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Resumo  

Objetivo: Investigar os fatores associados à prática do sexo sob o efeito de drogas (chemsex), 

entre homens que fazem sexo com homens portugueses durante período de distanciamento 

social por COVID-19. Método: Inquérito online aplicado em uma amostra de 1301 

participantes residentes em Portugal, recrutados por método Respondent Driven Sampling 

adaptado ao ambiente virtual. Realizou-se análise descritiva, bivariada e regressão logística 

para cálculo dos Odds ratio ajustado (ORa). Resultados: A prevalência da prática de chemsex 

foi de 20,2%. A chance de praticar chemsex aumentou com a prática de sexo grupal (ORa: 

28.35, IC95% 16.93 – 47.49); sexo sem uso do preservativo (ORa: 7,09 IC95% 4,57 – 10,99); 

Utilizar a PrEP (profilaxia pré-exposição) como medida protetiva para a COVID-19 (ORa: 

SciELO Preprints - Este documento é um preprint e sua situação atual está disponível em: https://doi.org/10.1590/SciELOPreprints.1524

Powered by TCPDF (www.tcpdf.org)

                               1 / 1



4,16, IC95% 2,71 – 6,39) e; com realização de teste para COVID-19 (ORa: 1,89, IC95% 1,15 

– 3,10). Conclusões: A prática de chemsex entre homens que fazem sexo com homens no 

período da pandemia da COVID-19 em Portugal foi elevada e pode fornecer subsídios para 

entender o papel e impacto que relações sexuais possuem na atual situação pandêmica da 

COVID-19 no país. 

 

ABSTRACT 

Objective: To investigate the factors associated with the practice of sex under the effect of 

drugs (chemsex), among men who have sex with Portuguese men during a period of social 

distance by COVID-19. Method: Online survey applied to a sample of 1301 participants 

residing in Portugal, recruited by Respondent Driven Sampling method adapted to the virtual 

environment. Descriptive, bivariate analysis and logistic regression were performed to 

calculate the adjusted Odds ratio (ORa). Results: The prevalence of chemsex practice was 

20.2%. The chance of practicing chemsex increased with the practice of group sex (ORa: 

28.35, 95% CI 16.93 - 47.49); sex without using a condom (ORa: 7.09 95% CI 4.57 - 10.99); 

Use PrEP (pre-exposure prophylaxis) as a protective measure for COVID-19 (ORa: 4.16, 

95% CI 2.71 - 6.39) and; with testing for COVID-19 (ORa: 1.89, 95% CI 1.15 - 3.10). 

Conclusions: The practice of chemsex among men who have sex with men in the period of 

the COVID-19 pandemic in Portugal was high and can provide subsidies to understand the 

role and impact that sexual relations have in the current pandemic situation of COVID-19 in 

the country. 

Descritores: Minorias Sexuais e de Gênero; Infecções por Coronavirus; Coronavirus; 

Pandemias; Comportamento Sexual; Drogas Ilícitas. 

Descriptors: Sexual and Gender Minorities; Coronavirus Infections; Coronavirus; 

Pandemics; Sexual Behavior; Illicit Drugs. 

SciELO Preprints - Este documento é um preprint e sua situação atual está disponível em: https://doi.org/10.1590/SciELOPreprints.1524

Powered by TCPDF (www.tcpdf.org)

                               1 / 1



Descriptores: Minorías Sexuales y de Género; Infecciones por Coronavirus; Coronavirus; 

Pandemias; Conducta Sexual; Drogas Ilícitas 

 

Introdução  

Em dezembro de 2019 em Wuhan, capital da província de Hubei, na China foram relatados 

os primeiros casos de uma infecção respiratória de origem desconhecida, posteriormente 

nomeada COVID-19  (COrona VIrus Disease - Doença do Coronavírus)(1). Em março de 

2020, a doença foi considerada uma pandemia pela Organização Mundial da Saúde (OMS), e 

até o final do primeiro semestre de 2020 estava presente em mais de 188 países(2). A forma de 

transmissão do vírus causador Severe Acute Respiratory Syndrome Coronavirus 2 (SARS-

CoV-2) dá-se, principalmente, através de gotículas respiratórias, sendo o distanciamento 

social, o uso de máscara, o isolamento social e a quarentena os métodos primários de 

prevenção da infecção pelo vírus(3-4).  

Em alguns países, as medidas de mitigação, como o distanciamento social, foram feitas 

com certa rigidez e eficácia, caso de Portugal(5). O país europeu agiu cedo diante da ameaça 

do SARS-CoV-2. Os primeiros casos de COVID-19 foram registrados no dia 02 de março de 

2020 e 15 dias depois as fronteiras com a Espanha, país que enfrentava um dos piores 

momentos da pandemia até então, estavam fechadas e o ensino presencial nas escolas 

suspenso. Dias depois, o Governo Português decretou o estado de emergência, no qual impôs 

restrições de circulação, convívio social e cultos religiosos, interdição total de praias, 

fechamento de atividades não essenciais, e trabalho em regime de "home office", além de 

novas regras sanitárias para os serviços que permaneceram em atividade(5-6). Até o final de 

agosto, Portugal possuía 58.243 casos confirmados e 1.824 mortes por COVID-19 , com uma 

taxa de incidência  de 573,5 por 100 mil habitantes(7). 
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O relativo sucesso de Portugal no enfrentamento da pandemia é exemplo mundial, e vem 

sendo atribuído, em parte, a capacidade da população de aderir às medidas de mitigação 

propostas pelo Governo. No entanto, um estudo(8) apontou que essa adesão pode ter falhado 

em alguns grupos populacionais, como a população de homens que fazem sexo com homens 

(HSH). Por se tratar de uma população historicamente marginalizada e que tem as suas 

práticas sexuais rechaçadas e socialmente limitadas a locais invisíveis/escondidos, a 

necessidade de apoio e suporte social dos pares pode ser mais importante e necessária, motivo 

pelo qual a não-adesão completa a medidas de isolamento social e a manutenção de alguns 

comportamentos sexuais de risco, que também oferecem risco significativo à infecção pelo 

SARS-CoV-2, devem ser melhor esclarecidas(9).  

Dentre esses comportamentos, o sexo químico ou sexo sob efeitos de drogas(10-12) 

comumente chamado por “Chemsex”, associação entre as palavras chemical e sex, é comum 

entre a comunidade de homens que fazem sexo com homens (HSH)(13). Esse é um fenómeno 

que tem recebido especial atenção em saúde pública pela crescente prevalência entre os HSH 

de países desenvolvidos(11) e em desenvolvimento. 

O tipo de drogas utilizado na prática do Chemsex costuma variar de acordo com as 

especificidades e o contexto de cada país, no entanto, a literatura(12) aponta que  as drogas 

ilícitas de maior prevalência são: metanfetamina, poppers, gama-butirolactona (GHB/GBL), 

cristal metanfetamina, cocaína, medicamentos de disfunção eréctil, ketamina, ecstasy, 

anfetamina, mefedrona e cannabis/marijuana. As drogas podem ser consumidas isoladamente 

ou associadas entre si, o que aumenta o risco para potencial overdose e dependência química 

entre os usuários(10).  

Dependendo da substância utilizada, a percepção de risco e adoção de medidas de proteção 

podem ser prejudicadas. No contexto de distanciamento social por COVID-19, o estudo da 

prática de chemsex entre HSH pode fornecer informações sobre importante lacuna do 
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conhecimento relacionado às vias de aparecimento de novos casos de COVID-19 em Portugal 

ainda não exploradas na literatura.  

Nesse contexto, o nosso objetivo foi investigar os fatores associados à prática do sexo sob 

o efeito de drogas (chemsex), entre homens que fazem sexo com homens (HSH) portugueses 

durante período de distanciamento social por COVID-19. 

Método 

Delineamento do estudo 

Este estudo é um inquérito online que se insere no projeto “40TENA”, derivado da coorte 

“In_PrEP Brazil / Portugal”.  

Local e período  

A pesquisa foi realizada em 15 dos 18 distritos de Portugal por 30 dias (abril a maio de 

2020) no pico da pandemia de COVID-19, quando o país vivenciava medidas sanitárias 

restritivas (distanciamento/ isolamento social e confinamento obrigatório), aconselhando os 

cidadãos a manterem-se nas suas casas e a evitarem o máximo possível interação com pessoas 

fora do seu agregado familiar. 

Definição da amostra e participantes 

Um cálculo amostral foi realizado tendo em vista a população de homens maiores de 18 

anos no país, um erro tolerável de 3% e nível de confiança de 95%, sendo a amostra final de 

1301 HSH.  

Coleta de dados  

Os participantes foram recrutados por uma adaptação do método Respondent Driven 

Sampling (RDS) ao ambiente virtual(9,14). A partir desse método o próprio participante é 

responsável por recrutar outros indivíduos da mesma categoria que a sua, utilizando suas 

redes sociais. Inicialmente, foram selecionamos 15 HSH que possuíam características sociais 

e econômicas (comumente relacionadas a vieses de seleção) diferentes entre si, em relação à: 
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região do país; cor (branca e não branca), idade (jovem, adulto e idoso) e nível de 

escolaridade. Estes participantes, chamados de sementes, ao concordarem em participar 

receberam o link da pesquisa e foram orientados a convidar/ divulgar outros HSH de sua rede 

social/convívio. Para identificação de sementes iniciais utilizamos dois dos aplicativos de 

encontro baseado em geolocalização (Grindr e Hornet) mais populares no mundo(15). Os 

participantes foram abordados por chat direto com usuários online, sendo a coleta de dados 

realizada através de adaptação a técnica time location sampling (TLS) ao ambiente virtual 

seguindo métodos anteriormente descritos(16–18), em que os pesquisadores foram capazes de 

realizar mudanças de localização as regiões analisadas.  

Os pesquisadores também utilizaram o impulsionamento na rede social Facebook, 

direcionando o estudo para a população de HSH com idade entre 18 a 60 anos (limite de idade 

imposto pelo Facebook), por meio de uma postagem fixa na página oficial da pesquisa 

(https://www.facebook.com/taafimdeque/), acompanhada de um link eletrônico, que forneceu 

acesso ao termo de consentimento livre e esclarecido e ao questionário da pesquisa. Apenas 

indivíduos que se identificaram como homem (cis ou trans), que possuíam mais de 18 anos e 

residentes em Portugal foram incluídos, sendo excluídos não-falantes de português e turistas. 

 O formulário online foi hospedado em um site próprio de coleta de dados o qual permitia 

apenas uma resposta por IP (internet protocol) (ou seja, uma resposta por aparelho eletrônico) 

evitando assim vieses de seleção. Esse formulário foi criado e validado (face-conteúdo) por 3 

juízes experts / especialistas no assunto e encontra-se dividido em quatro seções com 46 

perguntas, em sua maioria de múltipla escolha, sendo algumas delas obrigatórias para 

prosseguir. As perguntas abordavam informações sociais e demográficas questões de saúde 

mental, atividades e comportamentos sexuais no período de distanciamento, isolamento social 

e ou quarentena e no período ligeiramente anterior ao aparecimento da pandemia. 
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Para esse estudo, os participantes foram questionados se haviam consumido drogas 

imediatamente antes e/ ou durante a relação sexual, desde o início das medidas restritivas em 

Portugal. Aos que responderam “sim” foi solicitado que indicassem as drogas consumidas de 

uma lista de múltipla escolha. Uma vez que ainda não existe uma definição universalmente 

aceita de quais drogas compõem o “fenômeno Chemsex”(19-20), neste estudo incluímos drogas 

lícitas e ilícitas capazes de alterar a percepção dos sujeitos e ocasionar a negligência no uso de 

medidas protetivas contra o SARS-CoV-2, são elas: álcool; opióides (como heroína, codeína, 

e outras substâncias sintéticas); canabinoides (maconha, hachis, canabinóides sintéticos, 

especiarias); sedativos ou hipnóticos (barbitúricos, benzodiazepínicos); cocaína; Estimulantes 

(como anfetaminas); alucinógenos (LSD; Ecstasy), Sex-performance-enhancing drugs 

(Poppers) e outros. Para facilitar a identificação e distinção, algumas das drogas foram 

identificadas por outras nomenclaturas comumente usadas no país. Também incluímos uma 

categoria aberta de “outras drogas”, na qual os participantes puderam especificar a droga 

usada, caso não estivesse incluída na lista fornecida. 

Tratamento e Análise dos dados 

Os dados foram analisados por meio do Statistical Package for the Social Sciences - SPSS 

v.26. Para a análise descritiva foram consideradas as frequências absolutas e relativas.  Para 

análise bivariada e multivariada das variáveis de interesse em relação a prática de Chemsex 

utilizou-se Odds Ratio (OR) e Odds Ratio ajustado (ORa) para mensurar a intensidade de 

associação entre a prática do Chemsex e fatores associados e seus respectivos intervalos de 

confiança a 95%. O ajuste dos modelos foi avaliado pelo teste de Hosmer e Lemeshow.  

Aspectos éticos 

O estudo foi aprovado pelo Comitê de Ética do Instituto de Higiene e Medicina Tropical 

(IHMT) – Universidade Nova de Lisboa (protocolo 1219/2020). 

Resultados 
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Foram estudados 1301 HSH, com idade média de 30,5 anos (dp= 9.2; mínimo 18 e 

máximo 66 anos) e a mediana de parceiros sexuais foi de 1 (0 - 32) durante o período de 

isolamento social. A prática de Chemsex foi relatada por 20,2% (n=263) dos participantes, 

sendo que todos (n=263) referiram ter praticado sexo casual e pouco menos da metade 

(44,9%; n=118) não usou preservativo nas relações sexuais. Os parceiros sexuais para a 

prática do chemsex foram encontrados maioritariamente por meio de aplicativos de encontro 

(81,4%; n=214). Cerca de 30% (n=356) dos participantes estavam em uso da profilaxia pré-

exposição (PrEP) ao HIV conforme tabela 1. 

Tabela 1 – Caracterização social, demográfica e relacionada a saúde sexual de homens que 

fazem sexo com homens em Portugal, 2020 

Fatores de interesse Praticou Chemsex *    p† 
Sim Não Total  
n  % n % N % 

Características sociodemográficas    
Idade       0,001 
<35 anos 207 21,3 763 78,7 970 74,5  
≥ 35 anos 56 16,9 275 83,1 331 25,4  
Identidade de gênero       0,096 
Homem Cisgênero 251 19,6 1030 80,4 1281 98,4  
Homem Transgênero 12 60 8 40 20 1,6  
Escolaridade       0,001 
<9 anos completes 52 77,5 311 85,7 363 27,9  
>9 anos completes 211 22,5 727 14,3 938 72,1  
Reside na região metropolitana         
Sim 252 95,8 955 92 1207 92,8 0,033 
Não 11 4,2 83 8 94 7,2 
Relacionamento atual       0,001 
Em um relacionamento fixo 28 10,6 173 16,7 201 15,5  

 Em um relacionamento aberto / poliamoroso 7 2,7 82 7,9 89 6,8 
Solteiro 228 867 783 75,4 1011 77,7 
Reside com o parceiro sexual 18 6,8 149 14,4 167 18,6 0,001 
Costuma utilizar aplicativos de encontro 
para buscar parceiros 

214 81,4 774 74,6 988 75,9 0,021 

Saúde sexual    
Fez teste para HIV‡ nos últimos 12 meses 106 40,3 559 39,3 665 57,1 0,239 
Status sorológico para HIV        
Desconhecido 12 4,6 124 11,9 136 10,4 0,002 
HIV - 206 78,3 728 70,1 934 71,8 
HIV + 45 17,1 186 17,9 231 17,8 
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Utiliza PrEP§ / Truvada 104 29,2 252 70,8 356 30,6 0,001 
*Chemsex= sexo sob o efeito de drogas; †p= valor de significância estatística; ‡HIV= human 

immunodeficiency vírus; §PrEP= profilaxia pré-exposição. 

Comportamentos adotados durante o período de quarentena / distanciamento social para 

COVID-19 mostraram estar associadas à prática de chemsex, com destaque para o número de 

parceiros durante o período de quarentena (p<0,001), o estado sorológico para HIV 

(p=0,002), prática de sexo sem proteção (p<0,001), sexo em grupo (p<0,001), e medidas 

protetivas para COVID-19 tais como: evitou beijo durante a relação sexual (p=0,003), a 

lavagem das mãos nos encontros (p=0,003), o uso de PrEP (p<0,001) e se foi testado para 

COVID-19 (p<0,001), conforme tabela 2. 

Tabela 2 - Características descritivas da prática sexual entre os homens que fazem sexo com 

homens durante a pandemia da COVID-19, considerando o Chemsex* em Portugal, 2020 

Fatores de interesse Praticou Chemsex* p-value† 
Sim Não Total  

n % n % n %  
Período de quarentena / distanciamento social 

 
   

Tempo de isolamento / distanciamento social     0,060 
Menos de 29 dias 44 16,7 114 11 158 12,1  
Entre 30 e 45 dias 116 44,1 502 48,4 618 47,5  
Mais de 45 dias 88 33,5 374 36 462 35,5  
Não estou em isolamento 15 5,7 48 4,6 63 4,9  
Quantos parceiros teve desde o início do período de 
distanciamento social? 

   0,001 

Nenhum 0 0 466 44,9 466 35,8  
1 Parceiro 20 7,6 397 38,2 417 32,0  
Mais de 2 parceiros 243 92,4 175 16,9 418 32,2  

Durante o período de quarentena se envolveu em:    
Sexo com penetração sem uso de 
preservativo 

145 55,1 121 11,7 266 20,5 0,001 

Pagou por relações sexuais  16 6,1 35 3,4 51 3,9 0,043 
Sexo em grupo (simultâneo com 2 ou 
mais pessoas) 

156 59,3 35 3,4 191 14,7 0,001 

Medidas protetivas para COVID-19 adotadas no sexo casual 

Evitou beijo durante a relação sexual 147 55,9 195 18,8 342 48,7 0,003 
Fez a desinfecção do local no qual 
teve sexo 

143 54,4 198 19,1 344 48,8 0,017 

Lavou as mãos com água e sabão  148 56,3 197 19 345 49,9 0,003 
Verificou se o parceiro sexual tinha 158 60,1 457 35,1 615 63,7 0,031 
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sinais e sintomas da COVID-19 
Usou PrEP‡ / Truvada  112 42,6 64 6,2 176 25,1 0,001 

Investigação da COVID-19    
Testado para COVID-19        
Sim 83 31,6 167 16,1 250 19,2 0,001 
Não 180 68,4 871 83,9 1051 80,8 
Diagnosticado com COVID-19        0,026 
Sim 41 15,6 58 5,6 99 39,6 
Não 42 16 109 10,5 151 60,4 
*Chemsex= sexo sob o efeito de drogas; † p= valor de significância estatística; ‡PrEP= 

profilaxia pré-exposição. 

 

Por meio de regressão logística bivariada e multivariada, destacamos os fatores associados 

à prática de Chemsex no período da pandemia da COVID-19 entre os HSH portugueses. Os 

HSH que praticaram sexo em grupo durante o período de quarentena apresentam 28 vezes 

mais chances de se envolver em chemsex; e os que realizaram teste para COVID-19 

apresentaram 1,3 mais chances de praticar o chemsex. Aqueles HSH que praticaram sexo sem 

proteção têm 7,1 vezes mais chances de se envolver em chemsex e os que fizeram uso de 

PrEP como meio de prevenção da COVID-19 apresentam 4,1 vezes mais chances de praticar 

chemsex, conforme tabela 3. 

 

Tabela 3 - Regressão bivariada e multivariada considerando os homens que fazem sexo com 

homens e que praticaram o Chemsex no período da pandemia da COVID-19, Portugal, 2020   

Variáveis  OR* p-valor† IC 95%‡ ORa§ p-valor† IC95%‡ 
Características sociodemográficas  

Relacionamento atual  
Fixo  
Poliamoroso/aberto  
Solteiro 

 
1 
0,52 
1,79 

 
 
0,145 
0,007 

 
 
0,22 – 1,25 
1,17 – 2,75 

   

Reside com o parceiro sexual 
Sim  
Não  

 
1 
2,42  

 
 
0,001 

 
 
1,44 – 4,07 

   

Residente em região 
metropolitana 
Não  
Sim  

 
 
1 
1,99  

 
 
 
0,030 

 
 
 
1,04 – 3,79 
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Costuma utilizar apps de 
encontro para buscar parceiros 
Não 
Sim  

 
 
1 
1,49 

 
 
 
0,022 

 
 
 
1,06 – 2,09 

   

Saúde sexual 
Status sorológico para HIV|| 
Desconhecido 
HIV - 
HIV +  

 
1 
2,92  
2,50 

 
 
0,001 
0,005 

 
 
1,58 – 5,39 
1,27 – 4,91 

   

 
Durante o período de quarentena / distanciamento 

 

Sexo em grupo (simultâneo com 
2 ou mais pessoas) 
Não 
Sim  

 
1 
41,78  

 
 
0,001 

 
 
27,52 – 
63,41 

 
 
28,35 

 
 
0,001 

 
 
16,93 – 
47,49 

Sexo com penetração sem uso de 
preservativo  
Não  
Sim 

 
 
 
9,31  

 
 
 
0,001 

 
 
 
6,84 – 
12,67 

 
 
 
7,09 

 
 
 
0,001 

 
 
 
4,57 – 
10,99 

Pagou por relações sexuais  
Não 
Sim  

 
1 
1,85  

 
 
0,040 

 
 
1,01 – 3,40 

   

Medidas protetivas para COVID-19 adotadas no sexo casual  
Fez a desinfecção do local no 
qual teve sexo  
Não 
Sim  

 
 
1 
1,45  

 
 
 
0,018 

 
 
 
1,06 – 1,97 

   

Evitou beijo durante a relação 
sexual?  
Não 
Sim  

 
1 
1,58 

 
 
0,003 

 
 
1,16 – 2,15 

   

Verificou se o parceiro sexual 
tinha sinais e sintomas da 
COVID-19 
Não 
Sim  

 
 
1 
1,41  

 
 
 
0,031 

 
 
 
1,03 – 1,95 

   

Usei PrEP ¶ / Truvada  
Não 
Sim  

 
1 
4,34  

 
 
0,001 

 
 
3,03 – 6,23 

 
 
4,16 

 
 
0,001 

 
 
2,71 – 
6,39 

Verificou se o parceiro sexual 
tinha sinais e sintomas da 
COVID-19 
Não 
Sim  

 
 
 
1 
1,58  

 
 
 
 
0,004 

 
 
 
 
1,16 – 2,15 

   

Investigação da COVID-19  
Foi testado para COVID-19? 
Não 
Sim 

 
1 
2,40 

 
 
0,001 

 
 
1,76 – 3,27 

 
 
1,89 

 
 
0,012 

 
 
1,15 – 
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3,10 
*OR= Odds ratio; †p= significância estatística; ‡IC95%= Intervalo de Confiança a 95%; 

§ORa= Odds ratio ajustado; ||HIV= human immunodeficiency vírus; ¶PrEP= profilaxia pré-

exposição. 

 

Discussão  

Nossos dados mostram elevada prática de Chemsex (20,2%) quando comparados  a dados 

anteriores ao início da pandemia (9.2%)(20). Em nossa amostra, um em cada quatro HSH se 

envolveu em sexo casual com uso de pelo menos uma substância capaz de alterar o 

funcionamento cerebral, causando modificações no estado mental e no psiquismo. Esses 

dados já são normalmente preocupantes, no entanto, tornam-se ainda mais críticos quando se 

contextualiza que a prática de Chemsex aumentou(21) exatamente no período de ascensão da 

curva epidemiológica da pandemia de COVID-19  em Portugal (Abril e março de 2020).  

A elevada proporção de HSH que referiram a prática de Chemsex, durante o período de 

isolamento social em Portugal, pode estar relacionada ao fato do período da coleta dos dados 

ter se dado apenas alguns dias após ter sido declarado o primeiro Estado de Emergência em 

Portugal, quando alguns dos participantes ainda mantinham comportamentos semelhantes ao 

período anterior a pandemia. Com o decorrer do prolongado período de distanciamento social 

o aparecimento de distúrbios psicológicos como ansiedade e depressão(22-23) se tornou 

evidente, e momentos de sexo casual com parceiros desconhecidos, com uso de drogas e 

múltiplos parceiros podem  ter sido utilizados como momento de “relaxamento e fuga da 

realidade", mesmo que breve e com risco.  

Dentre os fatores que aumentam as chances dos HSH de se envolverem em Chemsex, o 

sexo em grupo (simultâneo com 2 ou mais pessoas) se destacou por conferir uma chance 28 

vezes superior aqueles que não relataram sexo em grupo. Esta relação é clássica na literatura, 

com estudos(24-25) evidenciando que o sexo em grupo costuma estar associado com o uso de 
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drogas, qualquer que seja o seu tipo, com destaque para aquelas que aumentam o desempenho 

sexual como mephedrone, methamphetamine, e ou GHB/GBL.  

O chemsex é associado por seus praticantes há uma significativa melhoria da qualidade e 

desempenho do sexo, pois diminui a inibição, e aumenta a excitação sexual e o prazer. A 

combinação de drogas, longas sessões de sexo e múltiplos parceiros ainda leva a práticas 

sexuais mais desafiadoras, como o fisting e a dupla penetração(26). Esse achado revela a 

possibilidade de sobreposição de exposições e sindemia, uma vez que o uso de drogas pode 

diminuir a adesão a medidas de prevenção de Infecções Sexualmente Transmissiveis (IST), 

enquanto que a reunião de pessoas com diferentes históricos de exposição ao SARS-Cov-2 

em um mesmo local por uma quantidade de tempo elevada, pode aumentar as chances de 

contaminação pelo novo Coronavírus(27). 

A exemplo disso, o sexo anal sem uso de preservativo aumentou em 7,1 vezes as chances 

de um participante se envolver em chemsex reforçando o achado anterior de que HSH adeptos 

a esta prática podem estar dispostos a se envolverem mais em comportamentos de risco.  O 

uso de drogas lícitas e ilícitas em contexto sexual leva a redução da capacidade de 

discernimento, em populações vulneráveis como os HSH, que já tem chances superiores de 

adquirir HIV e IST, fato que torna evidente os riscos a que estão expostos(21). Ao pensar o 

contexto de pandemia do coronavírus, aumentam, ainda mais, as chances de novos casos na 

população portuguesa em virtude das interações sexuais e o alto risco de adquirir a COVID-

19(28). 

Os resultados desta pesquisa corroboram com estudos anteriores(29-32) onde o uso de drogas 

em contexto sexual aumenta consideravelmente o risco comportamental (e.g. relações sexuais 

desprotegidas), devido a uma redução da perceção de risco,  existindo assim uma maior 

probabilidade dos HSH que praticam chemsex contraírem HIV e outras IST, também aumenta 

a  probabilidade de praticarem sexo em grupo ou com mais de um parceiro na mesma noite, 
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redução da aderência ao tratamento antirretroviral em pacientes HIV positivos e medidas de 

proteção como o uso de PrEP utilizada por cerca de 30% dos HSH desse estudo(28). 

No entanto, a PrEP não foi indicada exclusivamente para fins de prevenção ao HIV em 

nossa amostra de HSH, sendo também utilizada como meio de prevenção ao SARS-CoV-2. 

Nessa modalidade aumentou em 4,1 vezes as chances de HSH se envolverem em chemsex, 

achado também relatado entre HSH brasileiros(14). Segundo hipótese levantada(8), isso pode ser 

justificado pelo entendimento equivocado sobre o potencial de medicamentos profiláticos 

para o SARS-CoV-2 em jornais, mídias de grande circulação e redes sociais como o 

Facebook(33). Alguns HSH podem ter confundido a PrEP enquanto estratégia, ou seja, uma 

profilaxia pré-exposição ao vírus HIV, como tendo um mecanismo semelhante (profilático) 

para o SARS-CoV-2, o que pode ter motivado a manutenção das relações sexuais durante o 

curso da pandemia.  

Essas atitudes também podem ser influenciadas pela divulgação de estudos(34-35) recentes, 

em estágio preliminar, realizados no Brasil, investigando o potencial do Tenofovir, um dos 

antirretrovirais utilizados no Truvada, para diminuição do tempo de internação pelo SARS-

CoV-2. Isso reforça a capacidade de informações inverídicas (fake news) penetrarem redes 

sociais e na ausência de evidência para a prevenção da COVID-19, aumenta o risco de levar 

as pessoas em PrEP a negligenciar medidas eficazes de proteção(36) à contaminação pelo 

SARS-CoV-2 recomendadas por organizações sanitárias, durante o isolamento social.  

Outra medida questionável, mas que aumentou a chance de HSH se envolverem em 

chemsex ancora-se no teste para COVID-19, pois os que relataram ter sido testados tem 

aproximadamente 2 vezes mais chances de envolver-se em Chemsex quando comparado com 

os que não foram testados. 

Acreditamos que isso pode se dar devido a uma deturpada sensação de segurança pela 

testagem. Naqueles em que o teste foi positivo a crença na imunidade adquirida e 
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impossibilidade de reinfecção pode levar os HSH a se arriscarem mais. No entanto, essa é 

uma informação equivocada uma vez que não se sabe  como a memória imunológica(37-38) atua 

no caso dessa nova infecção, bem como qual a sua eficácia. Além disso, já há na literatura 

informações de re-infecção por cepas(39-40) diferentes do mesmo vírus. 

Por outro lado, aqueles que testaram negativo, podem se sentir encorajados ao sexo com 

parceiro desconhecido pela sensação de "não se infectar", sobretudo na ausência de sinais e 

sintomas sugestivos de COVID-19. A literatura corrobora esse achado com estudo brasileiro 

apontando que HSH que se testaram recentemente foram mais propensos a se envolverem em 

sexo com parceiro casual / desconhecido. Entre as medidas de gerenciamento do risco de 

adquirir o SARS-Cov-2 a ausência de sinais e sintomas no parceiro foi determinante para a 

concretização do encontro(9).   

Nossos achados são inéditos na literatura e levantam questionamentos sobre o real papel e 

impacto que relações sexuais e a manutenção de determinados comportamentos (sexo com 

parceiro casual, em grupo, com uso de drogas e sem preservativo) possuem na atual situação 

pandêmica da COVID-19. Esse panorama revela que boas estratégias de mitigação 

(distanciamento/ isolamento social e confinamento obrigatório) perpassam pelo 

direcionamento de mensagens que abordem questões sexuais e populações vulneráveis. 

Divulgar informações sobre a prática e sobre o uso menos nocivo das drogas com um grupo 

reduzido de pessoas, ou ao menos com menor rotatividade de parceiros sexuais e estimular a 

prevenção combinada para IST’s e para a COVID-19 podem ser efetivas nesse momento. 

Essa pesquisa possui limitações. A primeira, refere-se a impossibilidade em se estabelecer 

uma relação de causalidade entre a prática de Chemsex e a infecção pelo SARS-COV-2, bem 

como se a continuidade do isolamento aumentava a ocorrência de práticas sexuais de risco 

para as IST e COVID-19. O método de coleta de dados online foi baseado em informações 

autorrelatadas, por amostragem acidental e embora se tenham criado mecanismos para 
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diversificação da amostra, a ausência de cálculo amostral limita a inferência dos resultados, 

além da possível restrição entre os participantes que possuíam mais familiaridade e acesso ao 

uso de ferramentas virtuais. Os achados devem ser interpretados com cautela, sobretudo 

porque os comportamentos e circunstâncias relacionados à COVID-19 podem mudar 

repentinamente.  

 

Conclusão 

A ocorrência de chemsex entre os HSH no período da pandemia da COVID-19 em 

Portugal foi elevada e revela um aumento da prevalência desta prática, evidenciando que o 

período de calamidade sanitária no mundo não sensibilizou os HSH à adesão das medidas 

restritivas e distanciamento social.  

Aspectos como idade, escolaridade, identidade de gênero, tipo de relacionamento 

vivenciado, uso de aplicativos de encontro, estado sorológico para HIV e para COVID-19, 

tempo de isolamento, quantidade de parceiros sexuais, práticas sexuais na quarentena e 

medidas protetivas para COVID-19 apresentam associação significante com a prática de 

Chemsex pelos HSH em Portugal.  

Contudo, durante a pandemia, ficou evidente que os fatores associados como, a prática 

sexual desprotegida, o sexo em grupo, a testagem para COVID-19 e o uso da PrEP sinalizam 

mais chances dos HSH se envolverem com Chemsex neste período de distanciamento social. 
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