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Pur rimanendo I'eroina la sostanza primaria di abuso, sempre
maggiore importanza acquisiscono le sostanze ad effetto eccitante e
disinibente (club drug, cocaina)

Anche tra le persone con problemi di dipendenza la via di
acquisizione dell'infezione da HIV e delle epatiti sembra spostarsi
nell’ambito dei comportamenti sessuali

Rilevante il ruolo delle sostanze eccitanti nei comportamenti sessuali
a rischio

Aumento importante negli ultimi anni delle malattie a trasmissione
sessuale tra i giovani
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Recreational Viagra Use and Sexual Risk among Drug Abusing

Men

Dennis G. Fisher1, Robert Malowz, Rhonda Rosen bergz, Grace L. Reynolds1, Nisha
Farrell2, and Adi Jaffe'
1 Center for Behavioral Research and Services, California State University, Long Beach

2 Robert Stempel School of Public Health/AIDS Prevention Program, Florida International University
We detected consistent positive associations between the use of
Viagra and the use of amphetamines immediately before or during
sex. Viagra use has moved into a new generational context and now

complicates the sexual risk and intervention equations for all men,
particularly MSM as well as more hidden subgroups.

... fnlevata una associazione tra I'uso del viagra e
di amfetamine immediatamente prima e durante
| rapporti sessuali ...



Methamphetamine and Young Men
Who Have Sex With Men

Understanding Patterns and Correlates of Use and the Association With

HIV-Related Sexual Risk
’ .
< > R I USO dl Robert Garofalo, MD, MPH; Brian S. Mustanski, PhD; David J. McKirnan, PhD;
. Amy Herrick, MA; Geri R. Donenberg, PhD
2 metamfetamina
e aSSOC I ato Objective: To examine patterns, consequences, and cor- infected participants (odds ratio, 2.8; 95% confidence in-
. . . relates of methamphetamine use among adolescent and terval, 1.3-5.3) and varied by age and race/ethnicity; sub-
al rNscC h 10 dl young adult men who have sex with men (YMSM). stantially higher prevalence was reported by older and

non—African American YMSM (P<<.001).

i nfez | one d a H IV L Design: Descriptive, bivariate, and hierarchical regres-

sion analyses of cross-sectional data.

Setting: Howard Brown Health Center, a community-
based facility in Chicago, IIl, from August 2004 to Sep-
tember 2005.

Participants: Three hundred ten YMSM who com-
computer-assisted survey.

Table 2. Contextual and Psychological Correlales

1sure: Methamphetamine use in
of Methamphetamine Use®

Variahle OR (95% Cl) P Value ranged in age from 16 to 24 years
), 309% were white and 70% were

Unpratectad anal saxin past 12 mo B.5 (2.7-159) <001 y (African American, 33%; His-

Multiple anal sex parters in past 3 mo 4.6 (1.7-1286) 003 wcific Islander, 3%; and other, 8%). nd patterns of use were pre-
Bathhouse or sex club 474 (22-103) <001 many high-risk sexual and sub- dicted by demographic data, sexualized social contexts,
Internet sex 235 (1.0-5.5) 05 Thirteen percent used metham- and psychological variables.

GCommercial sex 507 (23-112) =001 year. Methamphetamine use was

Dlder sex partners 379 (18-8.0) <001 human immunodeficiency virus— Arch Pediatr Adolesc Med. 2007;161:591-596

Global Symptorn Inentory 103(100106 02
iy 1250816 A

Seffesteem 205(108389) 03

Abbreviations: Cl, confidenca interval; OR, odds ratio.
#All analyses adust for the effects of ags, race/ethn city, and human
immunodeficiency virus status.
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Methamphetamine and Poly-Substance Use
Among Gym-Attending Men Who Have Sex with Men
in New York City

Perry N. Halkitis, Ph.D., M.5. - Robert W. Moeller, Ed.M. +
mmﬁm_ E, Siesnolfl, BA, - Roy €. Jerome, Ph.D, -
Meighan Rogers, MPH - Julia Schillinger, M.D.
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Abstract reported by 23.8% of men. Inhalation and smoking were
Background Methamphetamine and other drug use has  the most common modes of administration, and 84% of
been documented among mer who have sex with men men reported more than one mode of use. Study partie

I - - TS T T

(MSM). Pattems of use may be influenced by point of
recruitment into these studies.

Purpose The aim of this study is to describe patterns of
methamphetamine and other drug use and to delinea
psychosocial and demographic factors which accompafy
these patterns of use in a sample of MSM attendingz eyms N
New York City. understanding masculinity in sexual terms.

Methods Active recruitment strategies were implemented to ions These data Emmnﬁ that health-risk hek
ascertain a sample of 311 MSM. Participants completed a one- are common A TS using a gym
time survey regarding both health risks and health promotion.  and are EEomnqn cm the noEEnE:nm of health issues for
Results Methamphetamine use in the last 6 months was this segment of the population.

34 Eﬁ.}m.,_ﬁ.sni_95.,33:333?2533‘”. F?,_J?,_b,u. _-,.bq:-
pared to nonnsers, methamphetamine users were more

likely to report heing black or Latino, depressed, HIV-
positive, perceiving more benefits of unprotected sex. and
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partnership. Multifaceted interventions that address personal,
dyadic, and addiction problems are needed for HIV-positive
mjection drug-using women.

.... minor uso del condom
da parte di donne HIV+ e
tossicodipendenti per via
endovenosa ....
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... la maggior parte degli studi epidemiologici evidenzia il ruolo delle
“club drugs” nel’aumento dei comportamenti sessuali a rischio, con
alcuni studi che dimostrano una associazione indipendente tra alcune
di esse e l'infezione da HIV ...
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... tra gli assuntori di metamfetamine, survey di popolazione
riscontrano elevati tassi di infezione da HIV e di rapporti anali
non protetti sotto I'effetto della sostanza ...
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La percentuale di HIV+ aumenta in relazione all’'uso di metamfetamine, popper o entrambi.

La percentuale di HIV+ aumenta in relazione all’'uso di metamfetamine ed al numero di
partner sessuali
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Substance Use and HIV-Risk Behaviors Among Young Me

Involved in the Criminal Justice System

Objectives
We examined the relationship between substance use and sexual HIV-risk behaviors among young men who
have been incarcerated, in order to understand how HIV risks develop for this vulnerable population.

Methods

A sample of 552 young men in a New York City jail was interviewed at the time of incarceration. Bivariate
analyses were performed to examine demographic and sexual HIV-risk behavior differences between men with
and without recent alcohol and marijuana use. Logistic regression was used to examine associations between
alcohol and marijuana use and sexual HIV-risk behaviors in the 90 days prior to incarceration.

Results

Respondents were predominantly Black (57%) or Latino (37%), with a mean age of 17.4 years . The most
common substances used were marijuana (82%) and alcohol (65%). Alcohol use prior to incarceration was
significantly associated with having three or more sexual partners in the same time period (OR = 2.40, p <.001),
as well as with having unprotected sex with a long-term partner (OR = 1.72, p < .01). Marijuana use was
significantly associated with having multiple sex p artners (OR = 1.55, p < .01). Heavy alcohol and
marijuana use did not result in an increased likelihood of sexual HIV-risk behaviors.

Conclusions

High rates of substance use and unprotected sex may have unintended health consequences for incarcerated
young men. Severity of substance use is not a significant predictor of risk behaviors, suggesting the importance
of contextual and social factors. Results highlight the need for HIV prevention efforts for this population that take
into account contextual and social factors.

n
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Le stime, anche basate su
metodi diversi, sembrano
concordare su un numero di
persone viventi con HIV/AIDS di
circa 140.000-150.000 casi.

Inoltre si stima che circa un
guarto delle persone HIV-
positive presenti in Italia non
sappia di essere infetto



Distribuzione percentuale dei nuovi utenti e di quelli gia in carico da anni

precedenti HIV positivi per sostanza “primaria”. Anno 2007.

Distribuzione percentuale dei nuovi utenti e di quelli gia in carico dagli anni
precedenti HBV positivi per sostanza primaria. Anno 2007.

CMC

Distribuzione percentuale dei nuovi utenti e di quelli gia in carico dagli anni
precedenti HCV positivi per sostanza primaria. Anno 2007.

Dalla distribuzione dell’'utenza HIV positiva per
sostanza “primaria” e per epoca di presa in carico si
evince che se tra i soggetti gia in carico dagli anni
precedenti risulta maggiore la percentuale di coloro
con oppiacei come sostanza “primaria” (92%), tra i
nuovi utenti assumono un importanza di rilievo anche
coloro che presentano la cocaina come sostanza
“primaria” (36%).

Considerando il fatto che la frazione dei
soggetti che dichiara di consumare la
cocaina per via iniettiva € molto bassa e
verosimile che una quota consistente di
persone con uso “primario” di cocaina
abbia contratto I'infezione per via
sessuale.



CMC




NIH

CMC




CMC




CM]

HCV
HBV



O
=
O

STD



CMC




CMC




O
=
O

Tra le nuove infezione da
HIV, nel corso dell'epidemia
si e registrato un calo
progressivo della quota dei
CD4+ alla sieroconversione.

Questo fa presupporre che
nel tempo vi sia stato un
adattamento del virus
all’ospite con una aumento
pregressivo della sua
virulenza
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Uso del drug test professionale in un contesto di tutela della salute
puo essere utile come contesto per:

diffondere informazioni sulle malattie a trasmissione sessuale,
I'infezione da HIV e le epatiti virali

individuare precocemente le persone con comportamenti a
rischio per I'acquisizione di tali patologie

effettuare la diagnosi precoce con conseguente accesso rapido
alle terapie
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Tendenza alla proposta
del test per HIV ed Epatiti
nel SerT Italiani



Fattori correlati all’esecuzione dei test per HIV, HBV e HCV nei
tossicodipendenti in trattamento presso i Sert

Laura Camoni - COA - Reparto di Epidemiologia Dipartimento Malattie Infettive, Parassitarie ed Immunomediate
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87 Numero di Sert partecipanti -
nel 2005 e nel 2007

2582 Totale schede raccolte ' ‘\




Percentuale di tossicodipendenti testati dati al 2006

HIV 42,2 15,2% - 65,2%
HBV 38,6 14,1% - 51,2%
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HCV 50,7 25,4% - 67,6%
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IDU Non IDU Totale
Numero soggetti inclusi 1917 665 2582
N. testati nell’anno dell’'intervista 716 186 902
% testati 37,4 28,0 34,9
Numero soggetti 1917 665 2582
N. vaccinati 605 202 807
N. soggetti inclusi (non vaccinati) 841 934 1775
N. testati nell’anno dell’'intervista 686 155 841
% testati 81,5 16,5 47,3
_ IDU Non IDU Totale
Numero soggetti inclusi 1917 665 2582
N. testati nell’anno dell’'intervista 1489 263 1752
% testati 17,7 39,5 67,9

I 65,1% non é stato testato
nell’anno dell'intervista:

di questi 1 su 6 non ha MAI
effettuato un test per HIV

I 52,7% non é stato testato
nell’anno dell'intervista:

di questi 1 su 3 non e MAI
stato testato per HBV

I 32,1% non e stato testato
nell’anno dell'intervista:

di questi 1 su 3 non &€ MAI
stato testato per HCV
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Motivi della non esecuzione
del test HIV negli ultimi 12 mesi
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Ministero della Salute, 2006



Prevalenza e determinanti delle infezioni da HIV, HBV e HCV in
tossicodipendenti iniettivi e non iniettivi in trattamento presso | SerT

Reparto di Epidemiologia - Dipartimento Malattie Infettive, Parassitarie ed Immunomediate
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Prevalenze HCV per

HCV ed eta al primo

numero di partner nella vita

100 .

—  Chi quadro
| P-value < 0,05
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Distribuzione percentuale delle nuove persone assistite , risultate positive al test per HIV
secondo il sesso — Periodo 1991 - 2007
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Distribuzione percentuale delle persone gia assistite , risultate positive al test per HIV
secondo il sesso — Periodo 1991 - 2007
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Distribuzione percentuale delle nuove persone assistite , risultate positive al test HBV
secondo il sesso — Periodo 1991 - 2007
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Distribuzione percentuale delle persone gia assistite , risultate positive al test per HBV
secondo il sesso — Periodo 1991 - 2007
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Distribuzione percentuale delle nuove persone assistite , risultate positive al test per HCV

secondo il sesso — Periodo 1997 — 2007
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Distribuzione percentuale delle persone gia assistite , risultate positive al test per HCV
secondo il sesso — Periodo 1997 - 2007
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Necessita di incentivare |'offerta dello screening per le principal
patologie correlate alla dipendenza da sostanze

Lo screening ed il testing devono tornare a costituire lo standard
nell’approccio al paziente tossicodipendente

informare il paziente su tale opportunita

richiedere esplicitamente il consenso per il test HIV

In un contesto di counselling

Opt-out strategy



