¢, Que Necesitan los Hombres " Gay"
Jovenes en la Prevencion del VIH?

¢, Estan los hombres" gay" ariesgo?

Desafortunadamente, si. Las investigaciones hasta hoy recopiladas muestran una alarmante alza en las tasas de
prevaenciadel VIH entre hombresjovenes "gay" y en las tasas de toma de riesgos sexuales, lo cual sugiere quelos
Jévenes "gay" en sus 20s estan forjando una "segunda ola’ de laepidemiadel SIDA. En laépocade los 80, la edad
promedio entre los infectados con VIH era de mas de 30 afios. Esta baj6 a 25 afios entre 1987 y 1991. Desde 1987 a
1991, uno de cada cuatro nuevos individuos infectados en los EU tenia 22 afios o0 menos. (1)

En un estudio a 425 hombres "gay" entre los 18 y 20 afios de la ciudad de San Francisco, CA se descubri6 que € 18%
ya estaban infectados con VIH, con unatasa de incidenciadel 2.6% anual; entre los de 27 a 29 afios de edad, 29% eran
VIH+. (2) En otro estudio cuya muestra fue de hombres "gay" entre los 17 y 22 afios provenientes de sitios publicos se
descubrié que € 9% de ellos eran VIH+. (3) Tambien se descubrio que especiamente |os jévenes Afro-Americanos,
tienen una alta seroprevalenciadel VIH (21%). Un estudio a hombres "gay" entre los 18 y 24 afios de la ciudad de
Nueva Y ork encontré que € 9% de estos eran VIH+. (4)

¢, Que eslo que pone a riesgo?

En contraste con estudios de hombres "gay" mayores |os cuales demuestran draméticas reducciones en las conductas
riesgosas con respecto a VIH, (5,6) unavariedad de estudios demuestran que los jovenes "gay" se estan envolviendo
en relaciones sexuales sin proteccion con altos porcentajes. Un estudio a hombres adol escentes "gay" y bisexuales en
Minesota encontrd que & 63% estaban en "riesgo extremo" debido alas relaciones anales sin proteccion y a uso
intravenoso de drogas. (7) En una encuesta teléfonica llevada a cabo en San Francisco, CA se encontrd que € 44% de
los hombres "gay" menores de 30 afios se habian envuelto en relaciones anales sin proteccion durante € afio anterior ala
entrevista, esto en comparacion con los hombres mayores de 30 afios que contaban con € 18%. (8)

¢, Queles empuja atomarse el riesgo?

Una gama compleja de factores -- anive individual, interpersonal y de comunidad -- contribuyen a que los jovenes
"gay" tomen riesgos sexuaes de ato nivel. Debido a que la gran parte de los casos de SIDA ocurre entre los hombres
"gay" entre los 30 y 40 afios de edad, muchos jovenes "gay" perciben que €l SIDA en una enfermedad que solo afectaa
los mayores o cual les hace sentirse seguros cuando tienen sexo sin proteccion. (9)

L os hombres jévenes estan, a menudo, en una fase exploratoria con respecto ala sexualidad, 1o que puede estar
propiciando altas cantidades de parejas sexuales y unadisponibilidad a la préctica de actividades variadas. El hecho de
declararse "gay" puede ser también un periodo emaocional turbulento, lo que puede resultar en un bajo nivel de
auto-estimay depresion, factores que pueden estar contribuyendo alafatade motivacién y auto-eficaciaen lo que a
Sexo seguro serefiere. (10)

Es mas, proteger la salud de uno mismo no es necesariamente la prioridad de un hombre joven "gay". Las motivaciones
interpersonal es pueden gjercer mayor presion-lanecesidad de pertenencer a ambiente paraasi encontrar compafia e
intimidad. Sin embargo, hay factores interpersonal es que pueden estar contribuyendo a hecho de que estén teniendo
Sexo sin proteccion. Parael hombre "gay" joven es mas factible que € sexo sin proteccidn ocurracon el novio-alguien
cuyo afecto esimportante para ellos. (9)

Las normasy laestructurasocia de la subcultura del hombre "gay" joven puede estar conduciendoles por laviadel sexo
sin proteccion. En muchas comunidades los bares "gay", y los sitios donde transita mucha gente son escenarios que
brindan la oportunidad propicia para conocersey socializar. Sin embargo, cada uno de estos escenarios esta cargado de
sexo mas aln € del bar cuyo énfasis es @ a cohol-factor que consistentemente se encuentra ligado ala précticadel sexo
sin proteccion.

¢, Que funciona entre los hombre " gay" j6venes?

A pesar de laenorme necesidad, sblamente un pufio de programas especificamente dirigidos hacia jovenes "gay" han
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sido disefiados y evaluados. La consgeriaindividua parareducir € riesgo, seguido por una educacion impartida por
miembros del grupo en cuestion y larecomendaci dn hacia servicios de salud y de medicinas han sido reportados como
una estrategia efectiva en lareduccién de los casos de sexo ana sin proteccion entre los hombres "gay" adolescentes de
Mineapolis, MN. (11) En laciudad de Nueva Y ork, seimpartio unaintervencion intensiva en grupos pequefios y
sesiones multiples ajovenes "gay" entrelos 14 y 19 afios que buscaban servicios en una agencia comunitaria parala
juventud "gay"; cuanto mas asistian alas sesiones, mas dramaticos eran los cambios en las conductas de riesgo. (12)

Los programas a nivel comunitario pueden llegar a alcanzar una gran cantidad de hombres jovenes. Un programa
exitoso promovi6 una norma para poder tener sexo méas seguro entre los jovenes "gay" através de unavariedad de
actividades de orden social, y acance comunitario los cuales fueron disefiados y dirigidos por lajuventud misma. Las
tasas de relaciones sexual es anales bajaron de un 40% a un 31% después de dichaintervencion. El programa también
descubrié que los hombres jévenes que se envuelven en actividades sexual es sin proteccién con menos disposicion a
participar en talleres fueron atraidos por medios de diferentes actividades-como bailes, en "picnics’, gruposrap "gay" y
en juegos de "volley-ball". (13)

El medio publicitario orientado hacialajuventud tambien puede ser utilizado en forma creativa para poder [lamar la
atencion del hombre "gay" joven. En Australialos anuncios que promueven la prevencion del VIH conducida por
miembros del mismo grupo aparecieron en revistas a través del pais. Mas de 1,300 jévenes "gay" respondieron.
Cuestionarios de seguimiento demostraron que € 73% no le habian dicho aagin miembro de lafamiliaque eran "gay",
mientras € 48% no se lo habia dicho aninguno. El correo directo resultd ser muy exitoso paralograr enviar informacion
sobre SIDA y sexualidad alos adolescentes "gay" en éreas aidladas 0 a un medio ambiente con una cultura complicada
que de otraformano hubierasido accesible. (14)

¢, Que es necesario hacer?

Debido alos mulltiples factores que contribuyen a que los hombres jovenes "gay" tomen €l riesgo en cuanto a VIH, es
necesario implementar programas de prevencion de multiples niveles-programas que impacten en las variables a nivel
individual, socia einterpersonal. Fundar, disefiar, implementar y evaluar programas de prevencion parael hombre
"gay" joven, deberia ser unade las prioridades mas importantes para detener la epidemiadel SIDA.

El mito de que la comunidad "gay" ha sido saturada con servicios de prevencion necesita ser exterminado. Cada afio
saldran jévenes que no han estado expuestos a campafias de prevencién de afios anteriores, es por esto que la
prevencion del VIH deberd ser dinamicay continua.

Programas de prevencion del VIH creativos que envuelvan ala comunidad, todo esto dentro del contexto de lavida del
hombre joven "gay", incorporando temas sobre |a auto-estima, el uso de drogas, |as necesidades para con la sociedad y
sobre como declarar laidentidad sexual frente ala sociedad. Los programas a nivel comunitario y 1os impartidos por
miembros del grupo en cuestion son especialmente promisorios y particularmente necesarios son |os servicios parala
gente de color. Debido a que la historia sexual previa predice muy acertadamente la conducta de riesgo actual, una
tempranaintervencion cuando lavida sexua del hombre joven seinicia seria de maxima efectividad. (8)

Lahomofobia socid puede estar impidiendo laimplementacion de programas de prevencion efectivos parael hombre
"gay" joveny esto puede estar desanimandolos a que tengan acceso alos servicios de prevencion. (15) Lapoliticano
deberiainterferir con los servicios de prevencion del hombre "gay" joven.

Un programa de prevencion completo utiliza mltiples elementos para proteger ala mayor cantidad de personas ariesgo
posible. Los mensgesy servicios de prevencion del SIDA dirigidos alos hombres "gay" jovenes no se hace para
"condenar" 0 "promover" la sexuaidad, sino que es un acto de responsabilidad frente a una grave amenaza en € areade
salud. Sino actuamos pronto, podriamos perder una nueva generacion de hombres "gay".
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