH en hombres
gays que practiquen el bareback. Dichas recomendaciones también estdn basadas
parcialmente en la literatura existente sobre acciones que ya se llevan a cabo en otros

paises.

16 . . . .

Streubert J, Carpenter D. Qualitative research in nursing, pag.121
17 .z o~ . . P . Pt . . .

La “reduccion de dafios” es una serie de herramientas que buscan minimizar el impacto de précticas conscientes o inconscientes que
pudieran tener un efecto negativo en la salud, en este caso, una posible ITS o infeccion por VIH, de acuerdo a Espolea, 2012.




Capitulo 1

La epidemia del VIH en México y los HSH

La prevencidn y el control del VIH ha sido un asunto importante en el campo de la salud
publica, como ha quedado demostrado por el hecho de que ningln otro asunto de salud
actual ha llamado tanto la atencién de la poblacion mundial y los medios de comunicacién.
Ningun otro problema de salud ha movilizado tantos recursos y dado lugar a reuniones
internacionales, documentos de Naciones Unidas, asi como investigacion y atencion del mas
alto nivel.”® Prueba de lo anterior lo constituye el Objetivo de Desarrollo del Milenio no. 6
gue expone especificamente la necesidad de “haber detenido y comenzado a revertir los

efectos de la epidemia del VIH para el afio 2015”.%

Ademas, la Declaracion Politica de la Reunién de Alto Nivel de la ONU sobre VIH/SIDA
firmada por el gobierno mexicano y los otros 192 miembros de las Naciones Unidas en el
2011, establece que los HSH deben ser uno de los grupos prioritarios para la prevencidn del
VIH porque las evidencias epidemiolégicas muestran que estdn en mayor riesgo de
infectarse con este virus, al igual que otros grupos como las trabajadoras sexuales y los

usuarios de drogas inyectables en comparacién con la poblacion general.20

Sin embargo, en la mayoria de los paises en vias de desarrollo, las medidas de prevencion,
las intervenciones y su reglamentacién no estan focalizadas a los hombres gays y otros HSH a
pesar de la evidencia que la epidemia sigue concentrada en estos grupos como es el caso de
México o Tailandia, pero también de otros paises como Egipto o la India que son mucho mas

.. .. . . . . 21
restrictivos en cuanto al reconocimiento social de la diversidad sexual se refiere.

'8 | arson H, Bertozzi S. Redesigning the AIDS response for long term impact. pag.I1X

1% ONU: http://www.un.org/millennium/declaration/ares552e.htm

*® ONUSIDA: http://www.unaids.org/en/aboutunaids/unitednationsdeclarationsandgoals/2011highlevelmeetingonaids/

! UNAIDS-Outlook report 2011:
http://www.unaids.org/en/media/unaids/contentassets/documents/unaidspublication/2011/20110607 jc2069 30outlook en.pdf

10
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El Plan Nacional de Salud 2007-2012 consideraba a la prevencion del VIH una prioridad ya
que cuando fue elaborado, el VIH/SIDA era la cuarta causa de mortalidad entre varones de

edad productiva.22 En el Plan se establece que:

“La lucha contra el VIH/SIDA debe sustentarse en el fortalecimiento de las politicas
de prevencidn, incluyendo la promocién del uso del conddn, el acceso universal a los
medicamentos antirretrovirales, y al combate al estigma y la discriminacién

relacionada con este padecimiento”.

En la Norma Oficial Mexicana 010 para la prevencién y el control de la infeccién por VIH se

dice al respecto:

“(...) los esfuerzos de prevencion deben focalizarse en los segmentos de poblacién
con mayor riesgo y en mayor vulnerabilidad por sus prdacticas y contextos como es el

caso de los HSH”.?

En México, la respuesta al VIH ha estado a cargo de los diferentes niveles de gobierno, tanto
del gobierno federal y de los estatales, asi como de las organizaciones de la sociedad civil. A
pesar de que ha habido muchos avances, no se han logrado detener las nuevas infecciones
ni se ha logrado una respuesta consolidada y colectiva, sobre todo en lo que se refiere a las

poblaciones en mayor vulnerabilidad como es el caso de los hombres gays y HSH.2*

En este contexto es necesario destacar también las acciones que se han emprendido para
abatir la transmisién del VIH en México. Entre estas destacan el desarrollo de campafias en
medios de comunicacion para prevenir el VIH, algunas de ellas con enfoque en hombres gays
y HSH; el financiamiento a organizaciones de la sociedad civil para desarrollar proyectos de
prevencidn entre hombres gays y HSH; la distribucidon de millones de condones cada afio; el

establecimiento de los Centros Ambulatorios Para la Atencion del VIH/SIDA e ITS (CAPASITS)

2 plan Nacional de Salud 2007-2012, SSA, pag. 46: http://www.pediatria.gob.mx/pns.pdf
» NOM-010, SSA: http://i.guerrero.gob.mx/uploads/2008/07/Norma-Oficial-Mexicana-NOM-010-SSA2-2010-VIH-SIDA.pdf pag 2.
" “25 afios de SIDA en México: Logros Desafios y Retos”, pag.23
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en todos los estados del pais, a partir del 2007, entre otras acciones, de acuerdo al informe

del CENSIDA para la ONU en el marco de UNGASS.”

Las acciones llevadas a cabo por las OSC también han jugado un papel fundamental en la
prevencion del VIH entre hombres gays y HSH en México, particularmente en acciones que
permiten llegar mds directamente a la poblacién en LUPIS, eventos de la comunidad LGBT y

a través de internet.

De acuerdo al CENSIDA, en México se han reportado cerca de 160 mil casos de VIH desde el
inicio de la epidemia hasta el 2012 pero se estima que hasta 225,000 personas podrian estar

. . 2
viviendo con VIH.*®

Histéricamente los HSH han sido el grupo mas afectado por la epidemia y hoy en dia la
prevalencia nacional en este grupo es de 17.4%. La prevalencia de VIH entre HSH en la zona
centro del pais es del 20.5%, es decir que uno de cada cinco HSH podria estar viviendo con
VIH de acuerdo al mas reciente estudio del Instituto Nacional de Salud Publica (INSP), hecho

en el afio 2011.%

Las cifras de CENSIDA mencionan que en la Ciudad de México se estima que 38,400 personas
viven con VIH, ello representa el 17% del total nacional; de estas personas el 59% son HSH?.
Esto nos indica que en esta ciudad, los hombres gays son el grupo mas afectado por esta

infeccion.

El 73.15% de los HSH en México reportaron haber usado conddn en su ultimo coito anal con
. . . . 2

una pareja masculina de acuerdo al mismo estudio del INSP?. Ello muestra que 1 de cada 4

hombres que declararon pertenecer a la comunidad gay no esta usando condén de manera

sistematica y entre los cuales, probablemente se encuentran los llamados los barebackers.

> CENSIDA: http://www.censida.salud.gob.mx/descargas/UNGASS Mex2010.pdf

%6 CENSIDA: http://www.censida.salud.gob.mx/descargas/2011/NUMERALIA SIDA 2011.pdf consultado en diciembre de 2012
z Diagndstico Situacional para Fondo Mundial para la Lucha contra el SIDA en México, INSP: http://www.aids-
sida.org/archivos/FUNSALUD-2012-05-28-INSP.pdf consultado diciembre de 2012.

?% CENSIDA ibid

*% INSP ibid

12


http://www.censida.salud.gob.mx/descargas/UNGASS_Mex2010.pdf
http://www.censida.salud.gob.mx/descargas/2011/NUMERALIA_SIDA_2011.pdf
http://www.aids-sida.org/archivos/FUNSALUD-2012-05-28-INSP.pdf
http://www.aids-sida.org/archivos/FUNSALUD-2012-05-28-INSP.pdf

De acuerdo a un estudio de Gutiérrez®, la mayor parte de los hombres gays en la Ciudad de
México son econdmicamente activos, con una buena posicién social y con un alto nivel de
educacion: un 60% de las personas que participaron en la investigacidn estudiaron o estaban

estudiando una licenciatura, cifra muy por arriba del promedio de la poblacién general.

Ademas, la misma investigacion encontré que los hombres gays son muy activos en la vida
social ya que 4 de cada 5 pertenecen a clubes deportivos o culturales y 1 de cada 3 es parte
de un club social o politico. Por otro lado, de una categorizacion de diez niveles de ingreso
econdmico donde 1 es el mds bajo y 10 el mas alto, la gran mayoria de los gays se ubicaron

entre el 7y el 9, es decir, entre los mas altos.

El estudio menciona ademas que la edad promedio de inicio de la vida sexual es de 16.6
anos y la edad promedio de salida del closet es de 19 afios. Ademas, que los gays de la
Ciudad de México tienen un promedio de dos parejas sexuales al mes y en un 76% se han

hecho la prueba del VIH alguna vez en su vida.

Estos datos nos muestran un perfil general de la poblacién que se abordard, sin embargo,
debido a que los barebackers conforman un subgrupo dentro de los HSH, no necesariamente
comparten estas caracteristicas sociodemograficas aunque en el caso particular de los
entrevistados, todos compartieron las caracteristicas de esa mayoria identificada en el

estudio mencionado.

El Virus de Inmunodeficiencia Humana, afecta a las células vitales del sistema inmune y es el
causante del Sindrome de Inmunodeficiencia Adquirida o SIDA, haciendo que las personas
sean mucho mas vulnerables a adquirir infecciones que normalmente no afectarian a
personas sanas.”! La epidemia del VIH comenzé en 1981 y hasta la fecha ha provocado la

muerte de mas de 20 millones de personas en todo el mundo, entre los cuales se cuentan

* Gutiérrez JP. Profile of gay men in Mexico City: results of a survey of meeting sites. pag. 353
" Whiteside A. HIV/AIDS, a very short introduction. pag.21
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hombres gays y HSH que tienen una de las mayores prevalencias en todas las regiones,

. ;. . ;. .32
particularmente América Latina, Norte América y el sur de Asia.

Actualmente se sabe que a través de medicamentos se puede controlar la multiplicacién del
VIH en el organismo y se puede mejorar la resistencia de las defensas pero no es posible
eliminar el virus del cuerpo. Existen diferentes tipos de Antirretrovirales (ARV) que evitan
que el VIH se adhiera a las células, otros que hacen que el virus se replique con menor
velocidad, pero ningin medicamento hasta la fecha ha podido eliminar el virus del

organismo humano.*

Tampoco existen vacunas para la infeccion causada por el VIH pero si se conocen diversos
métodos de prevencidén, particularmente para la via sexual que es la mds comun en casi
todas las regiones del mundo. El método de prevencién mas popular y accesible en el mundo
es sin duda el conddn aunque existen otros de menor efectividad tales como la circuncisidn
masculina que desde el 2006 se promueve como una forma de proteccién para varones
heterosexuales en epidemias generalizadas, y la profilaxis post-exposicion que se describira

mas adelante.®*

El condén tiene una efectividad casi total para evitar la transmision del VIH siempre y
cuando se tenga acceso a ellos, su uso sea correcto, no se rompa y no se salga en el
momento de la relacion sexual.®*® Su uso, tanto en relaciones heterosexuales como
homosexuales, ha sido promovido desde la década de los 80 y hasta la fecha es el método de

prevencion en el que se invierten mas recursos en la lucha contra el SIDA.

La penetracidon anal sin conddén es una de las practicas sexuales de mayor riesgo para
contraer el VIH y otras infecciones de transmision sexual (ITS) debido a las micro heridas que
se pueden causar tanto en el pene como el ano en el momento de la penetracién, por lo que

ambas personas, el activo (que penetra) y el pasivo (el penetrado) tienen hasta un 80% de

32 UNAIDS-Outlook report 2011:
http://www.unaids.org/en/media/unaids/contentassets/documents/unaidspublication/2011/20110607 jc2069 30outlook en.pdf
3 Engelman A, Cherepanov P. The structural biology of HIV-1: mechanistic and therapeutic insights. pag.27

** Ibid, Whiteside A. p.126

** WHO. Condoms and HIV prevention. p.1
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riesgo de contraer el VIH en el caso de que la otra persona esté infectada con el VIH.®

Aunque existe riesgo de contraer VIH al tener sexo oral (penetracidon pene-boca) éste es

significativamente menor de acuerdo a la oms.*’

Comparado con la vulnerabilidad biolégica de las mujeres, los hombres que tienen sexo con
otros hombres tienen mucho mas probabilidad de adquirir el VIH, ademds de que la
vulnerabilidad en la que muchos de ellos se encuentran debido a sus prdcticas o a su

orientacién sexual puede incrementar atin mas el riesgo de infeccién.*®

36 . . L L . . . .
Bauermeister, J. et.al. Assesing motivations to engage in intentional condomless anal intercourse in HIV risks contexts among men who

have sex with men. p.160

% Ibid WHO, pag.3
% Nodin N, Carballo A. Knowledge and acceptability of alternative HIV prevention bio-medical products among MSM who bareback. p.139
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Capitulo 2

Marco tedrico — Para entender mejor el bareback

Para comprender la practica del bareback, en esta seccién se abordan aspectos sobre
diversidad sexual, el VIH/SIDA e informacidon sobre el estado del arte en relacién al bareback

en el mundo.

Diversidad sexual

La sexualidad humana tiene expresiones muy diversas, tanto en la forma en la que las
personas se relacionan social y afectivamente, la forma en las que expresan sus deseos
erdticos y la forma en la que se practican y dan a conocer. Hay aspectos de la sexualidad que
tienen relaciéon directa con la biologia pero la forma como el plano de lo bioldgico se expresa
y permite la interaccién con otros sujetos o grupos sociales se producen, reproducen y
explican mas desde el capital cultural en el que se desenvuelven los individuos.* En este
contexto donde se reproducen capitales culturales y disposiciones es donde se reconocen
diversas orientaciones sexuales, entre las que se pueden contar la heterosexualidad, la

bisexualidad y la homosexualidad.

La homosexualidad es una orientacidn sexual en la que las personas se atraen afectiva y
sexualmente por personas de su mismo sexo. El término se usa tanto para hombres como
para mujeres; sin embargo la palabra “homosexual” se usa mas cominmente para referirse

a los varones.

Por otro lado, un gay es un homosexual varén con una identidad politica que 1) se asume
como homosexual, 2) es parte de un sector social o de una comunidad vy, 3) lleva una forma

de vida o algunas actividades asociadas con la homosexualidad. Ejemplo de ello es el acudir a

39
Amuchdstegui A. La construccion social de la heterosexualidad y la homosexualidad, pag.24
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bares o clubes a divertirse, asistir a marchas de orgullo y hacer contactos de “ligue” en sitios

. e 40
de internet especificos para homosexuales.

Es decir, “lo gay” va mds alld del homo-erotismo y llega al plano de la socializacién, la
pertenencia a un colectivo, la apropiacion de simbolos y espacios e incluso, un mercado de

consumo.™

El concepto de hombre que tiene sexo con hombres o HSH es una categoria mas amplia que
la de gay y se refiere a varones que tienen relaciones sexuales con personas de su mismo
sexo pero no necesariamente estdn atraidos sentimentalmente por ellos y tampoco tienen
practicas exclusivas con hombres.** Es decir, pueden tener relaciones sexuales con sdlo
hombres o con personas de ambos sexos debido a las circunstancias, a la curiosidad o al

deseo sexual.

Para esta investigacion consideramos como hombres gays a aquellos varones con una
orientacién homosexual, con una identidad social asociada a su orientacién y un auto-
reconocimiento de esa identidad. La bibliografia existente indica que el bareback es una

. . . 4
practica casi exclusiva de los hombres gays. 3

De acuerdo a diversos autores*, el bareback es una practica sexual que se da en espacios
publicos y privados. En espacios privados, los canales de contacto son principalmente a
través de internet, en paginas para hacer citas sexuales que son especificas para hombres
gays e incluso para hombres gays barebackers, es decir, hombres que exponen publicamente
su deseo de tener relaciones sin conddn. Sitios de internet como Manhunt, OutPersonals,
Gay.com, DudesNude y BarebackRt, disefiados para conocer hombres que buscan amistad,
una relacidon o sexo con otros hombres —denominado en el argot “ligue”- son usados por
decenas de miles de usuarios todos los dias en la Ciudad de México. Sitios que no son
exclusivos para el “ligue” como Facebook, Hi5 o chats como Latinchat también sirven como

via de contacto para no salir de casa, sin embargo no son tan especializados para el “ligue”.

4
0 Diaz A. Hombres: conciencia y encuentros. p.14

** Arellano LM. El VIH/SIDA en la deconstruccion de la identidad gay. pag.228

* Nufiez, G. Masculinidad e intimidad: Identidad, sexualidad y sida pag.42.

* Ibid, Dean T. p.22

* Berg, RC. Barebacking: a review of literature. pag. 756
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Aunqgue en Estados Unidos y otros paises desarrollados existen estudios sobre el bareback
gue indican una variedad de factores que determinan esta practica a nivel individual, social y
ambiental®, creemos gue en nuestro pais estos factores son diferentes. Por ello, para este
trabajo, partimos de la premisa que en la Ciudad de México existirian diferencias respecto a
los conocimientos, significados y las practicas en torno al bareback local respecto a lo
referido en la literatura en otros paises, por ello nos centraremos en describir y analizar

estas diferencias especificas.

Una hipotesis seria que la necesidad de identificacién, de pertenencia a un grupo en
contextos de machismo y estigmatizacién como sucede en México, podria constituir una
motivacion asociada al bareback. Ello significaria que practicar el bareback no es sélo una
“preferencia” sexual individual sino que trasciende como un mecanismo para ser incluido en

46
I

un grupo social” y quizd forme parte de mecanismos de socializacién y estrategia de

supervivencia. Ello sera demostrado con la exploracidn realizada en esta propuesta.

Existen ademas otras teorias que explican la practica del bareback a partir de relacionarlo
con cuestiones atribuidas al sistema de salud que han sido definidas la “fatiga de la
prevencién” y la existencia de medicamentos antirretrovirales (ARVs) para el VIH.*’ La
primera tiene que ver con la idea de que las estrategias para que los hombres gays usen
consistentemente el condon para prevenir el VIH han fallado en crear realmente una cultura
de la prevencion porque las intervenciones no han sido focalizadas adecuadamente en la
poblacidn gay o porque la percepcion de la gravedad y la susceptibilidad a contraer el VIH ha
cambiado con el tiempo. Por otro lado, el conocimiento sobre los tratamientos de ARVs ha
provocado que algunas personas crean que el VIH/SIDA no sea un padecimiento severo por

" . 4
lo que quizas no vale la pena prevenirla. 8

Otras ideas sobre los motivos por los cuales algunos hombres gays decidirian practicar el

bareback estarian ligadas con el deseo de sentir “naturalmente”, es decir, sin barreras en el

** Pham, T. AIDS optimism and condom usage among MSM in Australia, the Netherlands and the US. p.17
e Haig T. Bareback sex: masculinity, silence and the dilemmas of gay health. p.863
*’ Bakkker A, Bunk B, et al. Application of Health Belief Model to HIV preventive behavioral intentions among gay and bisexual men. p.485

*® Sheon M, Plant A. Protease Des-Inhibitors: the gay bareback phenomenon.
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. . C . . 4
momento de tener relaciones sexuales y cierto fetichismo por los fluidos corporales. ° Todas
estas consideraciones sobre las motivaciones del bareback se exploran ampliamente en el

capitulo 7.

é¢Qué es el bareback?

Se considera al bareback como una practica sexual que consiste en la penetracidon anal
evitando explicita y deliberadamente el uso del condén entre hombres gays que tienen

relaciones sexuales ocasionales con otros hombres.”®

Para la presente investigacién, no se considerara bareback cuando se mantienen relaciones
sexuales sin conddn entre parejas estables, es decir, cuando una pareja de hombres gays
qgue lleva meses o afios de relacién sentimental decide dejar de usar el conddn para la
penetracidn anal, ya que los motivos y el contexto es diferente de acuerdo a los autores

revisados.

Hay que distinguir también entre bareback y sexo desprotegido, el cual puede ocurrir cuando
alguien, en alguna ocasién no tenga condones a la mano o que por la influencia del alcohol o
drogas no utiliza proteccidn, entre otras razones. Es decir, el bareback es una practica

intencional y no accidental como lo es el sexo desprotegido.

La investigacién se enfocara en aquellas personas que mantienen relaciones sexuales con
parejas ocasionales y/o desconocidas, por lo que es importante hablar del “ligue”. Este
consiste en conocer personas para establecer relaciones de tipo sexual. El ligue se puede
dar en diversos espacios fisicos y virtuales. No es exclusivo de las personas que practican el
bareback pero si es un habito que se describe con frecuencia en la literatura cientifica sobre
HSH y VIH y que se caracteriza por buscar encuentros sexuales casuales, regularmente de

“una noche” es decir, sin buscar compromiso sentimental ni econémico.

* Schilder A, Orchard T, et al. Beliefs associated with semen among young HiV-positive and HIV-negative gay men. p.668

50
Ibid, Bauermeister. p.157

19



De acuerdo al articulo de Yep, hay otros riesgos asociados al bareback que van mas alla del
adquirir VIH y otras ITS. Entre estos riesgos el autor menciona la mutacién del VIH, lo que
puede asociarse a la reinfeccidn de las PVVs, y provocar que el virus se haga resistente a las

. . 1
terapias existentes.’

Por otro lado, Pollock menciona que los barebackeros no son una comunidad endogamica,
sino que también tienen relaciones sexuales con personas y en espacios que no son
necesariamente para el bareback por lo que existe la posibilidad de que la epidemia del VIH

retome fuerza, particularmente entre los HSH.>

Wolitski describe cinco factores principales que se asocian a la practica del bareback y que
son retomados también por otros autores: mejoras en el tratamiento de VIH, toma de
decisiones sexuales mds complejas, el Internet, el uso de sustancias, y fatiga del sexo

protegido.53 A continuacidn se explica cada uno:

a) Mejoras en el tratamiento de VIH

El VIH/SIDA ya no es considerado un padecimiento mortal sino uno crénico en aquellos
paises donde el tratamiento antirretroviral estd ampliamente disponible. La mortalidad bajé
significativamente entre las personas con VIH en la mayor parte de los paises desarrollados
en la primera década del siglo XX1.>* El sentimiento de qgue el VIH “ya no es tan grave porque
no provoca la muerte” causé que muchas personas informadas sobre la situacién llegaran a

considerar abandonar el uso consistente del conddn o finalmente lo hicieran.

Hoy en dia permanece la idea en varios grupos sociales, de que el uso de medicamentos
antirretrovirales es suficiente para llevar una buena calidad de vida. El VIH es visto hoy en

dia como algo “manejable” gracias a los antirretrovirales que, ademas, siguen evolucionando

*! Yep G, Lovaas K. Riding bareback. p.5
%2 pollock J, Halkitis P. Environmental factors in relation to unprotected sexual behavior among gay, bisexual and other MSM. p.341
> Wolitski R. The emergence of barebacking among gay and bisexual men in the United States. p.89

54
Ibid, Berg R, p.757
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ya que existen mas de 30 diferentes medicamentos para el control del VIH>® y muchos

esperan en el mediano plazo una cura o una vacuna.

Por otro lado, el hecho de que cada vez menos personas conozcan a hombres gays que estén
sufriendo o muriendo por complicaciones del SIDA ha provocado que haya cada vez mas
sexo anal desprotegido, de acuerdo a Sheon, con lo que se perdid un importante

“recordatorio” sobre la necesidad de tener sexo protegido.56

El que el conocimiento esté disponible a través de internet y otros medios ha permitido que
mas personas tengan informacién cientifica sobre el VIH. Por ejemplo, que sea de
conocimiento comun que una persona que vive con VIH y que tiene una carga viral
indetectable tiene mucho menor probabilidad de transmitir el virus a otros aun si no usa

condodn.

Ademas del conocimiento, también hay tecnologias disponibles como es el caso de la
profilaxis pre y post exposicion que se detallan mas adelante. Todo lo anterior ha influido
positivamente en la salud de las personas con VIH o en riesgo de adquirirlo pero ahora, con
el bareback adquiere también otra dimensién que implica acercarse mas al limite entre la
salud y la enfermedad, conocida en inglés como boundary play y que implica que mientras
mas se acerca alguien al riesgo, hay mayor emocién y por lo tanto mas placer en las practicas

sexuales no protegidas.57
b) Toma de decisiones sexuales complejas

En este punto se incluyen aspectos como el placer y la intimidad. Aunque los hombres
tengan razones para usar condoén relacionadas con el VIH, es probable que tengan muchas
razones para no usarlo que no estan relacionadas con el conddn, es decir que no todas las

decisiones sexuales giran en torno al riesgo.

55
Sheon M, Plant A. Protease Des-Inhibitors: the gay bareback phenomenon. p3
56 .
Ibid Sheon p. 4
" 0’byrne P, Holmes D. Boundary play: a qualitative exploration of gay circuit parties. p.1510
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De acuerdo a un estudio en New York hecho con barebackeros,® el factor placer-emociones
resulté el segundo mas importante en el balance de la toma de decisiones de los
barebackeros para tener sexo sin proteccion. Las respuestas mas comunes del estudio de

fueron:

1) Usar condones o no usarlos es una decision muy personal
2) Elsexo bareback es muy divertido

3) El sexo bareback me hace sentir mas cercano a mi pareja.

En otro estudio hecho en San Francisco, CA por Mansergh, la razén mas importante fue
tener una conexion mas cercana con la pareja.59 Appleby menciona que los individuos
tienden a enfocarse mas en los resultados inmediatos o de corto plazo que los de largo
plazo; es decir, en cuanto a las decisiones a futuro pueden llegar a preocuparse mas por una
ITS que por el VIH ya que este sélo representaria consecuencias en la salud después de

muchos afios.*
Para comprender un poco esta circunstancia Shernoff dice que:

“El sexo no es solo placer. Puede ser un sentido de pertenencia, sentirse deseado,
organizar tu vida e incluso darle significado a tu vida. Las personas tienen relaciones
sexuales por una variedad de razones tales como amor e intimidad, recreacion,
diversién, amistad, por dinero, para evitar la soledad, para ser tocado. La esencia de
los encuentros sexuales es crear cercania, placer mutuo y pérdida de inhibiciones. El
VIH, desde un rincdn hace que se restrinjan muchos de estos aspectos de la

. 1
sexualidad”.®

Pollock resume muy bien este punto al decir que “las intenciones de tener un

comportamiento sexual saludable se pueden ver en riesgo ante poderosas emociones,

*® Bauermeister J, Carballo-Diéguez A et.al. Assessing motivations to engage in intentional condomless anal intercourse in HIV risks contexts
among men who have sex with men. p.156

> Mansergh G. Barebacking in a diverse sample of men who have sex with men. p.365

60 Appleby G, Marks G, Ayala A. Considerations of future consequences and unprotected anal intercourse among men who have sex with
men. p.122

*'Shernof M. Without condoms: unprotected sex, gay men and barebacking. p23
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barreras del ambiente e incluso, tentaciones”.®” Dichas barreras del ambiente si bien son

importantes, tienen poca influencia en la practica de SAD comparada con las intenciones.

El bareback se relaciona a menudo con otro concepto anglosajon que es el bug-chasing,
traducido literalmente “buscadores del bicho” que identifica a personas que abiertamente
buscan contraer el VIH para ser parte de un grupo que comparte la caracteristica comun de
vivir con un virus.®® Ello ciertamente, no significa que todos los barebackeros sean bug-
chasers. Por otro lado, hay literatura que refiere que existen barebackeros que se saben
negativos al VIH y que pretenden quedarse con ese estatus, hay también quien desconoce su

estatus y no le interesa saberlo ni saber el de sus parejas sexuales.®*
c) Internet

Desde mediados de los 90 el internet ha estado disponible en México para el uso en el
hogar; sin embargo fue hasta finales de esa década que se comenzé a utilizar como
mecanismo para conocer personas y establecer encuentros. Mucho se ha evolucionado: de
las pdginas basicas de contacto como Facepic que fue comun a principios de la década, se
pasd a las salas de chat hasta llegar a sitios de ligue especificos para las personas que
practican bareback. Los teléfonos moviles con internet han facilitado aun mas el ligue con la

aparicidn de aplicaciones creadas especificamente para este fin.

Algo que estuvo presente desde el inicio de la presencia del internet en el hogar fue la
pornografia, primero como fotografias y posteriormente con la creacidn de conexiones mas
rapidas, los videos. De acuerdo a Dean la pornografia ha jugado un papel fundamental en la
expansion del bareback ya que la mayor parte de videos disponibles en los canales de
internet mas comunes como es el caso de Gaytube.com, Xtube.com, YouPorn.com entre
otros, son de productoras donde no se usa el conddn con regularidad o incluso se promueve

abiertamente el bareback. Las peliculas donde no se usa conddn, son preferidas en una

®2 Ibid, Pollock J, p341
% Grov Ch, Parsons J. Bug chasing and gift giving: the potential for HIV transmission among barebackers. p.433
64, .

Ibid, Dean T.p.144
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relacidn cinco a uno a las peliculas porno donde se usa el condén, de acuerdo a cifras de la

industria cinematografica en Estados Unidos.®”

En este aspecto, Berg menciona que “El internet se ha convertido en una estructura social
gue brinda oportunidades interminables: servicios de citas, salas de chat, anuncios
personales, pornografia, listas de correos, entre otros. Aunque el internet no cred el
fendmeno del bareback, si lo ha facilitado” sobre todo si se considera que permite el
anonimato, que permite rapidez para concertar citas y que aglutina a personas con las

mismas aficiones.®®

En un estudio que se realizé6 en Espaia, se encontré que practicamente todos los HSH
encuestados usaron el internet para encontrar parejas sexuales, en promedio en los 3 meses
anteriores al estudio, entre 23 y 34 veces. De los encuestados, el 31% dijeron haber tenido
sexo sin condon de los cuales, un 81% lo hizo intencionalmente. Esto muestra que si bien el
internet no es un determinante para el bareback, si es un facilitador como lo comenta

Fernandez.t’

Al mismo tiempo, la internet ha sido una plataforma para tener informacién sobre sexo
seguro, pero es muy poca comparada con las oportunidades que brinda para hacer contacto
con personas con gustos sexuales similares, como es el caso de las personas que practican

bareback® y que antes, cuando el ligue era cara a cara, era mas complicado.
d) El uso de sustancias

De acuerdo a varios de los estudios revisados, el uso de drogas recreativas también
conocidas como “drogas de club” y las “drogas de sexo” son comunes entre las personas que

practican bareback.®® Entre las mas comunes se encuentran:

- Extasis, conocido también como MDMA o Metilendioximetanfetamina

65 Ibid, Dean, p.122

66 Berg RC. Barebacking among MSM internet users. p825

67 Fernandez-D4dvila P, Zaragoza K. Internet y riesgo sexual entre HSH. p383.

68 Halkitis P, Parsons J. Intentional unsafe sex among HIV-positive men who seek sexual partners on the internet. p378

6
? Halkitis P, Pollock J, Pappas M. Substance use in the MSM population of NYC during the era of HIV/AIDS. 2011; Pham, T. AIDS optimism
and condom usage among MSM in Australia, the Netherlands and the US. 2007
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- Metanfetamina, conocida también como Tachas, Speed o Cristal
- Ketamina o “Special K”

- Cocaina o piedra

- GHB o acido hidroxibutirico, conocida también como “G”

- Poppers o alquil-nitratos inhalados (droga de sexo)

- Cloruro de Etilo (droga de sexo)”

De acuerdo a un estudio entre gays hispanos en Miami realizado en 2004’ durante el mes
anterior a la entrevista, el 32% habia usado poppers, el 16% cocaina, 14% éxtasis y el 12%
cristal-meth. El uso de drogas recreativas estd muy relacionado con la practica de relaciones
sexuales sin proteccidn a excepcién de los poppers que a diferencia de las otras, no provocan

un cambio en la conciencia sobre si mismo.

Aunque no hay estudios que co-relacionen las drogas como causa de que las personas
practiquen bareback, Halkitis, Pollock y Pham, autores de los estudios mencionados afirman
qgue la presencia de drogas de club y de sexo es una constante en las comunidades y los

espacios de encuentro bareback.

En Estados Unidos, los gays de clase media y alta que pertenecen a la “cultura cristal” o “del
Circuito””” consumen regularmente drogas y tienen sexo sin proteccién para actuar
conforme a las normas culturales que las fiestas intensas y el culto al atractivo fisico

. 73
exigen.

En el mencionado estudio realizado por Fernandez, se encontré que el 68% de los HSH que
tuvieron SAD utilizaron alguna droga, de las cudles las principales fueron poppers,

. . 74
marihuana y cocaina.

e) Fatiga de la prevencion

7 Espolea, Guia para Debate “é Qué es una droga?” p.11

n Ibid Fernandez P, p.390.

2 Las fiestas de circuito son fiestas comerciales de musica electrdnica, dirigidas a hombres gays con una duraciéon regularmente de varios
dias en las que el consumo de drogas sintéticas es comun.

& Ibid, Yep G, p7

™ Ibid Fernandez, p.392
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Después de 30 afios de esfuerzos de prevencién del VIH las personas, particularmente
aquellos mas expuestos a las campafias como son los hombres gays y las trabajadoras

sexuales podrian tener una “fatiga de prevencién".75

Las estrategias se han vuelto
inapropiadas y aburridas en muchos casos y en una sociedad pos-moderna como la llama
Sheon, ya no es tan facil convencer a la poblacién de que es importante prevenir el VIH. Los
cambios permanentes, no sélo en la tecnologia sino también en los medios y las formas de

vida han planteado nuevos retos.

Por otro lado, Crossley menciona que muchas de las estrategias que se han usado para la
prevencidon del VIH entre hombres gays dependen Unicamente de la educacién y la
informacion’® ignorando asi la complejidad de los asuntos intrapersonales, interpersonales,
psicoldgicos y sociales de los gays en la era del VIH. Los beneficios percibidos de tener sexo

protegido entre los barebackeros es menor a como lo era hace unos afios.”’

“Aceptar el semen es uno de los valores mas importantes de la cultura gay como manera de
mostrar devocién y pertenencia por lo que usar proteccion y por lo tanto, negar el semen,
puede significar falta de confianza y rechazo” menciona Yep para explicar por qué no es

. , . 7
sencillo pretender que el conddn se use consistentemente. 8

Por otro lado, Sacchi menciona que el bareback transgrede los imperativos de la salud
publica, es decir, hace que las personas dejen de seguir los discursos biomédicos para el bien
propio vy el bien del colectivo’ para buscar una “felicidad” que implica el derecho de cada

persona a elegir sobre su cuerpo y sobre las decisiones sexuales que toma.

La reduccion de dafios parece ser una nueva opcién que se estd considerando en varios
paises en los que se plantea la posibilidad de que, si se va a tener sexo sin conddn, por lo
menos se puede reducir la posibilidad de adquirir el VIH a través de métodos “naturales”

como los explicados en el Capitulo 2, y otros apoyados con tecnologias de la prevencion

75
Sheon N, Plant A. Protease des-inhibitors. p.2
76
Crosley M. Making sense of barebacking: Gay men’s narratives, safe sex and the resistance habitus. p230
77 ..
Ibid, Berg, p.123
7
8 Ibid, Yep G, p10

79
Sacchi dos Santos E. Educagao e Pesquisa de Prdcticas Sexuais de Risco. p74
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como es el caso de la promocidon del uso de lubricante, la adherencia a la terapia

antirretroviral en el caso de las personas que viven con VIH y, las profilaxis.

Otros motivos para la prdctica del bareback

Existen algunas teorias que no se ven reflejadas en los estudios consultados pero que vale la
pena mencionar por estar en la literatura como posibilidades por las cuales algunas personas
podrian practicar el bareback. Entre ellas destacan el negacionismo del SIDA, la homofobia, y

la transgresion como identidad.
f) Negacionismo

Poco después del origen del surgimiento de la epidemia del VIH, nacieron teorias que
afirmaban que el VIH es sélo un invento de los gobiernos, las farmacéuticas o la gente y, que
el SIDA si existe pero es causado por cuestiones psicoldgicas o de estrés que nada tienen que

ver con un virus.%

Personas que creyeron o que creen que esto es verdad tienen el riesgo de no protegerse o
ignorar los posibles riesgos que existen de adquirir VIH al tener relaciones sexuales. Hasta la
fecha existen movimientos que aseguran que no existe beneficio alguno de los condones ni
de los medicamentos antirretrovirales y por lo tanto, estas negaciones, podria implicar un
mayor riesgo para practicar bareback. Sin embargo, no se detecté ninguna mencién
especifica en la literatura sobre una posible relacién entre el negacionismo y la practica del

bareback.
g) Homofobia

Existen algunas hipdtesis que mencionan que las personas que practican bareback lo hacen
por venganza o como resultado de lo hostil que ha sido la sociedad o personas especificas

contra ellos, es decir, reproducen la homofobia social.

80
Chigwedere P, Essex M. AIDS denialism and public health practice. p23
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De acuerdo a Yep hay “una variedad de estados psicolégicos asociados con el bareback,
incluyen emociones negativas tales como la depresién, el despecho, la desesperanza, la

soledad y el enojo, el cual podria conducir a la auto-destruccién o a la venganza”.81

Granados menciona que:

“La homofobia se ha relacionado con la vulnerabilidad de los varones homosexuales a
la transmisidon del VIH/SIDA ya que ocasiona en esas poblaciones mayores trastornos
depresivos, ansiedad, ataques de pdnico y estrés psicoldgico, trastornos que a su vez
se han relacionado con una mayor presencia de practicas sexuales de riesgo en este

2
sector”.®

Por otro lado también existe la idea de que la homofobia internalizada podria estar
relacionada al bareback, es decir que el sentimiento de que el ser homosexual es malo o
negativo provoca un sentimiento de autodestruccion. Aunque lo anterior pareciera tener
cierta légica, no se encontrd ningun resultado asociado a la homofobia en ninguno de los
articulos y documentos revisados. Es decir, se mencionaba como posibilidad pero no

aparecia en ningun resultado.
h) Bareback como Identidad transgresora

La identidad gay es per se una transgresion a la heteronormatividad que impera en la
sociedad pero la identidad bareback va mucho mas allad porque transgrede ademas la idea
generalizada de que los humanos actuamos siempre racionalmente buscando lo que es

mejor para nosotros y para nuestra salud.

Yep menciona que “el bareback puede ser visto como una identidad sexual que refuerza la

resistencia a las normas impuestas, creando asi una identidad sexual y politica que pretende

. S ., .. . 83
continuar con practicas que ya existian y sin importar los mensajes que se dan”.

81
Ibid, Yep G, p11
82 . . . . N . (.
Granados Cosme JA, Torres Cruz C, Delgado Sanchez G. La vivencia del rechazo en homosexuales universitarios de la Ciudad de México y
situaciones de riesgo para VIH/SIDA. p.484

8 Ibid, Yep G, p.4
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La identidad gay no es una sola, existe una gran variedad de identidades dentro del colectivo
gay como lo son los osos, los vaqueros y los leather, y si bien es cierto que los barebackeros
no se han organizado o formado una identidad como tal, si existe un sentido de pertenencia.
Una identidad bareback podria responder al momento histérico: en este preciso momento

. . / 4
la peor etapa de la epidemia del VIH ya pasd, pero en tampoco hay una vacuna o una cura.®

Tipos de bareback

De acuerdo a Dean® existen tres tipos de barebackeros de acuerdo a su conocimiento de
estatus serolégico: 1) aquellos que saben que viven con VIH, 2) aquellos que saben o que

creen que no tienen VIH y 3) aquellos que no saben y no les interesa saber.

El primer grupo es de personas que conocen su estatus y que por lo general lo expresan
abiertamente en los sitios web, los ligues y hasta en las fiestas bareback. En el segundo
grupo se ubicarian aquellas personas que se realizan pruebas de deteccidn con cierta
frecuencia y por lo tanto es posible que no vivan con el virus. Sin embargo puede que se
encuentren en el periodo de ventana en el cual los anticuerpos no son detectables y por lo
tanto pueden tener una idea errénea sobre su estatus de VIH. En el ultimo grupo se
encuentran los hombres que les da igual tener o no tener VIH y por lo tanto, adquirirlo o

transmitir el virus en caso de que lo tuvieran.

Por otro lado, Diaz Beltran® identifica otros tres tipos de barebackeros respecto a su

reconocimiento como tal en los sitios de internet:

J En primer lugar los que nunca usan conddn, a quienes identifica como “barebackeros

puros” y lo mencionan abiertamente

J Aguellos que dicen que dependiendo la situacién pueden o no usar conddn

84
Musgrove S. Factors involved in the development of a bareback identity. p80
8 Ibid, Dean, p.12

86 _, . . . . . . .
Diaz-Beltran J. Sexual risk reduction strategies: a literature review among the MSM community in Amsterdam. p.32

29



J Por ultimo, los que a pesar de decir que prefieren el sexo seguro y protegido,

prefieren practicar bareback.

En el caso de los primeros, podriamos hablar de una identidad como se ha mencionado en
otras secciones de este documento. En el caso de los segundos y terceros, es probable que
deba considerarse al bareback como una practica Unicamente. La siguiente figura ilustra las

formas de relacionarse de acuerdo a esta ultima clasificacion.

Figura 2. Redes sexuales de los barebackeros
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Fuente: Baruch R, 2013.

Practicas de reduccion de riesgos

Las personas que practican bareback, en su mayoria son conscientes de que no quieren usar
condén por motivos diversos pero eso no implica que sea imposible prevenir el VIH. De

acuerdo a Diaz Beltran®, existen diferentes practicas que permiten reducir la probabilidad

¥ Ibid, Diaz-Beltran p.46
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de que los barebackeros contraigan el virus y que de hecho, en algunos contextos estan

bastante difundidas:

Profilaxis Pre-Exposicion: conocida como PrEP por sus siglas en inglés. Consiste en la toma de
anti-retrovirales, particularmente el medicamento llamado Truvada, desde semanas antes
de tener relaciones sexuales sin proteccién con lo cual se produce un efecto protector en la

sangre y las mucosas que eventualmente podrian estar en contacto con el virus.®

Este método es relativamente nuevo ya que fue en el 2012 cuando se comprobd que si tiene
un efecto preventivo de mas del 90% entre HSH cuando se utiliza correctamente, lo cual es
poco mas bajo si se compara con el 95% de proteccidon que ofrece el condén de acuerdo al
Center for Disease Control (CDC) de Estados Unidos®. El acceso al medicamento implica un
problema, ya que su precio es alto y no cualquier médico sabe cédmo se debe usar, menos

aun en paises donde el conocimiento sobre la PrEP apenas se esta desarrollando.

Diez considera que la PrEP seria un método de prevencion ideal para los barebackeros que
son negativos al VIH y se quieren mantener asi, sin embargo el hecho de que no esté
disponible a nivel comercial actualmente en ningln pais del mundo hace que sea dificil saber

como seria su uso que ademas requiere regularidad en su ingesta.

La Profilaxis Post-exposicion, conocida como PEP en inglés, intenta reducir la replicacién del
virus en el organismo cuando éste entrd recientemente a un nuevo cuerpo. Consiste en
tomar antirretrovirales por 28 dias iniciando en un maximo de 72 horas después de haber
tenido una relacion sexual de riesgo™. La PEP se ha usado desde hace varios afios en paises
desarrollados y recientemente ha sido puesta a disposicién en clinicas publicas en México.
Su uso no es tan comun entre barebackeros de acuerdo a estudios que se han hecho en
otros paises, sin embargo si es algo que se llega a utilizar ocasionalmente. La PEP es mds

popular entre personas que no son barebackeros pero que por descuidos, relacionados

# Nodin N, Carballo A. Knowledge and acceptability of alternative HIV prevention bio-medical products among MSM who bareback. p.107
8 “prEp, a new tool for HIV Prevention”, Center for Disease Control, US Government: http://www.cdc.gov/hiv/prep/pdf/PrEPfactsheet.pdf

90 ) ) - S ) .
“Antiretroviral Post-exposure Profilaxis after Sexual, injection-drug use or other nonoccupational exposure to HIV”. Center for Disease
Control, U.S. Government http://www.cdc.gov/mmwr/preview/mmwrhtml/rr5402al.htm
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comunmente con el uso del alcohol o drogas, decidieron no usar o no saben si usaron

conddn en una relacidn sexual con una pareja ocasional.

La PEP tiene una efectividad variable que puede llegar hasta el 90% y tiene un efecto similar
a las pastillas anticonceptivas de emergencia, las cuales si se usan frecuentemente, dejan de
tener el efecto deseado por lo que no se recomienda su uso regular. Es posible que
barebackeros que no viven con el VIH, que quieran mantenerse negativos, la utilicen

eventualmente.

Seleccion de parejas: conocida como Serosorting, se podria traducir como seleccién de
parejas de acuerdo a su estatus seroldgico; es decir, si tienen el VIH o no. Implica que los
barebackeros que viven con VIH elijan tener relaciones sexuales sélo con otras personas que
son positivos. De igual forma, aquellos barebackeros que no viven con VIH escogen tener

relaciones sexuales Unicamente con otros barebackeros que se saben negativos.

En ambos casos existen riesgos importantes. En el caso de los barebackeros positivos, existe
la posibilidad de reinfectarse con sepas del virus diferentes a las que ya tienen y por lo tanto,
afectar su estado de salud. En el caso de los negativos, debido a que el periodo de ventana
para la deteccién de los anticuerpos del VIH es de tres meses, existe la posibilidad de que
aungue las personas crean que son negativos, tengan el virus y puedan transmitirlo durante
ese periodo. El Serosorting es una de las practicas mas recurrentes entre los barebackeros

de acuerdo con algunos estudios.”

Posicionamiento estratégico o Seropositioning: igual que con el término anterior, no existe
una traduccién especifica pero se puede considerar como “posicionamiento estratégico”.
Consiste en decidir si se es activo o pasivo en una relacién sexual penetrativa asumiendo que
existe un riesgo mayor para el pasivo de adquirir VIH; es decir, cuando una persona que es

negativa sabe que su pareja es positiva, prefiere que la pareja sea pasivo. Diversos estudios

° Race K. Gay men and the risk of HIV prevention. p.9
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mencionan que efectivamente el pasivo tiene mayor riesgo de contraer el VIH en caso de

que la persona que lo penetra viva con VIH.

El riesgo para el activo, es decir quien penetra, es alto por lo que el seropositioning quizas no
tenga una alta efectividad. No hay estudios claros respecto a esta practica entre los
barebackeros, ya que en el bareback intervienen muchos factores lo que hace dificil

controlar las variables para hacer un estudio sobre esta practica.

Retirarse antes de la eyaculacion: es un método conocido también como coito interrumpido.
Consiste en evitar eyacular dentro de la cavidad anal para evitar que haya semen cuya
concentracion de virus (en el caso de las personas que viven con VIH) es muy alta. Este
método deja de lado el hecho de que el liquido preeyaculatorio también tiene altas
concentraciones de virus y que ademas el ano suele tener laceraciones minusculas que
pueden dar entrada al virus en caso de que este esté presente en el liquido pre-eyaculatorio
o en el semen. Al igual que en el seropositioning, no hay estudios sobre su efectividad
debido a la complejidad de controlar las demas variables en las relaciones sexuales de los

barebackeros.
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Capitulo 3

El movimiento gay en México y su relacion con el VIH

En Meéxico, el fendmeno del bareback se desarrolla parcialmente como resultado del
proceso de creacion y desarrollo del movimiento de liberacion homosexual que se da

paralelamente con otros paises como Estados Unidos y Europa.

El movimiento de liberacidén homosexual también llamado movimiento gay, se hace visible
en la década de los 70 en la Ciudad de México y Guadalajara. La primera aparicidén publica de
grupos organizados de LGBT se dio en 1978 durante la Marcha que conmemoraba el 100
aniversario de la matanza de estudiantes de 1968. Durante esta marcha, contingentes de
jovenes de la comunidad LGBT, en su mayoria universitarios, se unieron a los grupos de
izquierda. Sin embargo, desde finales de la década de los 60 hasta principios de los 80
cuando inicia la epidemia del VIH, es el sexo ocasional y underground parte fundamental de
la identidad del movimiento gay. La apropiacidn de espacios publicos para el intercambio
sexual y las conductas transgresoras fueron caracteristicas de la época en la que los
condones se usaban para prevenir embarazos pero no se conocia su utilidad para evitar

infecciones de transmision sexual.’

A finales de la década de los 70 se comenzaron a formar en México los primeros grupos
organizados LGBT que comenzaron a tener demandas sociales y politicas visibles. Pero la
aparicién del VIH en México en 1984 provocd que la atencidon de muchas organizaciones de

|ll

hombres gays y bisexuales se concentrara en la respuesta al “cancer rosa”, como se le llamé
en ese entonces. Una buena parte de las personas y organizaciones que anteriormente
trabajaban por los derechos humanos y el reconocimiento de las personas LGBT se

convirtieron en activistas por la prevencion y la atencién del VIH/SIDA.”

En la década de los 80, la Secretaria de Salubridad y Asistencia inicié acciones de prevencién

del VIH en poblacién en general a pesar de que el grupo mas afectado por la epidemia eran

%2 Lizarraga X. Una historia sociocultural de la homosexualidad. p.89
 Gonzalez de Alba L. E/ SIDA en la Calle. p.93
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los hombres gays. Ello provocd que organizaciones de la sociedad civil comenzaran a trabajar
en prevencion especifica para la comunidad gay, con lo que se hizo visible que los hombres
gays eran los mas afectados pero también, eventualmente, los mas informados y
sensibilizados, en parte quizds por la cercania de personas que habian muerto a causa de

. 4
enfermedades relacionadas con el SIDA.?

El Consejo Nacional para la Atencién y Control del SIDA, CONASIDA inicié actividades en
1987 a nivel nacional y se convirtié en el érgano rector de las normas y programas
relacionados con la prevencién y el tratamiento del VIH. A finales de los 80 y principios de los
90 se crearon sus contrapartes en las entidades del pais: los Programas Estatales de VIH y
COESIDAs.”> Durante esa época, la Organizacién Mundial de la Salud fue el organismo
internacional que dictaba los lineamientos y recomendaciones sobre VIH y SIDA en todo el
mundo hasta la aparicidon del Programa Conjunto de las Naciones Unidas para el SIDA,
ONUSIDA, que es un programa que aglutina agencias de la ONU que tienen algo que ver con
la epidemia como es el caso de UNICEF, UNESCO, UNFPA (Fondo de Poblacién), ONU-
Mujeres, la OMS, el ACNUR, la OIT, entre otros.”®

Cuando en 1996 se dieron a conocer en Vancouver la existencia de los primeros
medicamentos antirretrovirales, las organizaciones de personas viviendo con VIH
comenzaron a exigir que se compraran los medicamentos en México a pesar de sus altisimos
costos. A finales de los 90, los usuarios del IMSS y del ISSSTE tuvieron acceso a los
antirretrovirales mds basicos que servian para prolongar la vida por algunos meses e incluso
anos. El desarrollo de nuevos medicamentos para el VIH por parte de las principales
industrias farmacéuticas florecié y en pocos anos la oferta se amplié significativamente
dando mas opciones a las personas viviendo con VIH, primero a derechohabientes del IMSS,

luego del ISSSTE y luego de Sec. de Salud-Seguro Popular.”’

La percepcién del SIDA como una enfermedad mortal empezd a cambiar cuando en el 2002

el gobierno federal a través del Secretario de Salud. Dr. Julio Frenk, declaré el “Acceso

94
Monsivais C. Que se abra esa puerta. p.35
% Izazola-Licea JA et al. Transmisién homosexual del VIH/ SIDA en México. p.604

96 )
www.unaids.org/en/aboutunaids consultado en Julio del 2012

97
Montalvo G. 30 afios de VIH/sida: avances y retos para el futuro. p.04
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Universal” a los medicamentos antirretrovirales para todas las personas viviendo con VIH sin
importar si eran derechohabientes del IMSS o del ISSSTE. Ya no era comun que las personas
gue contraian el VIH murieran al poco tiempo y lo que también empezé a cambiar fue el
perfil epidemiolégico: cada vez mas mujeres heterosexuales comenzaron a contraer el virus
y aunque los hombres gays nunca dejaron de ser el grupo mds afectado por el VIH, la razén

de casos cambid de 20 hombres por cada mujer a finales de los 80 a cuatro hombres por

cada mujer hoy en dia en casi todo el pal's.98

Mientras tanto, en la década de los 90 se vivié un boom en la visibilidad de las personas
LGBT con la creacién de nuevas organizaciones, la incursidn de la investigaciéon académica en
cuestiones de diversidad sexual, con la cobertura en algunos medios de comunicacién y con
la apertura de decenas de establecimientos comerciales para la poblacién gay. En esta
década proliferaron bares, discotecas y clubes de sexo para la poblacidn LGBT en la mayoria
de las ciudades del pais. También se comenzaron a organizar en los estados las Marchas

anuales del Orgullo LGBT, como la que se organizaba en el DF desde 1979.%

En la década del 2000, el mercado para la poblacidn gay ya estaba mdas o menos consolidado
y se presentaron importantes reformas en el nivel legal que incluyeron la creacién, en 2003,
de la Ley Federal para Prevenir y Eliminar la Discriminacién. Esta fue la primera norma que
hizo referencia especifica al respeto a las orientaciones sexuales e identidades de género, lo
cual se fortaleci6 con la creacidn del Consejo Nacional para Prevenir y Eliminar la

Discriminacién, el CONAPRED.'®

Le siguieron las exigencias para el reconocimiento de las uniones legales entre personas del
mismo sexo que se concretaron en el 2007 en Coahuila y la Ciudad de México; la tipificacidon
de los crimenes de odio y de la discriminacién por orientacién sexual en diversos estados, la
legalizacion de los matrimonios entre personas del mismo sexo en la Ciudad de México en el
2009 e incluso la reforma constitucional que hizo que se incluyera el término “preferencia

|’I

sexual” en el Articulo 1ro de la Constitucidn Politica de los Estados Unidos Mexicanos.

% Magis C. Epidemiologia del VIH/SIDA en México. p.557
* Marquet A. El crepusculo de Heterolandia. p.460
1% Brito A. Por el derecho a todos los derechos.p.09

36



Aungue a nivel legal se empezaron a ver avances importantes, a nivel social la homofobia
siguio siendo un asunto comun: los homicidios y agresiones hacia personas LGBT nunca
cesaron, simplemente se hicieron mas visibles. La Iglesia Catdlica y otros organismos
conservadores han mantenido una oposicién total a la “normalizacién” de la diversidad
sexual, y de sexualidad en general, mientras que por otro lado, la mayoria de los medios de
comunicacion se abrian a tratar los temas LGBT de una forma mas abierta; en la politica se
empezaron a ver candidatos abiertamente gays en el PRD, México Posible, Alternativa
Socialdemécrata y el PT, y el tema del matrimonio entre personas del mismo sexo se

convertia en asunto obligado para los candidatos.

A nivel internacional, los cambios también se dieron durante la década de los 90 y del 2000,
particularmente en paises de Norte América y Europa. La aprobacion del matrimonio entre
personas del mismo sexo, la aprobacion de leyes de cambio de identidad para las personas
trans, la despenalizacion de las relaciones sexuales entre personas del mismo sexo y el
acceso a la seguridad social para las parejas estables son algunas de las cosas que cambiaron
en paises como Canada, Australia, la mayoria de los paises de la Unién Europea e incluso

Sudéfrica.’

En algunos paises de América Latina, los cambios se dieron casi al mismo tiempo que en
México. La fortaleza de los movimientos LGBT de Argentina, Uruguay, Brasil y Colombia
lograron también reformas legales importantes que los pusieron al mismo nivel que algunos
paises en Europa en cuanto a reconocimiento se refiere aunque no en cuanto a aceptaciéon
social. Incluso la Organizacion de Estados Americanos asi como la Comision Interamericana
de Derechos Humanos cred programas especificos para atender los derechos de la poblacidn

. . . . . , . 102
con diversas orientaciones sexuales e identidades genéricas. 0

Por otro lado, volviendo a México, la discriminacién hacia las personas con VIH fue una

constante desde el inicio de la epidemia pero alcanzé mayor visibilidad en la década del

101« GA 1978-2007. A Chronology” http://ilga.org/ilga/en/article/mG6UVpR17x consultado en Mayo 2013
192 comisién Interamericana de Derechos Humanos http://www.oas.org/es/cidh/Igtbi/ consultado en Enero de 2013
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2000 gracias a algunos casos clave como la expulsiéon de nifios viviendo con VIH de sus
escuelas, la baja de miembros del ejército por dar positivo a la prueba del VIH y, por el lado
de la respuesta, con la creacidon de un programa especifico de VIH/SIDA en la Comisién
Nacional de Derechos Humanos y el fortalecimiento de campafas contra el estigma por
parte del CENSIDA que fue la institucidn que sustituyd al CONASIDA el cual se convirtio en un

Consejo mas que es un organismo.™®

La organizacion de la Conferencia Internacional de SIDA en la Ciudad de México en el 2008
hizo que el tema volviera a las principales mesas de discusion politica y de medios de
comunicacién pero nuevamente se diluyé ante nuevas prioridades del sistema de salud. La
relacidn entre VIH y hombres gays siempre fue una constante pero de alguna forma algunas
organizaciones trataron de disociar ese binomio para evitar el estigma y la discriminacion lo
cual resultdé ser un arma de doble filo porque si bien funciond para romper un poco el tabu

|Il

de que homosexual es igual a SIDA pero por el otro provocd que el “sentido de urgencia” se
diluyera lo cual para algunos autores es una de las razones que provocaron que se empezara

a bajar la guardia en el uso del condén.

La tendencia desde finales de los 90 al nuevo aumento de casos de VIH entre hombres gaysy
HSH coincide con la aparicion del bareback pero también con el uso masivo de drogas
recreativas, la popularizacién de sitios de internet para hacer contactos y la aparicidn de la
Terapia Antiretroviral Altamente Activa (HAART por sus siglas en inglés), pero no se sabe en

, . . , . 104
gué medida contribuyd cada uno de los puntos anteriores. 0

Durante décadas, el intercambio sexual entre hombres gays y HSH de la Ciudad de México
se dio principalmente en lugares publicos tales como bafios de vapor, bafios de restaurantes,
parques, cines e incluso el metro. Estos lugares publicos de intercambio sexual (LUPIS)
fueron evolucionando a lugares especificos para dichos fines tales como clubes de

encuentro, cabinas de sex-shops, cuartos oscuros dentro de antros y bares, saunas

1% Magis C, Hernandez M. Epidemiologia del SIDA en México. p.101

% Dean T. Unlimited Intimacy. P.68
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especificos para poblacion gay; aunque los lugares “tradicionales” siguen siendo

.1 105
utilizados.

Todo esto contribuye a crear un ambiente propicio para practicas como el bareback. Es
decir, una mayor aceptacién a las personas LGBT, la existencia de medicamentos para
controlar el VIH, los espacios para encuentros sexuales, la informacion sobre el VIH, entre

otras cosas, favorece la aparicidon de un fendmeno que se reconoce como contemporaneo.

Marco legal: acceso a los derechos sexuales

De acuerdo al Foro Mundial de HSH'® existen una serie de factores legales que si se
cumplen pueden facilitar la prevencion del VIH, de los cudles en la Ciudad de México se
cumplen la mayoria. Es decir, si bien el ambiente no es perfecto, si da muchas facilidades
para que pueda haber condiciones en que la mayoria de HSH y hombres gays puedan vivir su

vida y su sexualidad libremente, incluyendo el acceso a los cuidados de salud necesarios.

Algunos de los avances legales en cuestion civil y politica en la ciudad que se han dado desde
finales de la década de los 90 que reconocen los derechos de las personas LGBT, incluyendo

por supuesto a los hombres gays son:

1) En el afio 2002, la penalizacion de la discriminacidn por orientacién sexual e

identidad de género (0SIG)' y la consideracién como agravante cuando en un delito

existe odio por motivos de OSIG.'*®

2) La creacién de la figura de Sociedades de Convivencia para dar cierto reconocimiento

legal a parejas cohabitantes que no estén casadas sin importar su sexo, en el 2006.'%

1% Monsivais. Que se abra esa puerta. p.98

1% structural, Societal and Individual Factors for HIV prevention, MSM GF.

107 Art. 206 del Cédigo Penal para el D.F.. Se impondran de uno a tres afios de prision o de veinticinco a cien dias de trabajo a favor de la
comunidad y multa de cincuenta a doscientos dias al que, por razén de edad, sexo, estado civil, embarazo, raza, procedencia étnica,
idioma, religion, ideologia, orientacién sexual, color de piel, nacionalidad, origen o posicién social, trabajo o profesion, posiciéon econdmica,
caracteristicas fisicas, discapacidad o estado de salud o cualquiera otra que atente contra la dignidad humana y tenga por objeto anular o
menoscabar los derechos y libertades de las personas: provoque o incite al odio o la violencia; niegue un servicio; veje o excluya a una
persona o grupo.

108 Art. 138 parrafo VIl del Cédigo Penal para el D.F. que establece que “Existe odio cuando el agente lo comete por la condicién social o
econdmica; vinculacidn, pertenencia o relacion con un grupo social definido; origen étnico o social; la nacionalidad o lugar de origen; el
color o cualquier otra caracteristica genética; sexo; lengua; género; religion; edad; opiniones; discapacidad; condiciones de salud;
apariencia fisica; orientacién sexual; identidad de género; estado civil; ocupacién o actividad de la victima”.
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3)

4)

5)

6)

La aprobacién de los matrimonios entre dos personas sin importar su sexo, en el
2009.'*
La creacion de un Centro Comunitario de la Diversidad Sexual en la Zona Rosa, en el
2010.*"
La creacién de un Consejo para Prevenir y Eliminar la Discriminacion (COPRED), en el
2011.""
El impulso de actividades especificas para la poblacion LGBT por parte de
Instituciones como la Secretaria de Desarrollo Social, el Instituto de la Juventud del

D.F., la Comisién de Derechos Humanos del D.F., entre otros.

Por otro lado existen disposiciones del sistema de salud por las cuales los hombres gays y

otros HSH pueden acceder a la atenciébn en salud, que aunque no mencionan

especificamente poblaciones, mencionan que todos los individuos deben tener servicios de

salud incluyendo:

- La Ley General de Salud, que rige a la Secretaria de Salud*
- La Ley del Seguro Social, que rige al IMSS*
- LaLeydel ISSSTE.*

La Norma 010-SSA2 para la prevencidn y control de la infeccidn por VIH, que regula la
practica médica en los servicios de salud publicos.
La Ley de Salud de la Ciudad de México, que establece entre otras cosas, el Programa

de VIH de la Ciudad de México que a su vez, incluye a la Clinica Especializada

Condesa.

*En los 3 casos se establece especificamente la atencién del VIH/SIDA como una prioridad de cada institucion.

Esto permite visualizar que a nivel normativo, existen condiciones para que haya servicios de

prevencion y atencién sin discriminacion en la Ciudad de México y ademas, los hombres gays

puedan vivir en un ambiente de respeto (en teoria) por parte de las autoridades y la

109 Pégina de la Asamblea Legislativa del D.F. ww.aldf.gob.mx/archivo-05b2bbe0d8e3f376fa1f33546

110 Pégina de la Asamblea Legislativa del D.F., Codigo Civil: http://www.aldf.gob.mx/marco-juridico-102-1.html

11 Pégina de la Comision de Derechos Humanos del D.F. http://www.cdhdf.org.mx/index.php/boletines/1262-boletin-1372011
12 Pégina del Consejo para Prevenir y Eliminar la Discriminacion del D.F. http://copreddf.blogspot.mx/search/label/COPRED
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sociedad. En el capitulo 5 se abordard como esto ha influido en las formas de pensamiento

mas complejo en la toma de decisiones sexuales.
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Capitulo 4

Los informantes: ¢ Quiénes son? ¢ Qué tanto saben?

A través de las 11 entrevistas que se realizaron a hombres gay que practicaban el bareback,
se encontraron una serie de similitudes que permitieron hacer algunas inferencias sobre el
comportamiento y las motivaciones que tienen algunos hombres de esta comunidad y que

son usuarios de internet, para tener relaciones sexuales desprotegidas.

Los entrevistados tienen las siguientes caracteristicas:

Todos radican en la Ciudad de México aunque cinco son originarios de otros estados

incluyendo Nuevo Ledn, Tabasco, Tlaxcala y el Estado de México.

- La edad promedio de los entrevistados fue de 29 afios, siendo de 22 el mas joven y
de 45 el de mayor edad.

- Todos ellos se asumen abiertamente como gays y asumen de manera publica su
orientacion sexual.

- Siete concluyeron sus estudios universitarios, dos aun estan estudiando la carrera y
dos tienen estudios técnicos.

- Tres dicen ser negativos, es decir, no vivir con VIH mientras siete son positivos y uno

no conoce su estatus serolégico.

El contacto con todos ellos se hizo a través de las paginas www.barebackrt.com y

www.manhunt.net

Manhunt es un sitio web que permite crear un perfil publico que es visible a otros miembros
de la pdgina. Incluye una biografia, caracteristicas fisicas, qué tipo de contacto se busca
(amigos, pareja, pareja sexual) y qué tipo de practicas sexuales se prefieren. Los usuarios
pueden poner tanto o tan poco como gusten, al igual que las fotos que prefieran. Cabe
mencionar que este sitio no tiene la opcién de buscar especificamente la practica bareback
pero si tiene un buscador que permite localizar a personas en cuya biografia o en cuyo
nombre de usuario la mencione. Manhunt tiene hasta 50 mil visitas diarias en todo México

de acuerdo a cifras de la empresa.
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BarebackRT (BBRT) es un sitio web que de manera similar a Manhunt, permite hacer visible
un perfil a otros miembros. La diferencia es que BBRT es que practicamente todos los
miembros buscan contactos sexuales, las fotografias son mucho mas explicitas y la
descripcidon de las actividades sexuales puede ser mucho mas especifica. BBRT llega a tener

dos mil visitas al dia, de los cuales practicamente todos son de la Ciudad de México.

Cuadro 1. Participantes en la investigacion

Entrevistado Edad | VIH Profesion

(pseuddénimo)

Victor 25 Negativo | Disefiador grafico
Alejo 27 Positivo | Abogado
Federico 41 Negativo | Vendedor

Pablo 22 No sabe | Estudiante
Arturo 26 Positivo | Desempleado

(diseniador)

Rodrigo 28 Positivo | Bailarin
Cesar 26 Negativo | Promotor
Jonas 45 Positivo | Profesor
Alberto 35 Positivo | Chef

Andrés 37 Positivo | Mercaddlogo
Rubén 27 Positivo | Masajista

Andrés, de 37 anos, es originario de Monterrey, se dedica a la mercadotecnia y vive con VIH
desde hace cuatro afos. Dice haber comenzado a practicar el bareback después de que supo
gue tenia VIH y después de haber tenido complicaciones de salud relacionadas con el mismo

y con otras ITS, a pesar de referir tener sexo protegido consistentemente.

Alberto tiene 35 afios, es originario de la Ciudad de México y trabaja en el sector turistico.

Vive con el VIH desde hace cinco afios. Desde que comenzd su vida sexual activa ha tenido
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relaciones sexuales sin conddn, en parte porque le gusta y en parte porque el preservativo

“loirrita”. Ha vivido con su pareja por algunos afios.

Jonds tiene 45 afios, es originario de la Ciudad de México y es profesor en una preparatoria
oficial. Vive con VIH desde hace 13 afios. Comenzd a tener relaciones sin conddn casi desde

que salio del closet pero sélo con algunas personas. Vive solo.

Alejo tiene 27 ainos, es abogado y es originario de Tlaxcala. Comenzd teniendo sexo sin
conddn porgue sus primeras parejas sexuales nunca sugirieron protegerse y después le tomd

gusto. Ha vivido sdélo desde que llegd a la Ciudad de México hace varios afios.

Rubén tiene 28 afios, es tabasqueio y se dedica a la terapia fisica y los masajes. Tuvo una
pareja a los 20 anos que fue quien le transmitié el VIH y, después de estar con él, decidié

dejar de usar el conddn en sus relaciones ocasionales.

Victor tiene 25 afios, es disefiador grafico, originario de la Ciudad de México y no vive con
VIH. Vive aun con su mama y su hermano menor. Se ha hecho pruebas de deteccién de

forma regular desde hace varios anos.

Federico tiene 41 afios, trabaja como agente de ventas para una empresa de nanotecnologia
y no tiene VIH. De acuerdo a él mismo, no sabe por qué no tiene el virus después de mds de
tres afios de practicar bareback, por lo que cree que es naturalmente inmune. Vive solo en la

actualidad.

Arturo tiene 26 afios y estd desempleado aunque es disefiador grafico. Vive con VIH desde
los 22 afios y practica el bareback casi desde que comenzd su vida sexual activa en la

adolescencia. Ha vivido con una pareja estable por mds de dos afios.

Pablo tiene 22 afios, no sabe si vive con VIH ya que no ha querido realizarse la prueba de
deteccidon por miedo a salir positivo aunque lleva practicando bareback por varios aifios. Aun
estudia la universidad y ademas tiene una empresa personal. El mismo se reconoce como

una persona de clase alta y vive con su familia.
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Rodrigo tiene 28 anos, es instructor de danza, vive con VIH desde hace un afo aunque
comenzod a tener relaciones sin conddn desde los 25. Vive con sus tias con las cuales ha

estado desde nifio.

César es promotor de salud, no tiene VIH, tiene 26 afios y actualmente vive con su papa. Se
considera a si mismo un defensor del derecho de las personas a escoger sus practicas

sexuales, incluyendo el bareback.

Experiencias de vida: salida del cléset y homofobia

Con base en la informacion brindada durante la exploracién de campo, pudimos describir
aspectos de la vida familiar, la salida del cléset, la homofobia y la vida social de los
entrevistados. La exploracién permitid conocer la diversidad de experiencias de los sujetos,
de donde la situacidn de aceptacién o rechazo a su orientacién sexual era un aspecto

fundamental.

Se pudo identificar que la composicién familiar de los individuos es muy diversa. Algunos
entrevistados pasaron su infancia y adolescencia con familias nucleares, otros con familias

extendidas, otros sélo con uno de los padres.

Casi todos mencionaron saber desde pequenos que se sentian atraidos por los hombres a
excepcion de un par de entrevistados que dijeron haber descubierto su homosexualidad
durante la adolescencia. Pablo, por ejemplo, menciona que ya sabia que le gustaban

personas de su mismo sexo desde su nifiez:

“Mi infancia fue agradable, no tuve ningun problema pero recuerdo que habia veces
que veia a mis primas y ms amigas y decia ‘por qué yo no puedo usar mofo o por qué
no me pongo un vestido’ y me decian ‘no porque tu eres nifio’. Fuera de eso pues muy
normal hasta la pubertad que fue donde empecé ya a tener problemas como de
identificarme a mi mismo porque de nifio pues yo ya sabia que era homosexual, iba a
clases de futbol y me gustaba ver a mis amigos. Yo queria mucho a mi mejor amigo y

asi. Si sabia y un dia escuché a las mamds hablar y dijo una ‘si mi hijo es homosexual
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deja de ser mi hijo’ y entonces me asusté mucho y me freake y fui creciendo con ese

miedo de saber lo que podia pasar”.

Las experiencias de homofobia en la infancia y adolescencia fueron también muy diversas.
Algunos participantes dijeron nunca haber sido victimas de discriminacion en ningun
momento de su vida. Otros tuvieron problemas en la familia pero en general, nadie tuvo
circunstancias muy dificiles relacionadas con la expresién de su orientacién sexual. En

algunas como la de Federico desde un principio se establecieron reglas de respeto:

“Mi mamad les dijo a todos que quedaba prohibido en la casa hacer algun comentario
contra los homosexuales porque es mi hijo y lo quiero igual que como quiero a los
otros dos. Siempre tuve el apoyo. De 26 afios sdlo una vez tuve pareja, durd 6 aios y
creo que mi familia lo queria mds que a mi, todo mundo lo conocid, mis abuelos,
primos, tios y aunque llevamos 11 afios que terminamos la relacion seguimos en
contacto porque después de lo que hubo siguié un amor de amistad. Ahora él estd en

Tailandia y todavia nos hablamos.”

Rodrigo comenta otra situacion recurrente en cuanto a que aunque todos estan
practicamente fuera del cldset, la homosexualidad no es un tema que se trate facilmente en

el nucleo familiar:

“En mi familia siempre se supo, no es un tema de conversacion que se toca en la
mesa. No preguntan que con quien sales, con quien te besas, con quien te apareas,
eso no. Es mds bien como que ‘voy a salir con un amigo’ y ya o ‘les presento a mi
amigo’ y ya, nunca me preguntan mds. Con mi mamd acaso si, si hay esta relacion
fuerte que me pregunta ¢cudl doctor te gusta? Porque trabaja en un hospital. En el
trabajo afortunadamente me han tocado medios que toleran el ambiente gay, no he

sufrido de discriminacion ni nada.”

Arturo, por otro lado, habla de la homofobia en su familia, aunque eventualmente hubo

aceptacion:
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“Fue desde nifio, yo desde muy pequefio si lo notaba, aunque mds que notarlo me lo
dieron a notar. Creo que era amanerado, no sé si sea cierto, tengo memoria de cosas
de cuando tenia 3 afios. Siempre me estaban como jodiendo en esa parte mis tios, mis
primos, siempre. Era hacerme notar que era diferente, que era maricon y que era
puto, incluso mi hermana porque era medio machorra, se juntaba mucho con los
nifios y me llegaba a molestar. Yo creo que lo que me ayudd a no verlo como tan mal
es que mi mama me defendia muchisimo. Mds que decirme ‘no hagas eso’ me decia

‘no les hagas caso’ y me ayudo a darme cuenta que no estaba mal”.

Alejo menciond haber tenido una experiencia de lo mas tranquila en su salida del cldset, a

pesar de haber estado en una ciudad pequeiia del centro del pais:

“Yo creo que desde siempre, desde chiquito tenia muy claro que me gustaban los
hombres. No fue un proceso anormal ni doloroso, ni escandaloso ni nada sino
simplemente fui gay y ya. En mi casa no habia ningun problema. O sea, tampoco
preguntaban de “ah, eres gay” y era lo mds irrelevante. Disfruto ser gay abiertamente

y con confianza pues. Tenia 17 cuando les dije oficialmente a mis papds”.

En la escuela si hubo acoso y homofobia de forma mas recurrente hacia los entrevistados.
César menciona que hubo acoso por parte de sus compafieros y a partir de ahi considerd

gue era diferente:

“Hasta por los 12 sufri bullying, a partir de ahi empecé a crear como una personalidad
de defensa, era alguien diferente a quien yo podia ser, me volvi muy a la defensiva.
Creé un personaje de alguien que en realidad yo no era. Ya habia hecho algo sexual
con algun compaiierito de la escuela y lo que quieras. Mi papd tiene un primo que es
gay, es muy chistoso porque en mi familia en cada generacion hay alguien gay, y
bueno, todo mundo sabia que él era. Se me metid la idea de ‘me lo voy a echar’ y asi

fue, yo tenia 12 afios y él como 26 o mds. Ya empecé a ver las cosas diferentes”.

Rodrigo tuvo experiencias similares en la escuela pero segun él, no fue algo que lo marcara

mucho e incluso lo hizo mas fuerte:
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“Nunca escuché en la primaria la palabra puto, joto ni maricon, jamds. Me llamaban
por mi nombre siempre. Se podria decir que tuve una infancia muy agradable, tenia
amigos y éramos como una familia. Fue un proceso que me agradé mucho pero no
me prepard para la secundaria y la prepa, mds para la prepa. En la prepa si me fue
mal porque si tienes el valor de decir que eres gay pues viene la discriminacion y los

insultos; pero de ahi en fuera volteo atrds y me rio de ellos, jajaja”.

En casos como Alejo y Victor, la salida del cldset se dio ya en la universidad debido a que por
procesos personales, no habian identificado que tenian una orientacion sexual no
heterosexual. Como se puede apreciar a través de los comentarios, las experiencias de los
entrevistados fue diversa pero en ningun caso hubo un rechazo familiar fuerte motivado por
la orientacién sexual. Tampoco hubo dificultades en otros aspectos como la situacién

econdmica, violencia intrafamiliar o problemas escolares.

Cabe mencionar que fuera de las experiencias de bullying, no se mencioné la homofobia en
otros contextos en las entrevistas. Ninguno de los entrevistados considerd que la violencia o
la discriminacion por su orientacion hubieran influenciado de alguna forma su

comportamiento sexual.
Inicio de vida sexual activa

Casi todos los entrevistados tuvieron su primera relacidon antes de cumplir los 18 afios.
Algunos con conddn y otros sin condon. Durante la adolescencia, varios entrevistados

tuvieron relaciones de noviazgo e incluso relaciones sexuales con mujeres. Victor comenta:

“Yo en 3ro de secundaria tuve novia, saliamos y cosas asi, con ella tuve mi primera
vez y estuvo padre. De la secundaria hacia la prepa busqué un trabajo de mesero en
la cafeteria del club alemdn. Ahi habia un chavo maricén, o sea amanerado, pero yo
era muy ingenuo y ni me pasaba por la cabeza que pudiera haber sexo entre hombres
y mucho menos que hubiera sexo entre mujeres pero pues un dia digamos que un dia
se me lanzd y yo no supe que hacer y pues me gusto. La verdad se me habia hecho

mads caliente con el chavo que con la chava la relacion”
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Pablo menciona cémo su primera relacion estuvo ligada con su salida involuntaria del cléset

con su familia y aunque hubo rechazo inicial, posteriormente se normalizé la situacion en su

casa:

“Tuve mi primera vez con un chavo pero fue con proteccion, siempre con proteccion
porque yo le tenia pdnico a las enfermedades en ese entonces. Habia un tipo con el
que empecé a coger con regularidad, como mi fuck-buddy y me invité a su
cumpleariios, él tenia 25 afios pero yo tenia 17. Me etiquetaron en Facebook y mi
hermana metiche lo vio y pues asi sali del closet. Llequé a casa y estaba todo super
tenso y mis papds dijeron que yo estaba con puros pinches maricones, yo les dije que
mi mundo no es como ellos querian que fuera. Me empezaron a decir que me va a dar

SIDA, yo le dije que no, que sé como cuidarme y ya, paso”.

Rodrigo menciona cémo fue el proceso desde su primera vez hasta que comenzd a tener

relaciones sexuales con multiples parejas:

“El inicio de mi vida sexual fue con mi mejor amigo de la universidad, un chavo muy
alivianado y galdn. El entendia que tenia su vida con su pareja pero quizds queria
probarme o por ego se quiso echar un virgen y no me importo. Después de eso me
limité en el sexo porque tenia la idea del principe azul y esas tonterias. Me dediqué a
la escuela y la danza. Si me calentaba lo admito porque es un ambiente muy sexual en
la danza porque trabajas con tu cuerpo pero en ese lapso me enamoré de un maestro
que me daba clases, tuvimos algo que ver y fue una relacion de estira y afloja.
Después de ahi ya me destrampé porque fue una decepcion que dije ‘éesto es

realmente el ambiente?’ Me destrampé por autodestruccion como a los 25”.

Aunque no se preguntd nada relacionado al abuso sexual, uno de los entrevistados, Rubén

hablo de una experiencia que vivid en su infancia:

“Cuando empezo todo esto de la sexualidad con mi primo fue desde los 6 afios cuando
él robé mi inocencia, tal vez no dije nada porque a quién, no sabia a quién recurrir. Mi

papd ocupado en su trabajo, mi mamd ocupada con mi hermano que nacid enfermo
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entonces yo creo que eso fue lo que rompid el lazo entre el hijo y todo, ya la

informacion yo la tenia que conocer por mi solo”.

A excepcion de Rubén, todos los demads entrevistados iniciaron su vida sexual sin presiones y

con la persona que ellos consideraron adecuada, segun reportaron.

Conocimientos sobre salud sexual

Todos afirmaron saber en qué consistia el VIH y cdmo se previene, antes de comenzar su
vida sexualmente activa. Los entrevistados que viven con VIH, conocian muy bien los riesgos
antes de adquirirlo. Se podria considerar que la informacién sobre prevencién y atencién del

VIH era muy buena o excelente. Alejo menciona al respecto:

“Parte de mi familia son médicos y siempre habia mucha informacion de la salud en la
casa, no era un tabu y siempre tuve acceso a internet, desde que era chiquito
entonces si no sabia algo lo investigaba. Ahora sé mds pero viéndolo hacia atrds en
términos conceptuales sabia lo que habia que saber sobre infecciones de transmision

sexual, VIH y asi”.
De manera similar, Victor dice que tuvo acceso a informacion basica desde la secundaria:

“Fue muy abierto el asunto, afortunadamente yo fui a escuelas de paga entonces yo
siento que tengo una perspectiva diferente, o bueno, eso es lo que yo creo. En las
escuelas donde estuve si nos hablaban del conddn y no era para nada un tema
escabroso ni alarmante. No me escandalizaba. Por el lado de la diversidad sexual ahi

si no sabia, era muy ingenuo

Por otro lado, Jonas que es el entrevistado de mayor edad, menciona que su conocimiento
sobre sexualidad era muy limitado por la época en la que estudié pero por llevar tantos afios

en el ambiente gay, ahora sabe mucho:
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“En la escuela se tocaba lo minimo pero sdlo las enfermedades sexuales mds
recurrentes, pero la informacion era pobre y poca. Lo unico que yo sabia del VIH en

aquel entonces es que era una enfermedad igual a muerte prdcticamente”.

Alberto afirmd tener conocimiento amplio sobre el VIH pero a pesar de eso no se sentia

vulnerable:

“Yo tenia informacion pero siempre pensé que a mi no me iba a pasar. Pero digamos
que desde la adolescencia yo conocia los riesgos, conocia la informacion, los métodos
para prevenir el contagio de VIH pero pues yo dije a mi nunca me va a pasar. En ese
entonces yo tenia relaciones sin condon, algunas veces tenia con proteccion, otras sin
proteccion pero como cada afio me hacian a mi estudios generales médicos siempre

salia negativo pues pensé que sabia como llevdarmela campechana, muy relax”.

Todos los entrevistados recibieron educacién sexual formal en la escuela, sin embargo se
menciond que esta era muy enfocada a prevenir embarazos y en el caso del VIH, se reducia a
decir que habia que usar conddn para que no adquirir SIDA. El internet fue considerado por
todos como la principal fuente de informacién relacionada al VIH, no sélo para conocer
aspectos basicos de la enfermedad y de la epidemia sino también de las ultimas tecnologias
relacionadas al virus. Francisco menciona respecto a la informacidn disponible hoy en dia en

general:

“Creo que si ya hay mucha informacidon y qué bueno, por cuestiones de salud pero
minimo en la poblacion homosexual tenemos esa constante. Sigue siendo muy
asociado de que ‘eres homosexual pues te va a dar SIDA, por favor no te vayas con
todos’. En la mayoria de poblacion no hay educacion pero si ya estd mucho mds

abierta la cosa en general y si buscas informacion la encuentras”.

Casi todos los entrevistados consideraron que si hay informacién disponible sobre VIH para
hombres gays pero que se queda sélo en dar a conocer las formas de transmisidon o el uso
correcto del conddn pero no trata de cambiar percepciones o comportamientos y por lo

tanto, no sirve para atender las diferentes situaciones ambientales.
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Servicios de salud

Todos los entrevistados tienen acceso a servicios de salud relacionados con el VIH. Uno de
ellos en el ISSSTE, dos en el IMSS, uno en el Hospital de Pemex y el resto en la Clinica
Condesa de los Servicios de Salud del Gobierno de la Ciudad de México. Un par de
entrevistados tienen ademas, por su situacion econdmica, acceso a servicios privados en el

Hospital Angeles.

Cabe mencionar que el papel que juega la Clinica Condesa en el acceso a los tratamientos
antirretrovirales ha sido muy importante ya que todos los entrevistados mencionaron en
algin momento su existencia y su uso, particularmente para las pruebas de deteccién y en el
caso de los positivos, para el tratamiento de VIH y la atencion de ITS. La Clinica fue
convertida en un centro de atencion de VIH e ITS a desde el 2002 y da atencién a
practicamente todos los residentes de la Ciudad de México que no cuentan con IMSS, ISSSTE

o los servicios de salud de Pemex, SEDENA y Marina.
Andrés menciona al respecto como utiliza tanto servicios publicos como privados:

“Yo desde el 2009 estoy tomando ARVs y estoy indetectable y me atiendo en la Clinica
Condesa. Yo soy muy optimista, el VIH ya es un asunto que ha pasado a un plano
secundario en mi vida, trato de ser muy disciplinado, estoy constantemente
checdndome y afortunadamente también tengo los recursos de siempre tener una
segunda opinion médica en un hospital privado. Incluso en las cosas mds tontas “ay

Fe4
I

me enfermé del estomago, las amebas y asi”. Ese tipo de cosas me las trato en chinga
y ahi no voy a la Condesa, me voy al Angeles y si efectivamente ha dejado de ser una

preocupacion”.

Considerando que el nivel educativo y econdmico de todos es relativamente alto, el acceso a
la informacién sobre dénde y cdmo obtener los servicios necesarios fue accesible. En cuanto
a calidad, no se menciond ninguna queja respecto al trato del personal de salud, Ila
disponibilidad de servicios o la existencia de medicamentos lo cual hace suponer que en

general ha sido adecuada.

52



En todos los casos se menciond que cuando ha habido necesidad de atender algin problema
de salud lo han hecho de inmediato, incluso Pablo, el entrevistado que desconoce si vive con
VIH o no. Ademads, aquellos que son positivos sabian desde antes de contraer el virus, que
existe tratamiento gratuito y efectivo para la atencién del VIH aunque esa no fue una razén

para “bajar la guardia”, segin se menciond.

Alejo menciona que tuvo una muy buena experiencia en su primer contacto médico y con su

primer tratamiento:

“Cuando me dieron el diagndstico yo empecé a investigar de clinicas, en ese momento
yo tenia un muy buen seguro de gastos médicos. En ese momento tampoco descarté
la Condesa, el IMSS pero como el seguro era muy bueno llegué a un lugar privado que
se llama CLISIDA con un doctor excelente. Fue de los primeros doctores en México que
empezo a tratar el tema de VIH. Me explicé que no me voy a morir, que ya no es una
enfermedad mortal sino cronica como la diabetes, la hepatitis y tantas otras que hoy
existen. Empecé con retrovirales prdcticamente de inmediato porque la carga viral
estaba muy alta, en 250mil o una cosa asi y aunque los CD4 estaban en 200 y cachito

dijo mds vale de una vez empezar porque asi vas a estar mejor mds rdpido”.

En el caso de los entrevistados positivos, todos toman actualmente tratamiento y tienen una
buena adherencia aunque un par de ellos han llegado a interrumpir el tratamiento cuando

llegan a una situacién de salud que consideran buena. Roger menciona al respecto:

“Hasta ahorita sigo con Trubada y Kaletra aunque al principio use Combivivir y
Lamivudina aunque en los primeros 3 meses tuve una reaccion con ellos, me enronché
todo el cuerpo, se lo dije al doctor y me mando algo para liberar todo eso que tenia,
después de ese lapso me mando otros medicamentos que eran Ritonavir y Saquinavir.
Los empecé a tomar y todo y empezo a bajar el virus, luego como que hubo un lapso
en el que estuve dos afos indetectable. Muy padre porque uno dice wow, si se siente
padrisimo, qué chido pero llegd un dia una estupidez mia, la tonteria de uno de
porque ya se siente uno bien deja de tomar medicamentos y empezar con otra pareja

a hacer tonterias a lo bestia vaya”.
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Tres entrevistados mencionaron haber usado los servicios de pruebas y consejeria que se

prestan en modulos de la Zona Rosa como Federico:

“Mi dltima prueba fue en marzo del afio pasado, yo me la hacia en Hamburgo en el
camion que se ponia ahi pero ahora que tuve hepatitis me hicieron la prueba de Elisa

y volvi a salir negativo”.

César, que es negativo y conoce muy bien cuestiones relacionadas con el VIH, dice que
sabria bien qué hacer en caso de adquirir VIH. Explica también que le preocupa que las

personas que practican bareback se pudieran quedar en algin momento sin tratamiento:

“Yo creo que es muy complicado que a estas alturas trataran de echar para atrds el
acceso a medicamentos pero si creo que los barebackeros no tienen idea del gasto

que significan para el sistema de salud”.

Como se puede apreciar, existe un buen nivel de conocimiento en materia de servicios de
salud y tratamientos. Ninguno de los entrevistados menciond haber sido discriminado en los

servicios que recibe ni haber tenido problemas de desabasto.
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Capitulo 5

Significados y percepciones del bareback

El momento de empezar a practicar bareback

El inicio de las relaciones sexuales desprotegidas se dieron en contextos muy diversos, en
algunos casos con parejas estables y en otros con desconocidos. Solamente un par de
entrevistados sabian qué era el bareback cuando comenzaron a tener relaciones sin
proteccion es decir, la mayoria no conocian que el tener relaciones sexuales sin condén de

manera constante tenia un nombre.

En el caso de quien inicid a tener relaciones sin conddn con una pareja estable, Victor

comenta:

“Tuve un novio hace dos afos y teniamos relaciones y en un momento dado
empezamos a tener sexo sin condon y de ahi en adelante lo hicimos asi, duramos mds
de un afo. Yo tenia 22 afios y quedé muy lastimado de este chavo cuando
terminamos. Empecé a salir, si conocia a alguien en la calle y no habia conddn pues
no era tan importante. Luego descubri en internet la pdgina de BBRT. Iba con miedo
de que me iba a contagiar de algo porque si hay mucho riesgo, gracias a dios no ha
pasado a mayores pero si me contagié de otras cosas. Hasta hace poco buscaba coger
con gente cuyo estatus en internet dijera negativo pero estamos de acuerdo que todo

mundo miente ahi y ponen que son negativos”.
En cuanto a las razones para empezar a practicar el sexo sin conddn, Alejo comenta:

“No habia algo especial... las primeras veces era porque asi tocaba y tampoco hacia
como mayor andlisis. Ya después le fui adquiriendo el gusto mds perverso, kinky,

sexual. El tema del riesgo es lo que me prende y me calienta y al otro también”.

Alberto explica que se sintid a gusto usando el conddn pero no conocia qué era el bareback.
Cuando se enterd que vivia con VIH conocid el fendmeno y decidid soélo tener relaciones

sexuales con personas positivas:
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“Yo si tengo relaciones sé que es con alguien positivo y punto, por eso es que mi
perfil... a lo mejor es uno poco agresivo lo que ponga al principio como ‘soy
indetectable, espero que sepas lo que significa’ porque alguien que es portador sabe

qué significa eso”.

Jonas menciona que cuando comenzd a tener relacione sexuales tenia estereotipos muy

fuertes respecto al VIH:

“Tenia conciencia sobre todo esto del conddn, en algunas ocasiones si usaba y en
otras no usaba condon. Aqui influyd mucho en mi el cldsico espejismo de que si yo te
veia una persona mds o menos serio, tranquilo con cierta preparacion, no podias ser
candidato a tener VIH. En cambio si te veia yo de una forma diferente, pues obvio,
mds desenvuelto, andar ligando con uno y con otro, mds lanzado y directo yo decia
‘acd puede tener el riesgo de tener alguna enfermedad’. Nos dejamos mucho engafar
por los estereotipos de la persona y sin saber que puede ser un chico super tranquilo y
en tu primer acoston y tu primera aventura, quedas infectado y gente que ha tenido

muchos acostones y simple y sencillamente tampoco le toca”.

En el caso de Pablo si hubo una conciencia de querer practicar el sexo sin conddn casi desde

el principio de su vida sexual activa:

“Empecé a ver mucho porno, me gustaba solo el porno bareback y dije no voy a
buscar tener BB pero dije si el gliey quiere pues le entro y asi empecé. Solo logré hacer
eso dos veces con la misma persona. Después empecé a tener problemas con el uso
del conddn porque no me gustaba, si yo me lo queria poner se me bajaba la ereccion
entonces segui con la filosofia de ‘si el gliey quiere si'y si no, pues no’ pero después me

empecé a meter drogas y ya era mds complicado controlarme”.

La internacionalizacion de la cultura gay juega un papel importante ya que hay algunas
personas que estuvieron expuestos a escenarios en el extranjero como es el caso de

Federico que conocid el ambiente gay de Estados Unidos, Alberto que estuvo en Francia o
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incluso Rubén que viviendo en Playa del Carmen tenia contacto permanente con extranjeros

con quienes conocio sobre el ambiente bareback en otros contextos.

El momento de iniciar a practicar bareback, es decir, de tener sexo sin condén de forma
premeditada y consciente, el algunos se dio en diferentes contextos y de forma
independiente del estado de VIH; otros dos entrevistados comenzaron a practicar bareback

hasta después de que descubrieron que eran positivos.

Razones para practicar bareback

Como se explicé en el capitulo uno, las motivaciones por las cudles algunos hombres gays
practican el bareback son diversas y tienen que ver con factores psicolégicos, sociales,
ambientales e inclusive politicos. Los entrevistados mostraron también una variedad de

razones por las cuales comenzaron a tener relaciones sexuales sin proteccion.

Fernando explica de manera sencilla su principal motivacién y que tiene que ver con lo que

llamamos anteriormente “decisiones mas complejas en la toma de decisiones sexuales”:

“Yo no sé por qué hay gente que lo toma a mal. El bareback se trata de practicar el

sexo como siempre se hizo durante milenios, sin barreras, en libertad”.

El aspecto depresivo se manifiesta en algunos pero “en voz de otros”; es decir, varios de los
entrevistados afirmaron que muchas personas practican bareback a causa de la depresion

aunque solo un par mencionaron que ellos lo hacian parcialmente por esa razon..

La busqueda de emociones intensas provoca que el riesgo se erotice. Manuel menciona que

el placer y la emocién del riesgo de adquirir el VIH son los principales elementos en su caso:

“Yo lo hago porque en primera te da mds placer, en segunda estd el sector de jugar a
la ruleta rusa, la adrenalina que te provoca todo este show y por otro lado creo que
también algun problema psicoldgico que por ahi he de traer. En alguna ocasion lei un

articulo que describia que nos estamos ‘muriendo de placer’, asi lo describian”.
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Ninguno de los entrevistados menciond haber tenido una experiencia directa con familiares
y amigos en materia de VIH. El no haber sido testigos directos de muertes o consecuencias
graves a la salud provocadas por el SIDA es uno de los aspectos mas importantes que
distingue el espafiol Avila-Rodriguez para tener una percepcién de que el VIH no es tan

11 .
grave.' Rodrigo comenta al respecto:

“Yo creo que tampoco hay informacion como antes, al principio como que nos cayd de
sorpresa se hizo toda una cultura de la prevencion y el hecho de que esa generacion
viera a sus amigos morirse pues se espantaron y fue un grito de los sobrevivientes y
ya vieron que ahora es diferente. Sobre todo porque el medicamento ya es accesible y
es menos el golpe. En esa época fue un golpe fuerte y por eso el activismo y la cultura,
ya después se ha ido disolviendo todo esto. Los chavos hoy en dia saben que ya no te

mueres pero de que hay riesgo pues si, todos nos vamos a morir”.

Avila-Rodriguez menciona también que el bareback es una forma de transgresion
interiorizada ya que se incorpora un “habitus de resistencia” hacia la moralidad. Es el caso

de Pablo, donde habia algo de rebeldia, particularmente hacia la familia:

“A mi me decian ‘si eres homosexual te va a dar SIDA, y vas a ser una mala persona
por el resto de tu vida’. Creo que algo va implicito en el discurso de ‘tu desde chico me

juzgaste, pues ahora ve’. No sé, tal vez, eso es muy personal pero si”.

Percepciones sobre el VIH

De acuerdo a los entrevistados, se da por entendido que todas las personas que tienen
relaciones sexuales sin conddén conocen qué es el VIH, cdmo se transmite y como se
previene. Es decir, como si fuera un cddigo obvio entre los gays, el conocimiento sobre VIH

es o deberia ser obligatorio.

3 Avila Rodriguez A. El bareback y las condiciones de poder y practicas de resistencia en las bio-politicas de la salud sexual.
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Alejo considera que habia sido muy responsable en su vida sexual y supone que si fuera
negativo, ni le hubiera pasado por la cabeza entrar al mundo del bareback. Al hablar sobre

cémo adquirié el VIH y la idea del riesgo que tenia dice:

“La verdad es que nunca habia tenido prdcticas de riesgo, segun yo, o sea, siempre
usé condon, era muy cuidadoso en ese sentido. O sea, si tu me preguntas ‘¢quién te
contagié?’ no tengo ni la mds puta idea de quién fue, este... si fue una vez que estaba
borracho no me acuerdo, porque ademds siempre habia dicho que yo era muy
cuidadoso entonces como que no era lo que yo veia como un riesgo factible. Es mds,
yo me acuerdo que la estadistica decia que habia como 50 mil casos de VIH en México
y dije bueno, 50 mil entre 100 millones, pues para que te toque alguien en algin
momento estd muy cabron pero en algin momento me tocd, ese alguien hizo el favor

de pasarme el bichito” .

Alejo al igual que Alberto menciona que son muy estrictos a la hora de escoger a sus parejas
sexuales ya que buscan exclusivamente personas positivas mientras que otros como Rubén o

Alejo no suelen preguntan y otros como Pablo o Victor buscan negativos.

César refiere que una cosa es vivir con VIH y practicar el bareback de una manera

“responsable” y otra es abusar, tal como cuando habla de un conocido:

“El chavito este, cuando se enterd que tenia VIH tomé malas decisiones... o bueno, no
sé si son buenas o malas, yo tampoco soy la Virgen Maria pero dijo ‘si ya tengo esto le
voy a dar vuelo a la hilacha y hasta donde el cuerpo aguante’ y se metié cuanta

droga pudo y con cuanto giiey pudo y al afio jpufff! se fue”.

El hecho de que se desviara la atencion de las politicas de prevencién del VIH en los 90 hacia
otras poblaciones provocd también que mucha gente bajara la guardia, segin comentaron

un par de participantes. Jonas, al hablar de los gays mas jévenes dice:

“Yo creo que a esta gente les ha tocado un mundo donde ya hay mucha aceptacion y
derechos y precisamente por eso todo les vale y le entran a la aventura del sexo sin

proteccion. Creo que otra cosa que influye también es que VIH era igual a muerte y
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actualmente sabemos de la gran cantidad de medicamentos que hay, sabemos que
hay gente con 20 aflos o mds con el virus y que se ve bien y muchos dicen igual, le

entro a la pastillita, al coctelito y sigo viviendo intensamente”.

Alejo menciona que adquirir VIH era algo que sabia que tarde o temprano iba a suceder y es

normal entre varias personas que practican el bareback:

“Yo me checaba cada seis meses y en una ronda del 2009, en el ultimo semestre del
afio me salieron reactivas las pruebas, me hice las confirmatorias y ya pero no fue un
drama ni nada. Era algo esperable porque si coges sin condoén pues es algo que te

esperas”.

Federico al igual que Alejo estaba resignado a infectarse con el VIH eventualmente pero por

alguna causa extraordinaria nunca ha sucedido:

“Ya cuando fui al hospital por las molestias que te platicaba vieron que el tipo de
Hepatitis era B y me quedé muy sorprendido porque si yo te platicara las cosas que he
hecho en el sexo es para que digas tiene VIH. No sé por qué soy negativo, ahi si no
puedo hacer conjeturas porque mucha gente me dice que he de tener la sangre de
quien nunca se contagia. Yo soy A positivo pero no creo que sea eso, cudl sea la

diferencia con los que ya estdn infectados.”

Por otro lado Victor si tiene una esperanza de que a pesar de tener practicas de riesgo, no va
a adquirir VIH aunque también considera que hasta cierto punto es irremediable el hecho de

gue terminara viviendo con el virus:

“No lo sé, siento que tengo mucha suerte. No soy tan denso en cuestion de coger, o
sea si lo hago sin conddén pero no con cualquiera. Soy catdlico aunque no muy
creyente pero cuando me siento desesperado si le pido a Dios y le doy gracias. Y si me
gustaria dejar de hacerlo pero no sé por qué no puedo. Me echo a ocho personas mds

0 menos al mes, dos por semana”.

Rodrigo también sabia del riesgo de adquirir VIH pero en su caso, a diferencia de Alejo y de

Federico si hay un miedo a las consecuencias del virus en el cuerpo:
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“Tenia 27, el afio pasado apenas, no tiene mucho. Y si me esperaba tener VIH, son las
consecuencias de ser tan piruja. Toda accion tiene una reaccion, si vives destrampada
en la vida pues atente a las consecuencias. No me sorprendio la noticia, la acepté. A
lo mejor lo que me dolio fue en el aspecto de ‘‘como voy a quedar?’ porque los
tratamientos sé que antes en los 90 era muy agresivos y se les ve en la cara si tienen
VIH pero me dijo el doctor que el tratamiento de hoy en dia es muy tranquilo, no te
preocupes. Le dije que no queria que se me haga la lipodistrofia, las tipicas rayas en la
cara pues porque era mi auge bailando, es a lo que me dedico y el doctor dijo ‘no te

preocupes, no te va a pasar’”.

La relacion de homosexual=SIDA es algo que en la literatura queda evidenciado como algo
gue molesta a los gays y que sin embargo en personas como algunos barebackeros es algo
gue resuena aun hoy en dia. En este sentido, para Arturo el miedo principal de vivir con VIH

no es fisico sino social:

“Si de por si ser gay hace que te rechacen en muchos sectores pues el VIH es motivo

de mayor discriminacion. O sea, que te vas a enfrentar a algo mds fuerte”

El caso de Pablo resulta interesante ya que no teme ni a los efectos fisicos ni al estigma sino

a su situacion para obtener servicios de salud:

“De cuatro meses para acd no sé si tengo VIH, porque me hice el examen en
septiembre y era negativo. Antes era mds selectivo, todo pasé muy rdpido. Mi mejor
amigo salid positivo y se fue a vivir a otro pais, me vine abajo y pues si he tenido
muchas relaciones, o sea probablemente si tenga VIH. Me interesa saberlo pero tengo
pdnico. A lo que le tengo miedo es a las repercusiones que sabemos que existen como
dejar de tener seguro médico. Yo tengo el seguro de la familia entonces si la
compaiia se entera y le dicen a mi papd ‘ya no lo voy a asegurar por tal cosa’ o
cuando cumpla los 24 pues ya no voy a tener sequro. Ademds, el Seguro Social es
totalmente deficiente entonces las verdad no... no quiero llegar ahi. Incluso si me da

SIDA va a ser en unos 3 afios y en ese entonces creo que puedo salirme de estar con
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mis papds y tener los medicamentos, ¢no? Fue una decision que tomé y la tengo que

soportar, no quiero decirle a alguien ‘Me dio SIDA y ahora ayudame”’”.

Peterson y Bakeman demostraron que aquellos hombres en EU que tenian mayor
conocimiento sobre los tratamientos de VIH solian ser mas flexibles a la hora de usar o no
usar condén.’** En el caso de los entrevistados, aungue no se menciond especificamente, si
guedd evidenciado que a quienes importaba o no les importa infectarse con el VIH es

porque saben que existen medicamentos y son de relativamente facil acceso.

Consecuencias para la salud

“Los hombres que practican bareback no necesariamente quieren morir o enfermarse.
Al contrario, muchos de mis entrevistados quieren paraddjicamente ‘mds vida’ asi sea
sentida en un instante salvaje y abrupto, aparentemente orientado por una fuerza
natural o instintiva, valorizando lo corto del tiempo o maximizando el placer
inmediato para que sea intenso y real. En los discursos de los barebackeros hay una
sensacion de libertad, autonomia y exceso de placer ante el contacto sin barreras”.

Prazer sem camisinha, pag. 16

Todos los entrevistados mostraron tener un amplio conocimiento sobre el VIH, la
prevencion, el tratamiento, las ITS y las reacciones secundarias de los tratamientos. En el
caso de los que viven con VIH, dijeron conocer los riesgos de una “super-infeccién” o de una
mayor vulnerabilidad a las ITS pero desde que empezaron a practicar el sexo desprotegido,

pocos han tenido complicaciones graves a su salud, seglin mencionaron.
Al hablar de su tratamiento y de la evolucién del virus, Jonas menciona que:

“No inicié tratamiento primeramente, creo que existia en mi la negacion. Yo habia
escuchado mucho de los efectos secundarios que te acarreaban y dije bueno, igual
ahorita voy a alimentarme, hacer ejercicio, a ver cudnto aguanto pero

desgraciadamente no aguanté mucho. Como un afio después del diagndstico, tuve

' petersen J, Bakeman R. Impact of beliefs about HIV treatment and peer condom norms on risky sexual behavior among gay and bisexual

men. p.39
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una recaida bastante fuerte. Ya después de esto no me quedo otra que ir al ISSSTE,
comenzar todo el tramite administrativo, etcétera, para atenderme ahi y comenzar
con tratamiento. Hasta la fecha estoy en tratamiento y me he mantenido
excelentemente bien, no he tenido ninguna recaida, llevo el tratamiento bien, hago
ejercicio, me alimento, mis numeros son excelentes, indetectable, 1200 CD4 en mi

ultimo examen hace cinco meses”.

El reporte en general sobre ITS fue bajo, incluso algunos afirman no haber tenido ninguna
desde que empezd a practicar bareback, quizads porque quien estd en ese ambiente suele ser
mas cauteloso con su salud sexual aunque suene irdnico. Por otro lado, Alberto menciona

gue las ITS si son parte de lo cotidiano cuando uno practica bareback:

“Las infecciones quedan en tercero o cuarto plano porque todos conocemos el riesgo,
sabemos que podemos tener otras enfermedades pero no lo preguntas a los tipos con
los que vas a coger y tampoco necesitas que te den respuestas. O sea, sabes a donde
vas, como cuando vas al cine, sabes que venden palomas, sabes que hay peliculas y

no vas a ver un show de un elefante”.

Roger menciona que si ha tenido varios episodios de ITS a consecuencia de sus defensas

bajas provocadas por el VIH:

"Si tuve, chancro, gonorrea y pues si fueron infecciones que me espanté mucho
cuando las tuve, yo iba a parar al doctor y pues me regaid y mis amigos también,
amigos allegados me han dicho. Y si me dio miedo y la neta pues si tomé los cuidados

necesarios. Y del VIH nunca tuve ninguna complicacion hasta ahorita”.

Fernando menciona que gracias a que le detectaron una ITS supo que tenia problemas

hepaticos:

“Cuando me dieron el diagndstico de hepatitis creo que hubiera preferido que me
dijeran ‘Tienes VIH’ a que tengo tumores en el higado porque como positivo sigues

llevando una vida normal, comiendo lo que quieras, yo tengo amigos que llevan 30
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afios con el virus y como si nada. Yo con esto no puedo comer grasas, ni carnes, ni

ldcteos ni nada y tu sabes que uno de los placeres del hombre es comer.”

Por otro lado, cuatro entrevistados conocen la posibilidad de una re-infeccién pero afirman
no haber tenido problemas con su carga viral. No hay evidencias suficientes de que la
reinfecciéon o una super-infeccién puedan atacar las defensas, incluso cuando se combinan
virus diferentes como el VIH 1 y el VIH 2 que estd presente principalmente en Africa del
Oeste. Aun asi muchos médicos infectélogos recomiendan el uso de conddn entre positivos

pero esto parece no tener un efecto entre ninguno de los entrevistados hasta la fecha.

Todos los entrevistados que viven con VIH, afirman tener una buena adherencia al
tratamiento antirretroviral y se realizan chequeos constantes. En algunas respuestas quedo
en evidencia que el tomar medicamentos no se reconoce como algo sencillo pero que por lo
menos, es menos complicado que antes cuando habia que consumir mas pastillas como

parte del coctel de ARVs.

Algo en lo que coinciden todos los entrevistados, incluso aquellos que son negativos, es que
tarde o temprano van a terminar contrayendo el VIH al igual que todas las personas que
practican el bareback. Al respecto Rodrigo menciona:
“Hay muchas personas que viven engafiadas que dicen que no quieren tener VIH, pero
es imposible si practicas eso. Si aun con proteccion es riesgoso, imaginate sin

proteccion”.

En cuanto a los posibles nuevos casos de VIH ocasionados por el bareback, hay que
considerar que una cantidad considerable de hombres gays no utilizan condén de manera
permanente, es decir, tienden a ello en algunas ocasiones a pesar de no ser barebackeros,
por lo que el riesgo de adquirir el virus crece si se estd en contacto con aquellos que si son
barebackeros entre los que probablemente la mayoria viven con VIH. De acuerdo a
Mansergh'®® hasta un 14% de los hombres gays podrian estar practicando bareback en

Estados Unidos pero ademds, mas de un 50% puede no estar utilizdndolo regularmente.

"> Mansergh G. Barebacking in a diverse sample of MSM. p.366
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BUGCHASING

El bugchasing es una practica que se da entre hombres gays que consiste en buscar adquirir
el VIH de manera consciente. Entre los entrevistados no hubo ninguno que buscara
activamente adquirir el VIH, sin embargo si se menciond varias veces que existen personas

en las fiestas y en las pdginas de internet que buscan contraer el virus.

Alejo menciona que si se ha encontrado con personas que abiertamente quieren infectarse,
aungue él dice que no lo haria:
“Si hay varias personas, hay muchos que me han escrito para el posing, o sea, la
gente que abiertamente quiere ser contagiada y como 5 o 6 personas en ese sentido
me han contactado. Siempre me niego pero si hay gente negativa que tiene como la

sensacion de que no va a pasar nada”.

Rubén también dijo haber estado en circunstancias similares aunque él si cedia a tener

relaciones sexuales al final:

“Hubo varias personas que me dijeron quiero tener contacto contigo sin conddn y yo
les decia es que no manches, no sabes lo que es tener VIH y decian ‘no me importa, es
mi cuerpo, es mi decision y yo quiero sentirte sin condon’, en pocas palabras. De las
personas con las que tuve contacto sin conddn yo creo que 6 de cada 10. A algunos
los conocia por internet, a otros me los presentaban pero si las demds por internet

pero solo quieren el rato ya sabes, la diversion”.

Las motivaciones y las implicaciones del bug-chasing son diferentes a las del bareback por lo
gue no se ahondara en este fendmeno pero es importante mencionarlo porque no deja de

ser una esfera que se relaciona intimamente.

El mundo bareback
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“Quien quiera usar conddn, que lo use, pero creo que debemos tener derecho a
escoger los riesgos que queramos correr para ser mds felices” Ricardo Aguieiras,

escritor brasileno.

El “mundo bareback” es una expresidén que usaron varios entrevistados para referirse al
ambiente en el que se socializa y donde se llevan a cabo las practicas de sexo sin conddn. El
mundo bareback es un sub-mundo del ambiente gay que comparte ciertas fronteras pero
gue esta mucho mas delimitado, tanto por la cantidad de individuos como por los espacios

fisicos y virtuales.

Entre las personas entrevistadas, hubo consenso de que cada vez hay mas personas que
practican el bareback, donde algunos lo han tomado como una cuestién de identidad
mientras que otros, la mayoria segun los entrevistados, sélo lo hacen por diversién. Dentro
de la cuestion de identidad se incluye la autonomia y la responsabilidad personal, la cual de

acuerdo a la literatura, ha sido una de las banderas del movimiento gay como tal.**°

La existencia de fiestas y orgias especificamente de bareback fue un tema recurrente. En
dichos espacios, en una sola noche se puede llegar a tener contacto sexual con hasta diez
personas. Por otro lado, se comentd también la existencia de una cantidad creciente de
personas que practican el bareback aunque no lo mencionen abiertamente en los perfiles de
las paginas de internet o en sus circulos sociales por temor a ser estigmatizados y mal vistos
por individuos de la comunidad gay que en su mayoria, segun refirieron, adn se protege y es

muy estricta con el uso del conddn.

De acuerdo a los entrevistados, las fiestas bareback hasta el 2012 se organizaban
principalmente en lugares privados como casas o departamentos, sin embargo han
empezado a crearse establecimientos especificos de encuentro, particularmente en la Zona

Rosa, la colonia Roma y la colonia Cuauhtémoc. Sobre las fiestas, Alberto comenta que:

“Si he ido a fiestas pero bueno, mds bien orgias porque prdcticamente no haces otra
cosa que no sea coger. Tu llegas, haces tus cosas, respetan si dices que no. Puedes

andar en boxer, encuerado, puedes fumar, platicar, ver la tele simplemente, entrar al

18 Bautista J. La noche al margen. p223
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juego de tener sexo con uno, con otro, con 20. Hay columpios donde puedes jugar al
gangbang®’, estdn los que les gusta que los fisting™*®, ahi mismo puedes comprar tus
poppers o cloruro y sales de ahi y si te encuentro en la calle te saludo y si no pues ni

modo”.

Federico frecuenta los espacios comerciales y habla de la cantidad de personas que los

visitan:

“Tengo yo tres aqui en la zona, a la mano, el que estd en Amberes, el Bar Eback, la
Oficina que estd en cerrada, Verdugo y estd Panuco 112 que lo tengo a media cuadra.
En Eback en viernes o sabado tu puedes encontrar 150 o 200 personas adentro todas
teniendo sexo bareback. Yo he tenido hasta cinco o seis parejas en unas cinco horas

en lugares de estos. Lo de VIH ni se pregunta, por supuesto”.

Arturo comenta que los lugares pueden ser peligrosos y también sucios pero a mucha gente

no le importa:

“Pues creo que en México si estamos cafiones porque hay gente que busca tratar al
ser humano como objeto sexual impulsado sélo por el placer sin medir consecuencias.
Los lugares de encuentro son super sucios, por ejemplo al Mazatlan fui una vez, ese
que estd ahi en el centro, y dices ‘si no sacas una ITS por lo menos sales con

escarlatina’y sin cartera o celular pero aun asi dicen que siempre estad lleno”.

De acuerdo a los entrevistados, los lugares de encuentro bareback son establecimientos
comerciales legales, en su mayoria registrados como bares, que sin embargo no tienen
nombre en el exterior para mantener cierta confidencialidad de las practicas que se llevan a
cabo en su interior. En el caso de las fiestas, en su mayoria se hacen por personas que estan
involucradas en el ambiente bareback y buscan ganar algo de dinero cobrando la entrada o

vendiendo bebidas o drogas.

Por otro lado, se evidencié que el internet, particularmente la pagina de BBRT esta

intimamente vinculada a las fiestas bareback ya que son frecuentadas por la misma

117 . z . . . . .
Gangbang es una palabra usada en inglés para las orgias donde varios gays activos penetran a un pasivo en un mismo acto sexual.

118 (. .. s . s o~
Fisting es una practica sexual que consiste en la penetracidn anal con el pufio
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poblacién aunque hay muchas personas, como Pablo que prefiere solo contactos uno a uno

por internet:

“Generalmente solo estoy con gente de BBRT, voy con los que saben que tienen VIH y
estdn indetectable entonces pues ya saben y como no estdn en periodo de ventana
pues hay menos riesgo de que transmiten, porque he leido que si hay posibilidades de
contagiarse pero baja. Una vez fui a una orgia, estuve diez minutos y me fui porque si

era algo decadente eso”.

Se menciond en varias ocasiones que mas alla de las paginas de ligue ya conocidas (BBRT o

Manhunt) el fendmeno se estd extendiendo incluso a espacios como Facebook, dice Alberto:

“La comunidad estd creciendo un montdn. En mi cuenta de Facebook te puedo decir
que la mitad son gente de comunidad bareback a nivel mundial. Hay mds perfiles,
mds fiestas, mds puntos de reunion y gente que me agrega a pdginas de BB de
Canadd, de Espaifia, incluso aqui mismo en el D.F. Hay del oriente, del sur, del norte
del pais, de Puebla que te van agregando en Facebook y ahi ves cdmo organizan sus

eventos”.

La cantidad de personas que entran diariamente a BBRT (www.barebackrt.com) en la Ciudad
de México es de dos mil personas mientras que Manhunt llega a tener hasta 20 mil visitas de

las cudles no se sabe cuantas podrian ser especificas de personas buscando sexo sin conddn.

El perfil de las personas que practican el bareback es muy diverso de acuerdo a los
entrevistados, ya que hay desde jovenes en sus veintes hasta adultos en sus cuarentas.

Ademas el perfil socioecondmico puede ser muy variable. Victor comenta al respecto:

“Hay de todo, yo he cogido tanto con empresarios, gente que tiene licenciatura, otros
que no acabaron la prepa, que dejaron de estudiar, hay de todo. Yo tengo dos afios en
la pdgina mds o menos y si he visto que se inscribe gente de debajo de los 30 pero si

veo que la mayoria es de treinta y tantos”.
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Aunque en la pagina de internet de BBRT si se pregunta el estatus de VIH de las personas,
Rubén dice que en los lugares de encuentro o ya en el momento de tener un encuentro

sexual normalmente nadie pregunta al respecto:

“Si me preguntan si tengo VIH pues si pero el acuerdo previo es ‘vamos a coger a pelo’
si él quiere preguntar pues le digo ‘si, si tengo’ sino pregunta supongo que sabe. Yo no
puedo tener una pancarta diciendo, porque ademds creo que no tiene sentido pues si

porque si acuerdas coger a pelo sabes que hay un riesgo implicito”

En algunos contextos sexuales no hay mucho intercambio verbal, simplemente miradas,
tocamientos y acercamientos directos, como lo mencionaron algunos entrevistados, lo cual
hace aun mas dificil saber si alguien vive con VIH al no haber palabras de por medio,

particularmente en fiestas y cuartos oscuros.

La seguridad fue un asunto que se menciond en varias ocasiones, ya que se percibe que en
un ambiente donde hay anonimato, existe la posibilidad de que pueda haber robos, asaltos e
incluso asesinatos por parte de las personas con las que se llegan a hacer contactos en linea
o en los lugares de encuentro. Sin embargo los riesgos que existen en este sentido en el
mundo bareback son mas o menos iguales de lo que hay en el ambiente gay en general en

cuanto al sexo ocasional se refiere.

Otro aspecto fundamental del mundo bareback es el consumo de drogas. La erotizaciéon del
sexo sin preservativo es el eje central del mundo bareback que aparentemente estd en
expansion tanto en la Ciudad de México como en el interior del pais pero que aun no se
explora mucho. Se puede deducir que la experiencia barebackera no es unitaria y puede ser

tan diversa como también lo es el ser gay en cuestidn individual, familiar y social.

El bareback como una identidad

Para este apartado cuando se habla de identidad se refiere a la identidad cultural, es decir
un conjunto de valores, simbolos y creencias que funcionan como elementos dentro de un

grupo social y que actldan para que los individuos que lo forman puedan fundamentar su
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sentimiento de pertenencia. Los “identificadores culturales” pueden ser resultados de varias
condiciones tales como la etnia, la religién, la orientacidén sexual o, en este caso, las practicas

sexuales.'®

César menciona que si hay algo de identidad pero que no es lo principal entre los

barebackers mexicanos de acuerdo a lo que él percibe:

“Yo te diria que los factores del bareback en este orden son: Uno, que se siente mds

rico. Dos, que quieres ir en contra, o sea, la rebeldia y tres, la pertenencia”.

Pablo cree que en Estados Unidos y Europa hay comunidades ya establecidas y un discurso
mas avanzado en torno a la identidad como barebackero, y que en México apenas se estd

llegando a ese punto:

“Si creo que empieza a existir una identidad, porque si me convierten voy a ser parte
de los barebackeros positivos, yo creo que si empieza. Lo he visto en la pdgina pero si
con gente con la que he estado, si lo platican de “a ver cuando hacemos una reunion

de puro BBero” porque tienes tu fraternity y asi”.

Rodrigo habla de que mds jovenes son los que estarian buscando ser parte de esa

comunidad:

“Tiende a haber mds jovenes y hay de 19, 21, 23 cosa que como te dije desde el
principio, yo a esas edades no me preocupaba por eso, yo me preocupaba por mis
clases, por salir con mis amigos, viajar. Pero hoy en dia tienen una vida muy acelerada
y de pertenencia, eso de pertenecer a un grupo y escuchas a los chavitos hablar y con

tal de pertenecer te juntas con gente que no te quiere”.

Alejo, quien afirma practicar bareback por costumbre y por gusto, identifica que si hay quien

tiene argumentos mas trabajados sobre el porqué del sexo sin conddn:

“En México si hay gente que ya sofistico este argumento, que si busca grupos y logias

y orgias y lo veo mds extendido pero creo que la mayoria lo hace sin algun argumento

® Berger y Lukman.

70



claro o una motivacion. Simplemente porque asi es y ya, como sigue pasando en
hombres que tienen sexo con mujeres, que odian el conddn, que no se siente igual,
mds bien que son chafas versus el otro argumento de una filosofia de vida que es

mucho mds sofisticado y no cae ahi.

Federico, por el contrario, no considera que una identidad barebackera se esté formando en

la Ciudad de México:

“Es mds bien el sexo, no es cuestion de pertenecer a algo, es nomds el placer, el
morbo. Yo no encuentro otras razones, que la gente toma a la enfermedad como

cualquier otra enfermedad comun y corriente”.

El papel del internet

El internet juega un papel muy importante para los contactos ya que las redes sociales han
facilitado la creacidon de grupos de bareback y el sexo-exprés. Paginas especificas de
contactos sexuales como ManHunt y BarebackRT y otras redes sociales como Facebook y
Twitter han permitido que mas personas se acerquen a estas practicas por la facilidad de
encontrar personas con los mismos intereses de acuerdo a lo mencionado por los

entrevistados.

El autor Jordan menciona que “internet facilita busquedas selectivas segun los gustos de

cada usuario. Este permite a quienes consumen este medio de comunicacién tecnoldgico,

ahorrar tiempo, viendo solamente quienes le interesan, basandose en edad, altura,
7120 .

etnia/raza, tipo del cuerpo, tamafio del pene, rol sexual, y demas preferencias incluyendo

por supuesto el bareback.

Arturo menciona que aunque es sencillo hacer contactos, también se puede llegar a ser muy

selectivo a la hora del ligue.

120
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“Hay mucha discriminacion en internet, te dicen que no gordos, sélo musculosos; te
ponen una serie de limitantes que parece que te van a dar una visa para Estados
Unidos. O gente que busca sdlo cierto tipo de prdcticas pues te dicen “pasa al otro
perfil”. O sea, entiendo que no es un sitio donde uno busque una cita romdntica pero

eso no sé, intimida a la gente. Luego hay quien ni pregunta y nomds va y ese mete.”

Aunque BarebackRT.com es el espacio primario de socializacion, la variedad de pdginas es

amplia ya que Pablo menciona:

“De hecho, antes de BBRT empecé con una pdgina que se llama DudesNude y te da la
opcion de decir si prefieres sexo con proteccion o sin o a veces. De hecho te da la
opcion de decir si tienes VIH y puedes ponerle check-in a opciones de VIH y esa pdgina
me abrid la mente porque hay foros y me excitaba leer todo eso hasta que llegué a

BBRT.”

La mayoria de los contactos se hacen por internet de acuerdo a Rubén. A pesar de que los
lugares de encuentro bareback han proliferado en los ultimos afios, existe un buen nimero
de personas a quienes no les gusta ir a esos lugares pero si usan frecuentemente internet

para ligar:

“De las personas con las que tuve contacto sin conddn yo creo que 6 de cada 10. A la
mayoria los conoci por internet, a otros me los presentaban pero si las demds por
internet pero sélo quieren el rato ya sabes, la diversion. Por Manhunt, Grindr, el

Latinchat y pdginas que ya sabes que es por ciudades y todo eso.

Por otro lado, el internet también ha funcionado como un espacio para adquirir mas
conocimientos. Mucho de lo que los entrevistados saben de VIH y prevencidon lo han

aprendido de la red. Victor dice por ejemplo:

“Ahorita estoy tomando un cursillo en internet por si te interesa, se acaba esta
semana. El material se queda ahi. Se llama Coursera y dan cursos en linea gratuitos y

hay uno de ‘AIDS’ que estd en inglés y lo da la Universidad de Emory. Me llamé la
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atencion porque vienen los origenes, los medicamentos, y asi. Estd muy padre, y

cuando acabas todo el curso te dan una constancia”.

Alejo habla de la generacién de “nativos digitales” como personas con una ideologia

diferente respecto al VIH:

“Los que son mds chicos que yo de 20 o 21 afios sobre todo los que son nativos
digitales lo que dicen es: ‘Ya nadie se muere de esto, hay medicinas muy buenas
entonces qué hueva andar cargando un conddn’; porque en internet lo unico que ves

es que descubrieron nuevos medicamentos y asi”.

Actualmente existen aplicaciones para los teléfonos méviles que tienen una funcion similar a
Manhunt pero que ademas utilizan el GPS de los celulares para ubicar a las personas mas
cercanas geograficamente por lo que el ligue se ha hecho alin mds sencillo. Grindr, Hornet y
Blendr que son las aplicaciones de este tipo mas populares han ganado muchos adeptos
entre los hombres gays de las ciudades mas grandes aunque no son aplicaciones especificas
para conseguir Unicamente contactos que practiquen el bareback, pero tampoco limitan las

opciones que los usuarios busquen.

Jordan comprobd que la web es un instrumento para aumentar el nidmero de parejas
sexuales y en particular, para encontrar parejas de una forma mas selectiva. Es decir,
internet y las redes sociales han facilitado los comportamientos que se han considerado de
riesgo pero también es innegable su papel como promotor del autocuidado sexual a través

de paginas, campanfas, articulos e incluso cursos en linea respecto a la salud.'*!

Durante el reclutamiento, se observaron diferentes comentarios respecto al bareback,
particularmente en la pagina ManHunt, donde es posible ver lo que otras personas opinan

respecto al bareback. Existen perfiles que desaprueban totalmente la practica:

Miguel8889: “No bareback... Si quisiera suicidarme mejor me doy un balazo”.
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Sexxmen69: “Buscando hombres verdaderos. Soy algo especial para la gente, sexo sin
proteccion y el bareback neta no van conmigo. Eso de andar propagando infecciones

no esta bien”.

En Manhunt pocas personas anuncian su estatus de VIH pero si existen perfiles abiertamente

barebackeros como los que se muestra a continuacion:

Barrocolatino: “Atlético/musculoso. 50 versatil/pasivo, 19cm, solo Bareback, coger
con conddn es como escuchar el Requiem de Mozart en un pinche radio transistor.
Prefiero chaparritos, sin pelo facial o corporal como yo. Si tu perfil dice "safe only" ya

estas descartado. Si no te respondo es porque no tienes foto”.

En Manhunt se especifican bien muchas reglas antes de establecer un contacto. En cambio,
en BarebackRT las personas, por ser barebackeras todas, tienden a mostrar flexibilidad en

las practicas sexuales, siempre y cuando haya sexo sin conddn:

ConvivioSexual: Mi estilo de vida es como el de cualquier legislacion: menos
prohibitivo y mas permisivo, pero eso si las normas aplican para todos. No fumo, no
ingiero bebidas alcohdlicas, no me desvelo, sélo sucede en casos estrictamente
necesarios como trabajo o tareas, por supuesto no voy a fiestas ni mucho menos
antros o Zona Rosa. Soy egocéntrico, egdlatra y megaldmano, miségino, mucho me
temo que misantropo y desde luego sadico. Soy practico, cinico y cabrén. Como
muchos soy muy caliente y tengo varias filias, el bareback, el underwear y las

corbatas. Ya no cabe mas texto caray!!

Depresion

Otro de los motivos que se mencionaron por algunos entrevistados para practicar el
bareback fue la depresién y la tristeza, ya sea en ellos mismos o en otros. En algunos casos

como Pablo no hay una claridad al respecto:
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“Sigo teniendo esa fantasia de que siempre voy a salir negativo en la prueba del VIH
pero después de todo lo que ha pasado creo que nunca voy a ser responsable, en el
fondo lo sé, estoy en el fondo. Yo me meti en estos pedos porque yo tenia toda la

informacidn y no sé si fueron las drogas o quizds la depresion”.

Victor, por otro lado, si identifica que en algin momento la depresién lo llevd al bareback

aunque en posteriormente ese factor ya no tuvo tanto que ver:

“Hubo momentos en que decia ‘voy a coger sin condon y si me infecto pues ya me
muero,’ pero el dia de hoy digo ‘la verdad no me quiero morir, tengo muchos planes’.
Y si, la verdad es que hasta que no lo ves de cerca pues no tomas en cuenta las cosas y

sobre todo en México la gente es muy dada a tomar las cosas muy a la ligera”.

Rodrigo menciona que inicié en el bareback en un momento donde su estado de animo era

muy bajo a causa de la ruptura de una relacién:

“Tuvimos algo que ver y fue una relacion de estira y afloja y si me marco, después de
ahi ya me destrampé porque fue una decepcion que dije éesto es realmente el
ambiente? Eché desmadre por autodestruccion como a los 26. Y con autodestruccion
digo que empecé a tener sexo ocasional: no hay nombres, no hay vida, no hay nada
de que quién eres, con quién vives, qué tienes, qué infeccion tienes. Fue como por

depresion”

Por otro lado, Rubén considera que para atender esta problemdtica es importante que haya

apoyo psicolégico y grupos de auto-apoyo:

“También estaria bueno hacer grupos con VIH de personas que se encuentran solas
porque hay quienes queremos ser escuchados por alguien mds y queremos buscar
alguien que tenga lo mismo que nosotros. En Cancun tuvimos un grupito con gente de
todas las edades y habldbamos precisamente de eso; como que desahogarse y

platicar de todo eso no estaria nada mal”.

Rodrigo menciona sobre otras personas que practican bareback:
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“Si creo que hay mucha autodestruccion, soledad, abandono de sus personas,
resignacion. Cuando no tienes un suefio no te queda de otra que la resignacion. Es
importante tener aspiraciones y hay muchos que dicen “ya, iqué me queda?” pero
también hay mucho morbo. Y tu ves a la gente en la pdgina que se cotiza mucho y lo

ves en persona y ni al caso, no se cuida ni tantito”.

El aislamiento y la soledad son razones por las cuales algunos hombres que practican
bareback buscan “conectarse” de acuerdo a Fernandez.'” En este sentido cabe mencionar
gue solamente 2 de los participantes reportaron tener una pareja estable en la actualidad,

aungue todos han tenido en el pasado parejas de mas de un afio de duracion.

A diferencia de lo que mencionan algunos entrevistados, hay un comentario de Federico que
resume una posicidon opuesta: “No es un deseo de muerte sino una necesidad de liberacion o

incluso, de sentirse mds vivo”.

Estigma

Otro de los temas que fue recurrente durante las entrevistas fue el estigma al bareback y a
las personas que lo practican. De acuerdo a lo que reportaron los informantes, se considera
gue los barebackeros son irresponsables, inconscientes, imprudentes e incluso peligrosos.

Federico menciona al respecto:

“Aunque el mundo del bareback estd saliendo a la Iluz, sigue siendo muy
underground. Mucha gente aun pone el grito en el cielo; estd muy estigmatizado.
Tengo amigos que me lo han dicho ‘estds loco’ y les digo no, soy consciente y si me

entero que el dia de mafana soy positivo pues voy a sequir con el tratamiento y ya”

Es dificil que los barebackeros hablen abiertamente de sus prdcticas sexuales incluso con sus

amigos por temor al estigma como lo menciona Pablo:

22 Fernandez-Davila P. The non-sexual needs of men that motivate them to engage in high-risk practices with other men. p.23
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“Luego pasa que dicen ‘No le hablen porque es barebackero’. Mis amigos no lo saben
abiertamente mds que mis dos mejores amigos y si me dicen, ya deja de hacerlo y con
el otro hasta bromeamos, é¢no? No lo digo abiertamente pero si me preguntan digo

24
/

‘ah, s

Alejo explica que no ha tenido problemas al respecto pero es cauteloso en cuanto a quién le

dice y con quién tiene relaciones sin proteccion:

“A mi no me ha pasado que ya no se quieran juntar conmigo porque sepan que
practico bareback pero soy un caso raro. Con personas en mis circulos cercanos evito
tener sexo y cuando lo tengo lo tengo protegido. No me voy a aventar el tirito porque

por mds que sean amigos uno evita esos problemas claramente”.

Victor menciona que hoy en dia se ve mal al bareback por una cuestién moral surgida de los

anos de trabajo relacionado con la prevencion del VIH:

“Las décadas y décadas de campaiias de prevencion y los activistas, moralizaron
tanto la discusion pues ahora que vemos la prdctica bareback y que se hace de
manera consciente resulta que puedes ser excluido del grupo social porque hay quien
los expone y se erigen como un tribunal. Creo que hace falta la visibilizacion del
asunto y la normalizacion porque si hubiera campafias especificas se haria mds
normal y no habria estos lios porque de repente incluso ves a gente que se mata, a
golpes o se suicida que se exhiben en el periddico, redes sociales. Eso no pasaria si
hubiera una visibilidad del problema y una fotografia clara de qué significa el tema

del bareback”
Alejo menciona también que no es facil hablar sobre el bareback con sus conocidos gays:

“Prdacticamente ninguno de mis amigos sabe que hago BB porque seria algo por lo
que me van a regafar, o sea, es algo que no deberia estarse haciendo. Yo creo que si
yo estuviera del otro lado yo seria el que regafiaria a la gente por andar haciendo eso

pero si ha crecido mucho y también en el tema de fiestas, orgias”
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Jonds dice que si la poblacién en general supiera que existen personas que abiertamente
practican sexo sin conddn, habria una gran polémica e incluso podria resurgir el gran estigma
gque hubo hacia la poblacién gay a principios de la epidemia. Ademas, se podrian ver

amenazadas las conquistas que en materia de tratamiento se tienen.

Medios de comunicacion

El brasilefio Sachi dos Santos menciona que la mayoria de los articulos periodisticos
producidos en América Latina sobre el bareback tienen la tendencia a marcar la practica
como una forma de suicidio o de ‘intento de asesinato’.’?®> Ademas, Rodrigues menciona que
en los medios brasilefios se ha tachado a las personas que practican bareback como

. .. 124
enfermos mentales e incluso como criminales.

En México, los medios de comunicacién tanto los generales como los gays, han reforzado un
estereotipo muy negativo sobre el bareback con encabezados como “Un juego macabro” del
periddico Reforma (agosto del 2008) o “Barebacks: desafian al SIDA” de El Universal (marzo
del 2006) en el que se trata sobre el negacionismo del SIDA y los peligros de esta practica no

solo entre gays sino cuando llega a la poblacién general.

Entre los medios gays llama la atencion un articulo llamado “Bareback o la pérdida de
memoria” en la revista SerGay del 2005 en la cual el autor, un empresario y activista gay de
la Zona Rosa lamenta que las nuevas generaciones no dimensionen el impacto de la
epidemia del VIH y por ello se involucren en dindmicas sexuales que sin duda les llevaran a

adquirir el virus.

Otra revista gay muy comercial llamada Homdpolis dice sobre bareback: “Si tienes un amigo
gue estd a punto de poner en peligro su vida, llévalo al psicdlogo y dale tu apoyo”, lo que
implica el significado de que una persona ‘mentalmente sana’ no podria estar practicando

ese tipo de sexo.

123 Sachi Dos Santos L. Educacao e Pesquisa de Prdcticas Sexuais de Risco. p.199

2“Rodrigues da Paula S. Barebacking Sex: A ruleta russa da AIDS?
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El periodista mexicano Wenceslao Bruciaga, que escribe para el Milenio Diario, menciona
gue “casi nadie considera el porno bareback como una aberracion irresponsable, pero
cuando ocurre en la vida real, es muy diferente la percepciéon que se tiene hacia esas
personas”, siendo uno de los pocos que trata de desestigmatizar el bareback entre sus

lectores.

Por otro lado, medios especializados como el suplemento Letra S del periddico La Jornada
habla del bareback sin tantos juicios: “Encuentros sexuales anoénimos, fantasias

Ill

hipersexuales y oscuridades que dan sentidos falsos de proteccién. La practica del “sexo a

pelo” ignora al sida y exacerba el placer de lo prohibido”.

De esta forma se puede apreciar una variedad de discursos sobre el bareback en los medios,
pero en general la tendencia es a estigmatizar la practica pero también a las personas. Hay
gue considerar que tampoco en los medios ha resonado mucho este fendmeno por lo que

no es facil encontrar material en México.
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Capitulo 6

Prevencidn y reduccion de riesgos
Prevencion

El modelo médico-epidemioldgico para la prevencidon del VIH ha predominado sobre
enfoques que tomen en cuenta la identidad o las necesidades especificas de los grupos
vulnerables. Considerando que, como se menciond en el capitulo anterior, el deseo se
antepone a la racionalidad, habria que buscar formas mds efectivas para la prevencién o

mitigacion del dafio en el caso de las personas que estan considerando practicar el bareback.

Todos los entrevistados, tanto seropositivos como seronegativos, expresaron estar
permanentemente pendientes de su salud y si bien la prevencién del VIH no es fundamental,
si lo es la prevencién de ITS. Ninguno de los entrevistados positivos dijo haber estado

buscando activamente adquirir el VIH aunque asumian que tarde o temprano les iba a pasar.

Por otro lado, las tecnologias de prevencién diferentes al conddn, tales como la profilaxis pre
y post-exposicién, podrian ser una opcién util de acuerdo a los entrevistados ya que segun
refieren, la mayor parte de los barebackeros negativos, preferirian no adquirir VIH. Las
dificultades que identificaron son, en primer lugar el precio, ya que seria complicado para los
individuos o el gobierno pagar por las profilaxis y, en segundo lugar, que mucha gente

dejaria de usar conddn a sabiendas de que existe tratamiento pre o post.

Existe en casi todos los entrevistados cierta nocion sobre la profilaxis post-exposicidon pero
ninguno tenia certeza sobre como acceder a ella, si es efectiva o no y como se utiliza. César

menciond lo siguiente:

“La profilaxis post funcionaria sdlo para aquellos que hacen bareback por sentir rico,
pero los que lo hacen por rebeldia o por pertinencia pues no serviria. La Pre esa si no
estd padre, si de por si tienes que pagar medicamentos para los que ya viven con

VIH”.
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Existe poco conocimiento al respecto de la PEP, aunque la mayoria de los informantes tenia

por lo menos alguna nocion de cdmo funciona. En este sentido, Alejo dijo lo siguiente:

“Conoci a uno que sabia de este tema y cogimos y todo y después me dijo “dame una
pastilla” de mis ARV y se la di, y supongo que él creia que con una pastilla era
suficiente. Y de la profilaxis que es antes también tendria mercado si estuviera a la
venta. Y bueno, hay otros tipos que se ponen espermicida o cosas asi como para que
no se embaracen pero no eh, no he conocido mucha gente clavadita, mds bien

conocen el riesgo y lo asumen”.

En cuanto a otras formas de prevencién, como la sero-seleccidn, la eyaculacion interrumpida
o el sero-positioning, hubo muy poco conocimiento. Un par de entrevistados mencionaron
gue en Estados Unidos hay mas informacidn al respecto pero en México es practicamente

nula. César habla de estos métodos:

“La seroseleccion podria funcionar pero te tienes que estar haciendo la prueba cada
mes y ni aun asi. Al menos que te eches puros indetectables y bueno, tampoco es
super seguro pero es muy posible que no te pase nada. Del sero-positioning pues me

parece una mamada porque el mismo riesgo tiene el activo como el pasivo”.

De acuerdo a Yep, la reduccién de riesgos no ha probado ser eficaz en ningun caso pero

125

también puede responder a que pocos estudios se han hecho con HSH. > Pablo menciona al

respecto:

“La mayoria si busca reducir el riesgo, hay gente que estupidamente, como yo dice ‘no
te vengas dentro’. Pero sé que no funciona mucho y si me pasa que me dé VIH pues ni

modo”.

Uno de los métodos aparentemente mas conocidos entre los barebackeros es mantenerse
con una carga viral indetectable con lo cual se corre un riesgo significativamente menor de

transmitir y/o adquirir el VIH. De hecho es comun en la pagina de BBRT encontrar personas

> Yep G, Lovaas K. The case of “riding bareback”. p.13

81



gue mencionan ser indetectables y que de acuerdo a los entrevistados, son igual de

cotizados que las personas que se denominan negativas. Pablo menciona:

“Generalmente solo estoy con gente de BBRT, voy con los que saben que tienen y
estdn indetectable entonces pues ya saben y como no estdn en periodo de ventana
pues hay menos riesgo de que transmita; porque he leido que si hay posibilidades de
contagiarse, pero baja. Sigo teniendo esa fantasia de que cuando me haga la prueba
sea negativa pero incluso después de todo lo que ha pasado creo que nunca voy a ser

responsable, en el fondo lo sé, estoy en el fondo”.

Hubo también nocién sobre el tratamiento como prevencién ya que entre los positivos se
dijo que tratan de tener una buena adherencia a los ARVs para mantener un buen estado de
salud pero también para evitar transmitir el VIH en caso de que tengan relaciones con algln

negativo.

Todos mencionaron que las acciones de prevencién que se implementan hoy en dia no son
utiles para que las nuevas generaciones de hombres gays tomen en serio el uso del conddn.
Por otro lado, el que los menores de 30 afios no hayan vivido la “emergencia del SIDA” de los
80 y 90 ha provocado que el VIH sea visto como una enfermedad mas, incluso menos grave

qgue el VPH o la Hepatitis. Al respecto Pablo menciona:

“Yo luego viajo y asi y si me doy cuenta que en otros lugares de otros paises si sigue
habiendo como la advertencia constante del SIDA y en México me acordé que
CENSIDA hizo varias cosas en 2008 o 2009 pero luego se cayé mucho. Justo con la
gente de mi generacion nacio siendo sexualmente activo pero ya no se siente que el
VIH los vaya a matar. Se sigue dando educacion pero el mensaje de alerta pues ya no

4

esta”.

Los entrevistados coincidieron en que el VIH ya no es tan grave puesto que saben que es
controlable usando medicamentos aunque esa no fue necesariamente la razdén por la que

empezaron a tener practicas sexuales desprotegidas. De hecho, algunas de las
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recomendaciones sobre promover la prevencidon entre jovenes negativos estuvieron

relacionadas con hacer mas agresivas las campafias. Rubén propone lo siguiente:

“Creo que estd bien que se hable de opciones de tratamiento pero tampoco creo que
no es bueno que te digan ‘Si tienes VIH no te preocupes, te doy el tratamiento gratis’
o sea, no hacer algo light. Yo me meti en estos pedos porque yo tenia toda la
informacion y no sé si fueron las drogas, la depresion... pero también hay gente que

no tiene idea, que nomds dice ‘ay, es mds rico’”.

De manera similar, Rodrigo considera que las estrategias, para que funcionen, deben ser

impactantes aunque puedan resultar estigmatizantes hacia las personas que viven con VIH:

“Como muchos gays son vanidosos, si un material te dijera ‘asi vas a quedar’, darles
ese susto de poner un espejo o hasta una aplicacion de ‘Como voy a quedar
fisicamente y moralmente si me da VIH’ estaria chido y asi vas a ver como si usan el

condon”.

En el mismo tono, Jonas, el de mayor edad, menciona que los cambios generacionales son

importantes:

“Los chavos saben que te vas a tomar una pastillita al dia y con eso vas a estar
bastante bien y no va a pasar nada, no tienen una vision de que el VIH te puede frenar
tu vida en muchas cosas y les viene valiendo madre. Yo creo que por eso ha crecido

tanto, ya no hay ese miedo de te vas a morir de SIDA”.

Por otro lado, se menciond la necesidad de promover que las personas que no practiquen el
bareback, no “se inicien” porque a final de cuentas, si hay cosas negativas en la practica

como lo explica Alejo:

“Yo creo que la gente que usa condon lo usa y no debe dejarlo de usar. Mds bien, este
es un asunto mds complicado y por lo tanto deberia haber una campafia especifica
para barebackeros. Nombrarlo, explicarlo, tratar de identificar los nichos de

informacidn, sobre todo para la gente que sin ser barebacker coge sin conddn. Creo
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que visibilizar el fendmeno ayudaria porque creo que inhibiria, sobre todo a los

incautos, de tener prdcticas de riesgo.”

La dltima parte del comentario de Alejo coincide con otros comentarios sobre el hecho de
gue en México no hay informacién sobre qué es el bareback y cémo se pueden reducir los
riesgos, cosa que si existe en Estados Unidos y Europa. Ello podria ayudar a prevenir el VIH
entre los “ingenuos” que piensan que no van a contraer el VIH como también lo dice

Federico:

“Te podria decir que el 95% de la gente que hace bareback ya tiene VIH. Si me
gustaria que hubiera una campaia de que no se satanice esta prdctica pero que si

haya una conciencia de esa vida y que no es tan sencillo como muchos creen.”

Varios entrevistados comentaron sobre la responsabilidad que tienen aquellos barebackeros
que saben que son positivos en cuanto a ser honestos respecto a su status y en tratar de
mantenerse indetectables para no transmitir el VIH. Federico también propone una forma

de prevenir las ITS:

“Entre los barebackeros deberia haber un chequeo médico periddicamente para saber
si estds bien, quizds no por el VIH pero si por otras ITS. Eso es lo que a la gente
todavia le da miedo ir con un doctor, porque équé va a decir el doctor? Ademds
representaria tener una abstinencia de cierto periodo y pues no creo que sea tan

dificil”

La prevencién secundaria del VIH es un aspecto que poco o nada se tocd en las entrevistas.
Ningun entrevistado identificd el tema de la reinfeccidon o la super-infeccidén, es decir, una
posible combinacidn de sepas que pueden provocar que los dafios a la salud provocados por

el VIH sean mayores o mas rapidos.

Uso de drogas
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Los entrevistados coincidieron que las sustancias psicoactivas son parte importante de la
practica del bareback ya que aunque no todos son consumidores, si reconocen que se

Ill

consumen por la mayoria de los barebackeros y que es parte del “mundo bareback”. Jonas

dice al respecto:

“Para mi las drogas estdn en la canasta bdsica. Mucha gente lo escribe abiertamente,
que se meten esto, esto y esto. En algunas ocasiones que he contactado a algunos, te
mandan mensaje diciendo ‘quiero coger contigo y tengo poppers, moys, cloruro’. En
otras ocasiones te topas con gente que antes de preguntarte tu nombre o donde vives
te preguntan étienes mota? O ¢étienes poppers? Y si dices si ya te dicen ‘ah ok, donde
te veo’; entonces si es muy importante entre los barebackeros. Me atreveria a decir

que quizds el 90% ingiere una u otra o muchas sustancias”.

Se mencionaron principalmente el cristal (metanfetaminas), el éxtasis (MDMA), y la cocaina
“para la fiesta”. Por otro lado esta el cloruro de etilo y los poppers “para el sexo”. Un par de
entrevistados mencionaron que consideran que el consumo de drogas aumenta a partir de
gue las personas se involucran en el ambiente bareback. Adema3s, personas que usan drogas
pueden tener relaciones desprotegidas pero mas por un estado alterado de la conciencia
gue porque realmente lo quieran hacer de esa manera. El uso del alcohol también es comun

pero no caracteristico, de acuerdo a lo que dijeron los entrevistados. Alberto menciona:

“Las drogas mds comunes son los poppers, cloruro, marihuana, cocaina. No creo que
por consumir drogas practiques bareback pero lo que si te puedo decir es que si
consumes esto, el abanico de tus posibilidades sexuales se abre a mds prdcticas como

el fisting, el gangbang y todo eso”.

Aunque la mayor parte de los entrevistados menciond que el uso de drogas es para
divertirse o disfrutar mas del sexo, Alejo comentd, con relacién a la idea de que las personas

que practican el bareback son personas deprimidas, lo siguiente:

“Yo creo que hay una relacion entre las drogas y el bareback porque atendiendo el

perfil de muchos que lo practican, y que son personas deprimidas, pues si quieren usar
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drogas ademds de dejar de comer, cortarse las venas mafiana y asi de ‘me quiero
morir y voy a hacer todo lo posible por hacerlo lo mds rdpido que pueda’. También me
ha pasado conocer gente que no les gusta ni nada pero si se meten una tacha acaban
cogiendo sin conddn y luego se arrepienten y mds bien rezan para que no les pase

nada”.

Ninguno de los entrevistados menciond ser adicto a alguna sustancia aunque casi todos las
consumen con cierta regularidad, principalmente para tener relaciones sexuales como es el

caso de Victor y Pablo:

“Yo consumo mota nomds. Siento que hay quienes consumimos de manera ocasional,
no soy adicto, soy muy ocasional. De repente se me antoja y va. Pocas veces he
cogido drogado pero si conozco a varios que cogen usando cloruro, otros usan tachas

o éxtasis”.

“Pues poppers si me meto, y marihuana mds o menos con un primo y ya pero sin
alcohol. Con el giiey con el que estuve teniendo sexo, me ofrecia y le decia que no
hasta que un dia con él me meti un viaje extremo. Asi sequi con pura marihuana.

Hace un mes probé G, pero mds bien la marihuana es la que si ya la busco”.

Rodrigo mencioné que por ser parte del ambiente bareback ha probado practicamente

todas las drogas y con tal de encajar a veces las usa aunque no le gustan mucho:

“Yo he probado prdcticamente todas, aprendi qué es lo que pasa con cada una y ya,
no es que me clave mucho. Y no que lo controle pero si aprendi a tolerarlas y evitar
ciertos problemas como un paro cardiaco o las crudas y asi. La base de todo es estar

bien hidratado”.

Hubo diversos comentarios respecto a que las drogas y el exceso de alcohol provocan que
muchos gays no utilicen el condén aunque no sean barebackeros. En ellos si funcionarian las

estrategias de Profilaxis Post-Exposicidn como lo mencionaron un par de entrevistados.
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Capitulo 7

Discusion — Bareback a la mexicana

Las entrevistas permitieron encontrar diversas similitudes y algunas diferencias con la
literatura disponible en materia de riesgos al VIH y bareback. Por ejemplo, en cuestidon de las
razones para la practica del bareback, Ferndndez Avila menciona, desde una perspectiva
psico-social, que uno de los principales motivos para su practica es para satisfacer

necesidades psicolédgicas no-sexuales, tales como el afecto y las conexiones emocionales.'?

No hay que olvidar que la sexualidad humana tiene una minima dimensién bioldgica y muy
amplias dimensiones subjetivas, socio-culturales, como lo menciona Foucault. La pornografia
juega un papel también muy importante en este aspecto, ya que se calcula que 80% de las
peliculas pornograficas gays producidas en Estados Unidos son bareback debido a que el

. 127
mercado asi lo demanda, de acuerdo a Dean.

También se logré distinguir que la practica del bareback no es lo mismo que el bug-chasing
ni en México ni en otros paises. De acuerdo a un estudio realizado en el 2004 en Estados
Unidos, sélo una pequena proporcién de barebackeros buscaban adquirir o transmitir VIH a

] 12
proposito.'?

De acuerdo a Gauthier and Forsyth hay cuatro razones principales por las cudles algunos

individuos deciden ser bug chasers:

- Tener tanto miedo al VIH que el adquirirlo, es una forma de tener alivio y certeza

- Barebackeros a quienes no les importa mucho tenerlo o no, basados en cuestiones
erdticas

- La “culpa del sobreviviente” que implica que conocidos o amigos haya adquirido VIH

y ellos no por lo que se sienten excluidos o solos por no ser parte de un grupo

128 Fernandez-Avila J. The non-sexual needs of men that motivate them to engage in high-risk practices with other men. p.57

Dean T. Unlimited Intimacy. p.134
Grov Ch, Parsons J. Bug chasing and gift giving: the potential for HIV transmission among barebackers. p.45
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- Motivaciones politicas, como resistencia o rebeldia a quienes asocian

. 129
homosexualidad con VIH.

Respecto al “mundo bareback”, se pudieron establecer ciertas caracteristicas distintivas: una
investigacion elaborada en Francia que compard a las personas que practican bareback con
otros hombres gays identific6 que los barebackeros tienen en promedio una mayor
escolaridad que los demas, mayores ingresos pero también una prevalencia de VIH del 63%
comparada a un 6% de los demas hombres gays en el pais asi como también casi el doble de

parejas sexuales conseguidas por internet que los no barebackeros.™*°

Aunque en México no
hay un estudio semejante, se puede inferir por la informaciéon proporcionada por los
entrevistados y su perfil mismo, que los barebackeros mexicanos podrian tener

caracteristicas afines.

Pollock y Halkitis encontraron a través de un estudio que las personas que, sin ser

barebackeros se involucran en una mayor cantidad de relaciones sexuales sin proteccién son
H 131 . . ..

aquellos que asisten a saunas y lugares de encuentro.”" " Es decir, aunque un individuo tenga

la conviccion de mantenerse saludable, hay tentaciones y barreras invisibles.

Para dimensionar esto, el mismo autor dice que el 8% de hombres gays que van a gimnasios
de Nueva York, habian participado en una fiesta bareback en los ultimos 6 meses, lo cual
muestra la magnitud que estd tomando en Estados Unidos. Ademas, esos mismos hombres
abiertamente barebackeros, frecuentan otro tipo de fiestas sexuales por lo que las

posibilidades de transmisién del VIH van mas alld del universo bareback.

Por otro lado, la mayoria de teorias de cambio de comportamiento (teoria de la accién
razonada, la social-cognitiva, la del comportamiento planeado, el modelo de creencias en
salud, la teoria de etapas de cambio) se basan principalmente en que el individuo es quien
tiene la mayor carga en la toma de alguna decision sobre salud; sin embargo los aspectos
ambientales pueden jugar un papel fundamental como la disponibilidad de condones en

lugares para tener sexo.

12% Gauthier D, Forsyth C. Bareback sex, bug chasers and the gift of death. p.89

Leobon A, Frigault L. La sexualité bareback: d’une culture de sexe a la realité des prises de risque. p.93
Pollock J, Halkitis P. Environmental factors in relation to unprotected sexual behavior among gay, bisexual and other MSM. p.223
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Barreda menciona que los espacios para el sexo son determinantes también del tipo de
practicas ya que por ejemplo, en espacios publicos no especificos para personas gays
(parques, cantinas, etc.) puede haber encuentros sexuales sin conddn, estos no
necesariamente son entre barebackeros sino entre HSH pero donde también existe un riesgo

importante para la transmisién del VIH."*

En materia de identidad también hay que hacer ciertas distinciones: el ser gay es ya una
identidad que arropa a los entrevistados. Se trata de una apropiacién, una redefinicion, y
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una contraposicion a lo heterosexual como lo menciona Nuiez.”™ En el caso de los

barebackeros, hablariamos de una identidad que se sobrepone pero que no es muy clara.

En el caso del bareback se hablaria de una diferenciacion por el tipo de précticas dentro de
una identidad cultural ya definida que seria lo gay o lo LGBT. Es decir, en este caso
podriamos definir a la identidad barebackera como aquella donde los hombres gays se
reconocen como individuos que consistentemente practican el sexo sin conddn, se
relacionan con otros hombres gays que practican el sexo sin conddn, y pueden reconocerse
como tal. La identidad se construye como un proceso de individualizacidon por las propias

personas por las que cierta caracteristica hace sentido.

Una de las explicaciones del por qué existiria una identidad barebackera la da el investigador
espafiol Avila, quien dice que regularmente donde hay poder hay resistencia, de acuerdo a lo
que propone Foucault. En el caso del bareback, el poder se explicaria como aquella fuerza
qgue viene del Estado para mantenernos sanos pero mas que nada “dentro de limites
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establecidos de lo moral”. Por ello es que algunas personas practican bareback ‘por rebote’

a este poder que se busca transgredir.m4

El conddn, en ese sentido, se entiende como un ente “opresor” en cuanto a que aleja de la

libertad que buscan algunos. Los barebackeros, de acuerdo al mismo autor, serian “maricas

I"

promiscuos que cuestionan la norma que supone la salud sexual”. La transgresién podria ser

32 Barreda R. Prevencién del VIH/SIDA en los circuitos de levante HSH. pag.42
Nufiez G. Masculinidad e intimidad: Identidad, sexualidad y sida. p.56

3% Avila-Rodriguez J. Barebacking: condiciones de poder y prdcticas de resistencia en la biopolitica de la salud sexual. p.28
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también al sistema econdmico dominado por las empresas farmacéuticas, que son las
grandes ganadoras de la epidemia del VIH. Sin embargo, ningln entrevistado menciond que

este pudiera ser un factor.

El gobierno pero también las ONGs y la misma sociedad gay han tratado de establecer que
para ser un buen gay las personas deben protegerse, o por lo menos asi es como los
entrevistados han interpretado las acciones que se llevan a cabo para la prevencién del VIH.
En el caso de los barebackers, mas alla del tener relaciones sin condon, el discurso podria
consistir en la rebelidon contra el status quo de la salud sexual. La transgresion puede ser

ignorada, es decir, que sea hecha inconscientemente de acuerdo a Avila.**®

La resistencia fue esencial en la construccién de la identidad LGBT ya que formaba parte de
movimientos mas amplios que buscaban libertades politicas y sociales (mujeres, partidos de
izquierda, minorias) pero el bareback se desarrolla en un contexto de relativo progresismo,
por lo menos en la capital del pais, por lo que en este caso, la identidad transgresora se da

como respuesta a la sexualidad hegemodnica y no tanto a una actitud politica o legal.

El bareback es una subcultura que entra en conflicto con la cultura heterocentrada e incluso

con la cultura gay mainstream. El bareback responde a sus propias reglas, especialmente en
H 136 . .

espacios meramente sexuales™ (el internet, la casa, los saunas), mientras que fuera de

ellos, los barebackeros se adaptan a otros patrones regulares de la sociedad.

Por otro lado, cabe aqui mencionar el concepto de ciudadania sexual dado que es un
constructo que justifica esta identidad diferenciada. La ciudadania sexual implica la
autonomia individual, la libre disposicion del cuerpo como valores fundamentales de los
derechos humanos, particularmente los derechos sexuales y reproductivos. Supone que los
individuos se apropian de sus cuerpos como su primer territorio para la expresion. En este

sentido, el bareback podria ser una forma en la que los individuos estan expresando esa
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Ibid, Avila-Rodriguez J. p.31
Ibid, Avila-Rodriguez J. p.35
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ciudadania al tener conciencia sobre sus actos corporales y sus consecuencias para si

mismos aunque no en todos los casos las consecuencias para los demas.

La rebeldia en la juventud que se llega a expresar en practicas de riesgo (sexuales, de drogas,
al conducir autos, etc.) es algo que brinda a los adolescentes un sentido de pertenencia con
sus pares. En la cultura gay, estas prdcticas de riesgo podrian estar jugando un papel similar
para aquellas personas que buscan tener algo en comun con otros. Eribon condensa en la
siguiente frase la reflexion anterior: “si el homosexual ya es pecador no sdlo religioso sino

social, qué mas da pecar un poco més con el VIH”.**’

La percepcion masculina de la busqueda del peligro y por otro lado, de que los hombres son
saludables, puede estar relacionada con el constructo social como varones, de acuerdo a
Musgrove138. Asi como los heterosexuales tienden a pensar que la responsabilidad de
prevenir un embarazo recae en la mujer, en el caso de los barebackeros se tiende a pensar

gue la prevencion deberia ser responsabilidad del otro.

Cabe mencionar que a diferencia del ambiente mainstream gay que depende en gran
medida del mercado y el consumo, el fendémeno del bareback depende poco de ello ya que

s6lo basta asistir a ciertos lugares o entrar a ciertas paginas.

Los hombres gays estdn diversificando sus sub-culturas ya que existen varios homosexuales
gue buscan una diferenciacion, ya sean como osos, los leather, los hipsters, (aunque no
todos los hipsters sean gays), modernas™, vaqueros, entre otros grupos que no caben
dentro del estereotipo del gay que comunmente se conoce. Cabe mencionar que sélo uno

de los participantes se identificd con otro de esos sub-grupos, que fue de los o0sos.

El investigador argentino Pecheny menciona que el bareback es una “identidad discreta” en

cuanto a que sus miembros, en su mayoria guardan el secreto, el misterio y hasta cierto

37 Eribon D. Reflexiones sobre la cuestién gay. p372

38 Musgrove. Factor involved in the development of a bareback identity. p.89
3% | a sub-cultura de “modernas” es un fenémeno reciente que se deriva de lo hipster y que consiste en preferir ambientes y habitos de
consumo alternativo pero de moda.
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punto el aislamiento. En parte por el estigma, y en parte por la exclusividad que supone

hacer algo prohibido figurativamente hablando.'*

El mismo autor comenta que las sub-culturas gays suelen tener sus propios cédigos y su
propio lenguaje que es poco entendible para las personas que no estan involucradas en los
grupos. Por ejemplo, existen palabras y abreviaturas como las siguientes que no son

populares fuera de los circulos de barebackeros:

Prefiar: eyacular dentro del ano BB: Bareback
Leche vitaminada: semen con VIH FF: Fist-fucking o sexo a pufio
Dulcero: usuario de drogas sintéticas SM: Sado-masoquista

Se debe reconocer que la frontera entre el mundo bareback y el no-bareback es permeable y
flexible. De hecho como menciona Alejo, cuando alguien le solicita que use conddn, él no
tiene problema en usarlo por lo que tampoco se puede hablar de un “barebackero puro” en
todos los casos, ya que pocos entrevistados, como Alberto y Alejo, tienen exclusivamente
tienen sexo sin conddn. Es decir, mas que una construccién identitaria, es meramente la

practica lo que define a los entrevistados como barebackeros.

Sacchi Dos Santos dice que el bareback podria ser una nueva forma de lo que Foucault
llamaba ‘politizar el sexo’. Menciona: “el SIDA ha controlado la vida de muchos individuos,
rigiendo sus comportamientos. Al tener acceso a tratamientos ahora los roles se invierten, el
individuo nuevamente tiene el control y por eso siente que puede dejar de usar el conddn,
ya no hay miedo”.** Sin embargo la expansion del fenédmeno no obedece a un movimiento

politico sino que mas bien es una ‘nueva onda’ o una novedad segun lo que menciona César,

uno de los participantes.

Debido a lo limitado de los espacios de socializacion de los barebackeros, un par de
entrevistados mencionaron que hay barebackeros “de internet” que no llegan a salir con

nadie o asistir a lugares de reunidn sino que simplemente por morbo entran a paginas como

1% pecheny M. Identidades discretas — Por dentro del armario. p.16

! sachi Dos Santos. Educacao e Pesquisa de Prdcticas Sexuais de Risco. p74
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BBRT. Es decir, hay una homosociabilidad virtual, concepto de Jordan que refiere a los gays
gue no salen del sitio web pero que llegan a construir identidades completas gracias a los

diferentes espacios sociales de la red.'*

Fernandez identifica que el bareback en Espafia es una identidad asi como Carballo dice lo
mismo respecto a Estados Unidos y Dean a Canada. Sin embargo, en México a través de las
entrevistas no se ve de una forma mas tangible la existencia de una identidad sino mas bien

de piezas y discursos que convergen pero no necesariamente estan en un consenso.

Musgrove menciona que a pesar de que el bareback probablemente le resulta “irracional” a
la mayor parte de la gente, los barebackeros tienen un pensamiento totalmente racional que
tiene que ver con la autonomia de la masculinidad de quien lo practica, es decir, que

;s 14
refuerza su hombria.'*®

Por Ultimo es importante también considerar que la identidad es una cuestién que
evoluciona, particularmente en un contexto donde si bien hay mayor apertura sobre la
homosexualidad, aun hay reservas y homofobia, incluyendo homofobia internalizada entre

los individuos gays.

De esta informacion podriamos concluir que si bien si se reconoce una identidad
barebackera, en México mas bien se identifican grupos sociales, es decir, “grupos de
personas que encuentran fundamento para interactuar periddicamente cara a cara
adhiriendo voluntariamente a unos objetivos comunes que por lo general dotan al grupo de

.. , ;. . 144
una normatividad mas o menos explicita” de acuerdo a Meccia.

Otro de los aspectos que tienen un peso importante en la prdactica del bareback es la
autoestima: a través de un estudio realizado en hombres gays de EU, Appleby demostré que
aquellos que tienen mas deseos de vida en el futuro son aquellos que demostraron una

mayor disposicidon a usar consistentemente el conddn. Entre esos deseos se encontraban

2 Jordan T, Internet, sexo, riesgo y autocuidado. p.39

Ibid, Musgrove p.91
Meccia E. Sociologia de la Gaycidad. p.135
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cuestiones de tener una exitosa vida profesional o pensar en el retiro. Le llama “perspectiva
de tiempo” a los pensamientos que involucran acciones a largo plazo y que ademas, son
similares a otras conductas que pueden provocar enfermedades crdnicas como fumar para

. , . 14
tener cancer o comer azucar para la diabetes. >

Las ganancias inmediatas (mayor placer sexual) y los resultados a largo plazo (vivir sin VIH)
gue se maneja en el modelo de creencias en salud™*® son particularmente relevantes en este
tema ya que, aunque la mayoria de hombres gays conocen el riesgo a contraer a VIH, no
todos se perciben como susceptibles o no todos consideran que las repercusiones en su

salud podrian tener un impacto importante.

Trabajar la autoestima ha sido uno de los puntos fundamentales de diversos enfoques de
prevencidon para HSH bajo el entendido de que mientras mayor autoestima tenga una
persona, mayor sera la posibilidad de que quiera protegerse y de que tenga las herramientas

para exigir proteccion en las relaciones sexuales aun en circunstancias complicadas.

Por otro lado, la practica del bareback aun es motivo de estigma en la misma comunidad
LGBT: el espafiol Avila Rodriguez dice que hoy en dia se entiende que “para ser un buen gay

. . 147
tienes que mantener relaciones seguras”

asi como también hay otros asuntos requeridos
para los gays como tener un cuerpo atlético, consumir productos y ropa de marcas

prestigiadas, entre otras cosas.

En un estudio realizado entre hombres gays y otros HSH de la Ciudad de México en el 2008,
Luna encontré que las palabras que mas se asociaban con el bareback son: 1) SIDA, 2)
peligro y 3) riesgo, lo cual muestra como existe una asociacion fuerte entre el bareback vy el

. . . . 148
VIH en el imaginario social de los gays.

Aqui cabe mencionar que hay paises donde se criminaliza la transmision del VIH aunque en

México no existe tal delito en los cddigos penales. Sin embargo, en algunos casos se ha

s Appleby J. Considerations of future consequences and unprotected anal intercourse among men who have sex with men. p.130

Glanz K, Rimer B, Viswanath K. Health behavior and health education. p.172
7 Avila-Rodriguez P. Barebacking: condiciones de poder y précticas de resistencia en la biopolitica de la salud sexual. p.29

Luna Bazaldua A. Evaluacidn actitudinal y conceptos asociados al bareback en HSH en la Ciudad de México. p.95

146

148

94



llegado a considerar dafios a la salud de terceros si una persona a sabiendas que vive con

VIH no le informa a otra antes de tener relaciones sexuales sin proteccién.

De acuerdo a Avila, el SIDA no ha dejado de ser un sinénimo de promiscuidad y drogas,
profundamente identificada con los gays en la que estos son vectores. Para muchos sectores
de la sociedad los homosexuales ya son enfermos, por lo que el SIDA viene a yuxtaponerse a

ese mal como un mal que se agrava aln mas.

Otro aspecto explorado fue la prevencién y la reduccién de riesgos: en un estudio de
Carballo del 2008 se mostré que el conocimiento sobre métodos de reduccién de riesgos era
minimo entre hombres gays de EU a pesar de que gracias a las aseguradoras privadas, hay
mayor acceso entre la poblacién gay a dichos métodos.** En México aunque no hay estudios

similares, es probable que la poblacidon conozca poco o nada al respecto.

En ese mismo estudio de Carballo, se mostré que la mayoria de los participantes expreso
estar de acuerdo en que haya nuevas tecnologias para la prevencion biomédica, y en el caso

de los barebackeros, les gustaria poder practicar el sexo desprotegido sin tantos riesgos.

Sachi se pregunta “éComo vamos a lograr capturar a esos transgresores y traerlos una vez
mas a un lugar seguro (para ellos y para el resto de la poblacidn) sin que represente volver a
viejos moralismos, a educar en salud a través del miedo o a calificar a algunos individuos

1 . . . ,
'?7 10 Esta idea es complicada y contradice los estandares actuales de la

como ‘los malos
prevencion que supone desestigmatizar al VIH y sobre todo a las personas que viven con el
virus. En este sentido, pocas campariias atienden el hecho de que el sexo gay es en su
mayoria anénimo y mas en un contexto como el del bareback donde ademas hay silencio,

fugacidad e incluso clandestinidad.

Goncalves menciona que durante tres décadas, la prevencion para hombres gays se ha

reducido a promover el conddn, el condén y el conddn sin atender barreras estructurales o

%® Nodin J, Carballo A. Knowledge and acceptability of alternative HIV prevention bio-medical products among MSM who bareback. p.108

Ibid, Sachi dos Santos p.79
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. 151
ambientales’

. Sin duda esta seria una clave para reducir las nuevas infecciones de VIH pero
supone enormes retos como eliminar la homofobia, quitar los tabues sobre el sexo e incluso
fomentar las relaciones familiares positivas. Incluso ha habido esfuerzos que buscan
promover la monogamia o la reduccién de parejas™ aunque con poco éxito ya que nunca se

reconocid la diversidad de practicas que existen entre los gays.

Cabe mencionar que en el marco del proyecto de Ronda 9 del Fondo Mundial para la Lucha
contra el SIDA, la TB y la Malaria®>, se creé un material informativo sobre bareback que se
presenta a continuacidn. Esta es la Unica informacién especifica sobre bareback que se pudo

encontrar.

Dicho material menciona tres consecuencias importantes: 1) Puedes adquirir el VIH, 2) Pones
en riesgo tu salud y, 3) Pocos momentos de placer pueden dar un giro a tu vida que no
necesariamente te va a gustar. Dicho material no estigmatiza a la poblacién que practica
bareback pero al mismo tiempo, los posibles resultados negativos no son lo suficientemente

explicitos para que alguien decida no practicar el sexo sin conddn.

3! Gongalves C et.al. Jovens homens que fazem sexo con homens-comportamiento sexual en Sao Paolo. p.69
132 Gallego Montes G. Implicaciones del VIH/SIDA en la biografia de varones con précticas homoerdticas en la Ciudad de México. p.7

33 Sitio del proyecto de Fondo Mundial en México: mex-910-g01-h.funsalud.org.mx/index.html consultado en Mayo de 2013
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Sexo a pelo... ruleta rusa

El sexo a pelo 0 montar a pelo es una practica
sexual que generalmente ocurre en fiestas o
reuniones de sexo comunitario y consiste en
practicas con penetracion anal en donde se
acuerda no usar condén, con conocimiento
pleno del riesgo de adquirir VIH u otras
infecciones de transmision sexual.

Se diferencia de otras précticas de riesgo
porque:

* Se centra en sexo anal sin proteccion entre
hombres que tienen sexo con hombres

« Se tiene informacién del riesgo que implica

» Hay acuerdo entre las personas
involucradas

El sexo a pelo es una préctica influenciada por
la emocién del riesgo...

La mayoria cree que va a tener la buena
suerte de no adquirir VIH o Infecciones de
Transmisién Sexual y eso es completamente
falso, el sexo a pelo es, con cada vez més
frecuencia, el contexto donde surgen las
nuevas infecciones y re-infecciones de VIH.

El sexo a pelo es una préctica influenciada por
la negacién del VIH/ sida...

Sin embargo, el VIH y el sida son una realidad
probada cientificamente, y aunque se puede
aprender a vivir con VIH, el llevar un régimen
de medicamentos para toda la vida y los
efectos secundarios de éstos, es algo que la
mayoria de personas con VIH quisieran no
estar viviendo.

El sexo a pelo es una préctica influenciada por la
sensacion de pertenecer a un grupo...

Todas las personas tenemos necesidad de
reconocimiento, seguridad y nuevas
experiencias; pero es muy importante que estas
necesidades no nos hagan vulnerables, y elegir
personas y grupos que las satisfagan sin
ponemos en riesgo.

“Querifa saber cémo eran esas fiestas pues
varios amigos las frecuentaban, en ese
momento me gustd sentirme parte, pero
ahora no me atrevo a hacerme la prueba de
VIH. Me da miedo.”

Usar condoén no es una imposicién, usar condén
te permite ejercer tu derecho a una sexualidad
libre, placentera y saludable.

Si alguien quiere que tengas relaciones sexuales
sin condon, ino te dejes presionar!

Debes estar consclente de que si practicas el sexo a
pelo:
* Puedes adquirir VIH.
* Pones en riesgo tu salud.
* Pocos momentos de placer pueden dar un giro a
tu vida que no necesariamente te va a gustar.

Busca mas informacién
* En organizaciones civiles que atiendan y resueivan
tus dudas.
* Asiste al Centro Ambulatorio de Prevencion y
Atencién en SIDA e ITS (CAPASITS) de tu localidad.

¢Dudas? No dudes, comunicate a:

TeSIDA, en of OF y zona metropolitana al 5207 4077, y sin costo del
Intedior del pals ol 01800 712 0886 y 01800 712 0889 0 viska:
www.censida. salud. gob.mx
www.iwitter.com/censida
Eite merel £ @10, y € e o Propeto Fortsecmento 0
trtage neconsn de greverodn y ducode de defios drghdes o 10y

parcren LY fruncedo por o Ferdo Murdl de Lcks covs o Seda, bs
Tutercdons ¢ s Madrs - Forda 8

En cuanto a otros métodos de prevencion, la disponibilidad de microbicidas para HSH aun
estd muy lejana ya que los actuales estudios se han enfocado a microbicidas para prevenir el
VIH en poblacién heterosexual.’ En cuanto a las vacunas o curas, estan incluso mas lejanas
y los 5 entrevistados que hablaron sobre vacunas, lo saben, aunque no pierden la esperanza

de que la cura llegue tarde o temprano.

% The Preventive Technologies Agreement, Family Health International http://www.fhi360.org/projects/preventive-technologies-

agreement-pta consultado en Junio de 2013
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De acuerdo al Modelo de Creencias en Salud desarrollado por Rosenstock en los 70 se
menciona que hay 5 situaciones que hacen que un individuo tome ciertas decisiones
relacionadas con su salud: la susceptibilidad, la severidad, los beneficios, las barreras y las
claves para la accidon. En el caso de los barebackeros se podria considerar que la
susceptibilidad es alta ante la idea de que el VIH es una constante en el mundo gay, la
severidad de adquirir el VIH no se percibe como tan alta ante el conocimiento sobre los
tratamientos, los beneficios del uso del condén por lo tanto son minimos aunque las

barreras sean minimas con el avance de la disponibilidad de medios para la prevencién.

En un sondeo informal realizado entre julio y agosto del 2013 por la Agencia de Noticias de
Diversidad Sexual (ANODIS) a través de su pdgina web en el que se preguntaba “Si estuviera
disponible en México, éoptarias por la vacuna para el VIH?” a la cual un 74% de participantes

respondié “Si, es un gran avance para una sexualidad sin barreras” >

En este sentido, Carlos reconoce que si hubiera opciones viables que no fueran el condén

seguramente se usaria mas y concluye hablando de la gravedad del asunto:

“Algo se nos fue de las manos porque ya hay mucho bareback. Por ejemplo, yo soy

cabinero de toda la vida y de 5 parejas que vi, ninguna usaba condon”.

Gruber menciona que “las decisiones de riesgo son hechas en un ambiente incierto, se hacen
repetidamente e incluso se puede aumentar paulatinamente el riesgo negativo en
comportamientos de larga duracién. Parcialmente porque el costo puede ser sélo uno y
permanente. Por ejemplo, en el caso de las relaciones sexuales sin proteccidén, se sabe que
hay un riesgo (o un costo) que es adquirir VIH pero, una vez que se ha ‘pagado el costo’, el
riesgo de involucrarse en otras actividades similares es mucho menor o nulo. Es decir, si
tener sexo desprotegido te da VIH, el costo marginal del segundo y todos los subsecuentes

. . 1
encuentros sexuales desprotegidos sera cero”. >

155 Agencia de Noticias sobre Diversidad Sexual: http://anodis.com/sondeos.asp?id sondeo=220 Consultado en Agosto de 2013

Gruber J. Risky behavior among youths. p.200
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Esto explicaria por qué muchas personas con VIH pueden elegir no usar condén una vez que
se les ha diagnosticado VIH pero también, el por qué muchas personas podrian no
preocuparse por adquirir VIH ya que “sélo pasa una vez” siempre y cuando los cuidados sean

adecuados para que no se desarrolle ninguna enfermedad.

Es decir, existe un costo/beneficio de tener relaciones sin conddn. El costo de obtener
menos placer y menos intimidad, es el no adquirir ITS pero principalmente VIH que a largo
plazo es bueno para la salud; mientras que el beneficio de no hacerlo es que ese placer y esa
intimidad momentanea es mayor con un posible costo a mediano y largo plazo mucho

mayor. Aungue, como lo comentd uno de los participantes:

“Después del VIH ya no hay nada, lo Unico que queda es vivir y disfrutar de la vida

mientras se pueda”.

Cawhley menciona también que en este sentido, puede existir una motivacion altruista (no
transmitirle a otros) o una motivacion egoista (no reinfectarse o adquirir ITS) en las
dindmicas sexuales de los hombres gays y, en el caso del bareback se podria decir que estas
motivaciones no estan presentes en todos los individuos ya que en algunos casos no importa

transmitir ni adquirir alguna enfermedad.™’

La Gltima categoria analizada fue el tema del consumo de drogas. En un estudio de Halkitis'*®

en el que se reviso literatura sobre uso y abuso de alcohol y drogas se encontré que los
hombres gays en Estados Unidos estan muy por arriba en todo tipo de sustancias tales como
el éxtasis (una tercera parte de encuestados utilizaron éxtasis en los ultimos 6 meses, un

12% metanfetaminas, 21% cocaina 'y 29% GHB).

. . .y . 159
En una investigacion reciente llevada a cabo por el INSP

entre mujeres trans que viven en
la Ciudad de México, se encontré que un 56% de ellas han consumido mariguana y un 53%

han consumido cocaina, lo cual estda muy por arriba del promedio general de la poblacién

37 cawley J, Ruhm C. Economics of risky health behavior. p.32

Halkitis P, Pollock J. Substance use in the MSM population of NYC during the era of HIV/AIDS. p.46
Colchero A, Cortes MA. Encuesta de salud con seroprevalencia de VIH a mujeres transgénero de la Ciudad de México. p.6
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(6.5% y 1.1% respectivamente). Si bien es cierto que existen diferencias estructurales entre
trans y hombres gays, estas cifras nos pueden dar una idea del uso excesivo de sustancias en
personas de la comunidad LGBT. Cabe mencionar que el mismo estudio encontrdé que la
prevalencia de VIH es de 32% aproximadamente, dependiendo del lugar donde hayan sido

encuestadas.

Es probable que el consumo de drogas entre hombres gays sea mayor que entre
heterosexuales por lo que seria importante que se den a conocer los efectos de las
diferentes sustancias ya que como segun se menciond, hay personas que utilizan drogas y

hasta se vuelven adictos de sustancias muy peligrosas como el cristal-meth o el cloruro.

Figura 2. Los seis motivos principales para la practica del bareback en México

Identidad
Mejoras en el — E— Fatigadela
tratamiento prevencion
Toma Uso de
dedecisiones drogas
complejas
Internet

Fuente: Baruch, 2013
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Capitulo 8

Conclusiones y recomendaciones

El aumento de la practica del bareback podria tener serias implicaciones para la respuesta a
la epidemia del VIH en México ante la cantidad de personas que podrian estar adquiriendo el
virus o re-infectandose. Es necesario considerar el impacto que el sexo desprotegido puede
tener en el costo econdmico de mds tratamientos de VIH, las implicaciones sociales
relacionadas al estigma y la discriminacién de los hombres gays vy, la repercusién en otros

problemas de salud incluyendo ITS y salud mental.

Si bien es cierto que la autonomia del cuerpo y la responsabilidad individual son clave para el
ejercicio de la sexualidad, en el caso del bareback es necesario repensar los limites de la
misma, particularmente cuando se tiene sexo desprotegido con parejas sero-discordantes ya
que, a diferencia de otros problemas de salud, el VIH trasciende a los individuos para
convertirse en una situaciéon social e incluso de estado. Si bien, en teoria el bareback no
tendria implicaciones “graves” si se llevara a cabo Unicamente entre parejas que tienen el
mismo estatus de VIH, esto es dificil de saber ante la imposibilidad de detectar el virus

dentro de las primeras semanas posteriores a la infeccién.

El desarrollo de nuevas tecnologias tales como una vacuna o un medicamento que elimine el
VIH tendria implicaciones mayores para las prdcticas sexuales de los hombres gays, sin
embargo en un contexto en el que el virus sigue siendo una de las principales amenazas para
la salud de los homosexuales en el mundo, es importante identificar cdmo se puede hacer

para gue menos personas desarrollen conductas sexuales que pongan en riesgo su salud.

Mientras tanto, una opcion viable podria ser la provisidon de informaciéon mas clara sobre el
bareback para las personas que no practican el sexo sin proteccién y, por otro lado, impulsar
el conocimiento y el uso de los métodos de reduccion de riesgos que si bien tienen una

efectividad muy limitada, puede funcionar parcialmente.
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Figura 4. Consecuencias del bareback
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Fuente: Baruch, 2013

Aunque hay personas que conscientemente asumen el riesgo de contraer el VIH, aln

I o«

persiste la idea del “a mi no me va a pasar” y como mencioné Carlos: “En cuestion
estadistica, si te dicen 3 de cada 10 no les pasa nada pues tu sientes que eres uno de esos 3 a
los que no les va a pasar nada, no sélo en VIH sino en muchas cosas como usar el cinturdn de

seguridad.”

El uso de drogas no fue un factor detonante del ser barebackero aunque si lo es de practicar
el sexo desprotegido de manera involuntaria; es decir, la decision de los barebackeros de
utilizar drogas obedece a la busqueda de sensaciones mas fuertes y dicha decisién es
racional y consciente. Mientras que el sexo que resulta de conocer a una persona en un bar
o una discoteca normalmente va acompanado de alcohol, el sexo resultado del internet o de
un lugar de encuentro es sobrio, es decir, el contacto se da cuando la persona no esta en un

estado alterado por lo que se puede considerar la decisidn racional.
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En las ciudades mas grandes del pais el fendmeno bareback ya es conocido (Ciudad de
México, Guadalajara, Monterrey, Puebla, Tijuana) pero en otras ciudades aun no se ha
difundido mucho por lo que este es un momento oportuno para evitar que se siga

expandiendo, por lo menos en cuanto a la infeccién de VIH se refiere.

“Muchas veces trabajamos con una sexualidad imaginaria, muy diferente a la que estd
ocurriendo en las calles y los dormitorios. Esto hace que nuestras acciones no tengan
resultados positivos” dice Parker al mencionar las estrategias que se utilizan para la
prevencion,*® por lo que en el caso particular del bareback hay que tener conciencia de en
qué consiste y qué sucede en la vida real, con lo que esta investigacién ha contribuido por lo

menos parcialmente.

ONUSIDA recomienda que para mejorar el trabajo de prevencidn con hombres gays y otros
HSH es necesario eliminar los obstaculos sociales y legales que existen en el entorno lo cual
permitira ademds, que haya mayor acceso al tratamiento ARV. Ademds, menciona que
aungue existe mucha evidencia de que la epidemia estd concentrada en HSH en muchos
paises (incluyendo México) en pocas ocasiones se prioriza a los HSH como la principal

.z . .. 161
poblacién para hacer acciones de prevencidn. 6

El reporte de ONUSIDA también menciona que los sistemas de salud deben ser mas
amigables con los HSH para que haya mdas personas que se acerquen a hacerse la prueba,

recibir tratamiento y tener chequeos constantes.

Con base en las recomendaciones de ONUSIDA, de varios de los autores revisados, y de los
resultados que se obtuvieron a través de los entrevistados formulamos las siguientes

recomendaciones.

Recomendaciones

160 . . . . .
Parker, J. Emponderamento erotico e cidadania sexual para homens que fazem sexo com outros homens e tribos afins. p.13

181 UNAIDS. Meeting the HIV treatment and needs of gay men and other MSM. p3
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Las propuestas para evitar nuevos casos de VIH o consecuencias negativas para la salud de

los hombres gays, ya sea que practiquen bareback o no, son:

1.

Implementar estrategias de prevencion combinada: Se debe combinar informacién
e intervenciones de cambio de comportamiento con intervenciones biomédicas tales
como el TARV para bajar la carga viral (tratamiento como prevencién), la promocién
del uso de condones y lubricantes, y la promocion de las pruebas de deteccion.'®
Enfoques que sélo toman en cuenta la promocion y distribucién de condones sin
venir acompafiados de otras intervenciones tienen grandes probabilidades de fallar

entre HSH.

Promover las pruebas de deteccion de VIH de manera oportuna: Es crucial que las
personas que tienen relaciones sexuales desprotegidas, ya sea de forma voluntaria o
involuntaria, puedan realizarse la prueba de deteccién con regularidad para que
puedan tomar medidas y decisiones conforme a los resultados. Es decir, en caso de
ser negativos, poder emprender acciones que les permita mantenerse asi (reduccién
de parejas, reduccion de riesgos, reduccidon de dafios). En caso de ser positivos, que
puedan acceder al TARV y poder hacer los ajustes necesarios a su vida sexual para

mantenerse saludables y evitar la transmision del VIH a otras personas.

Promover las medidas de reduccion de riesgo: Aunque no son muy efectivas, el
riesgo de la transmisién del VIH puede disminuir cuando se utilizan medidas como el
coito interrumpido, el sero-posicionamiento y el uso abundante de lubricante.'®®
Aunque la promocién de dichas medidas podria resultar muy controversial, su
practica permitiria evitar algunas nuevas infecciones, particularmente entre

barebackeros.
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ONUSIDA, Lineamientos para el tratamiento 2.0. Consultado en Julio del 2013.

http://www.unaids.org/en/media/unaids/contentassets/documents/unaidspublication/2011/20110824 JC2208 outlook treatment2.0_en.pdf
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4. La informacion para la prevencion debe ser especifica a los hombres gays: La
informacién sobre VIH debe reconocer la diversidad de practicas sexuales si
realmente se quiere que tenga un impacto que vaya mas alla del conocimiento de los
riesgos. Es importante que se incremente la percepcién de la seriedad del VIH y las

164
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consecuencias de vivir con el virus para aminorar la exposicion a riesgos.
anterior no implica regresar a la “época del terror” donde se buscaba atemorizar a la
poblacién para que se cuidara sino que se puede lograr a través de campafias o

informacidn sobre los efectos secundarios o los tratamientos.

5. Impulsar estrategias de salud mental para hombres gays y otros HSH: Existe
sintomatologia depresiva en varios entrevistados, y de acuerdo a ellos, en muchos
barebackeros, lo que conlleva no sélo a poner en peligro la salud de la persona en
cuestidn sino también de otros por lo que las estrategias que permitan mejorar la

autoestima podrian resultar tiles.

6. Consejeria adecuada como herramienta para la futura prevencidn: En el caso de los
hombres positivos, es importante que tengan suficiente informacién sobre las
implicaciones de vivir con el VIH. Aquellos que deciden practicar bareback deberian
tener un buen entendimiento de las posibles consecuencias de tener relaciones
sexuales con otras personas positivas (reinfeccién, ITSs) y con personas negativas
(transmisién del VIH). También es de gran importancia que se tenga una mayor
conciencia sobre la adherencia al tratamiento ya que como se menciond, una

persona con un buen control tiene menores probabilidades de transmitir el virus.

7. Campaiias de reduccion de dafnos para personas que consumen alcohol y drogas:
Como quedd evidenciado, hay una gran cantidad de hombres gays que tienen
relaciones sexuales desprotegidas como consecuencia del uso excesivo de alcohol o

drogas. Es fundamental reconocer que los gays consumen drogas y que cualquier

%% Appleby J. Considerations of future consequences and unprotected anal intercourse among men who have sex with men. p.130
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10.

11.

estrategia de prevencién falla ante un estado de ebriedad o inconciencia. La Profilaxis
Post-Exposicion (PEP) es una buena opcién para aquellos gays que tienen coito sin
condodn por lo que es necesario ampliar su difusion y su disponibilidad de manera

gratuita.

Explorar la posibilidad de introducir la Profilaxis Pre-Exposicion (PrEP) al mercado
mexicano: En Estados Unidos, se ha puesto ya a disposicion a nivel comercial el
tratamiento a base del medicamento Truvada para aquellos hombres que tengan la
posibilidad de pagar. Aunque el precio es elevado, podria ser una buena opcion para
aquellas personas negativas que decidan practicar bareback y no deseen contraer el

VIH.

Un “codigo de ética” para personas que viven con VIH: Nadie debe obligar a una
PVV a decir su estatus, aunque en el momento de una relacién sexual seria ideal que
aquellos hombres que viven con VIH puedan comentar su estado con su pareja o
parejas. De esta forma, se puede estar seguro que las otras personas estan tomando
una decisién consciente aunque ciertamente es también su responsabilidad usar o no

el condodn.

Disponibilidad de condones y lubricantes en lugares de encuentro: Tener relaciones
sexuales sin conddn, en el caso de los barebackeros obedece a una serie de factores
gue ya se mencionaron, pero para quienes no son barebackeros, la cuestion
ambiental juega un papel fundamental por lo que el acceso sencillo a condones y
lubricantes en cuartos oscuros, saunas, hoteles, asi como bafos de bares y antros. La
posibilidad de que los individuos carguen condones consigo al salir de casa es

reducida como ya se describid.

Promover la investigaciéon sobre el impacto de los programas de prevencién: En

México desde la década de los 80 se ha promovido una serie de estrategias de
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prevencion pero su impacto ha sido evaluado pocas veces. Aunque es claro que la
informacién entre los hombres gays estd mas disponible que nunca, eso no significa
gue haya cambios de comportamiento a raiz de las estrategias que se implementan

desde el gobierno, agencias internacionales y OSCs.

12. Atender las determinantes sociales de la salud que influyen en la transmision del
VIH: La lucha contra la homofobia, un sistema de salud con personal que no
discrimine, instituciones de derechos humanos que protejan, espacios escolares
donde no se tolere el acoso entre compafieros, entre otras cosas, son importantes
para que exista un mayor ambiente de respeto hacia los hombres gays y también

hacia las personas que viven con VIH.

La implementacién de las recomendaciones es sin duda complicada pero es tarea de
diversos sectores, incluyendo los diferentes niveles de gobierno, el sector privado
incluyendo las farmacéuticas y los establecimientos comerciales dedicados a la poblacion
LGBT, las organizaciones de la sociedad civil incluyendo aquellas de hombres gays y personas
gue viven con VIH, los medios de comunicacién y la sociedad en general trabajar para que se
puedan cumplir aquellas condiciones que permitiran que las personas puedan evitar adquirir

el VIH y que aquellos que ya viven con el virus, tengan una mejor calidad de vida.
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ANEXO 1 - Carta de consentimiento informado

Estimado participante:

El Instituto Nacional de Salud Publica esta llevando a cabo un estudio para conocer las caracteristicas de las
personas que practican bareback en la Ciudad de México. Deseamos hacerle una invitacion para participar en
este estudio. Si usted acepta, nos gustaria poder tener una entrevista individual con usted. El objetivo de esta
entrevista es poder platicar sobre sus experiencias y percepciones sobre el sexo bareback y el VIH.

El objetivo de la investigaciéon es analizar las condiciones sociales, los conocimientos, percepciones y las
practicas de hombres gays que se identifican como barebackers en la Ciudad de México y que deciden tener
relaciones sexuales penetrativas ocasionales sin usar conddn, con la finalidad de obtener informacidon que
coadyuve a la construcciéon de programas de prevencién y control del VIH para la poblacion masculina
mexicana.

En este estudio participaran Unicamente varones gays mayores de 18 afios que reconozcan practicar bareback.
Se requiere 1 entrevista de aproximadamente 1 hora y se realizard en un espacio privado para que usted se
sienta en total libertad de expresar lo que quiera. La entrevista sera grabada a fin de poder recordar toda la
informacion que usted nos diga.

Beneficios: Por participar en este estudio, no recibira ningtin beneficio directo. Sin embargo, la informacién que
usted nos proporcione serd utilizada para comprender mejor el fenémeno del bareback para en un futuro
poder hacer recomendaciones de posibles intervenciones de salud publica para promover el bienestar de la
comunidad gay. Los resultados de la investigacion seran compartidos con usted, si asi lo desea, a través de un
resumen ejecutivo que se puede enviar a su correo electrénico.

Confidencialidad: Toda la informacién que usted nos proporcione en la entrevista sera de caracter
estrictamente confidencial, es decir, sera utilizado Unicamente por los investigadores del proyecto y no estara
disponible para ningun otro propédsito. Usted quedara identificado mediante un seudénimo y no con su
nombre.

Riesgos Potenciales: La participacion en la entrevista no implica ningun riesgo para usted sin embargo, si no
quisiera contestar alguna de las preguntas, usted tiene el derecho de negarse a contestar aquellas que le
incomoden. De igual forma, si decide dejar de participar en la investigacion se respetara su decision.

Participacidon Voluntaria: La participacién en este estudio es absolutamente voluntaria. Usted estd en plena
libertad de negarse a participar o de retirar su participacion del mismo en cualquier momento. Su decisién de
participar o de no participar no afectard de ninguna manera su relacién con los servicios de salud.

Numeros a Contactar: Si tiene usted alguna pregunta, comentario o preocupacién con respecto al estudio
puede comunicarse directamente conmigo, Ricardo Baruch Dominguez al teléfono (777) 1455070 o al correo
electrdnico ricardo.baruch@insp.mx.

Si usted tiene preguntas generales acerca de sus derechos como participante de un estudio de investigacion,
puede comunicarse con la Presidenta de la Comisién de Etica de este Instituto, Dra. Julieta Ivone Castro, al
teléfono: 01 (777) 329-30-00 extension 742 de lunes a viernes de 8:30 a 16:30 hrs. o si prefiere puede escribir
al siguiente correo electrénico: etica@correo.insp.mx
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