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Santé sexuelle
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Au 
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PLAISIR

M. L 55 ans
- Kardegic sans indication 

- Chemsex
- Viagra x3
- AVC hémorragique
- Hémiplégie Droite
- Poursuite des soirées

Empathogène
Entactogene
Euphorie
Désinhibant



GHB
Cathinone
Amphétamine
Métamphétamine
Kétamine
Cocaïne



M. P 34 ans

Adressé au CegiDD
TV de site atypique : refuse le TTT car « ca saigne » !

Rigidité des veines superficielles des mbs supRs
Approche pluri disciplinaire

Consulte en médecine 
de ville pour une 

douleur à la verge

Pas de sexualité depuis 12 mois

Une thrombose de site atypique
HSH, chemsex, slam, prépeur



Mme C 36 ans

Quid protection de l’enfance ? 

Adressée au CegiDD : 

Multipartenaires H & F Mise sous Prep Point chemsex : quotidien, usage au travail

Consulte en médecine de ville en urgence pour asthénie

Motif : demande d’arrêt de travail le lundi En phase déscendante Divorcée, 2 enfants, en garde alternée, en 
nouveau concubinage



Terrain psychiatrique

M. P
• Inceste maternel

Mme C
• Bipolaire 



IST & chemsex

• Étude Prévagay 2015
• Parmi les chemsexeurs, la prev́alence du VIH est plus e ́leveé (34.7% vs 12.2%), et celle du VHC (2.6% vs 0.5%), 

et celle des IST (40% de ́clarent avoir eu une IST lors de la dernie ̀re anne ́e vs 15.5%). 
• Les chemsexeurs de ́clarent plus de pe ́net́rations anales non prote ́geés avec des partenaires occasionnels de 

statut VIH diffeŕent ou inconnu (48.8% vs 25.8%) plus de pratiques BDSM (31.6% versus 11.6%), incluant la 
pratique du fist (18.1% vs 38.3%) 

• L’analyse bivarie ́e a mis en e ́vidence que les chemsexeurs avaient plus freq́uemment recours a ̀ certaines 
strateǵies de prev́ention : de ́pistage VIH (OR: 1.20, p=0.007), de ́pistage VHC (OR: 1.27, p=0.027), vaccination 
VHB (OR: 1.18, p=0.006) utilisation de la PREP (OR: 2.34, p=0.048) 

• Biais : fréquentation des lieux de convivialité ? Applications de rencontres ? 

• Quid du mul6partenariat ?
• Études actuelles : basées sur le SLAM +++ 



Rapport Chemsex 2022 : Pr BENYAMINA

• L’état sous drogue facilite les pratiques invasives menant à des complications telles que des 
infections d’origines digestives à Shigella et des abcès (35, 36). Les autres infections bactériennes 
plus classiques rencontrées chez les personnes pratiquant le Chemsex correspondent à des 
infections à syphilis, chlamydia trachomatis ou neisseria gonorrhoeae. La consommation de 
plusieurs drogues en contexte sexuel chez les HSH est associée à un sur-risque d’infections 
bactériennes sexuellement transmissibles (37).

• Les HSH qui s’injectent de la méthamphétamine sont plus à risque de présenter une infection par 
syphilis (11.1% contre 2.4%), chlamydia trachomatis ou neisseria gonorrhoeae (12.7% contre 4.9%) 
dans les douze derniers mois par rapport à ceux ne consommant pas de drogues (38). Des 
résultats similaires ont été retrouvés dans d’autres études où pratiquer le slam était 
significativement associé à la présence d’une IST et les slameurs présentaient un risque d’IST 6 
fois plus élevé

• Le risque d’infection par le VHC augmente en cas de consommation de drogues par voie intra-
veineuse, de rapports sexuels traumatiques, en groupe, ou s’il y a association avec le VIH ou 
d’autres infections sexuellement transmissibles 



• https://www.corevih-idfnord.fr/le-rapport-chemsex-2022-rendu-au-
ministre-de-la-sante/

• Reprend les drogues du chemsex et leurs effets + et -

https://www.corevih-idfnord.fr/le-rapport-chemsex-2022-rendu-au-ministre-de-la-sante/




Prévention
diversifiée

Multi 
partenariat
Chemsex 

Vaccins

HPV

VHA

VHB

Méningite B NG

MKP

Antibiothérapie PeP
CT

Syphilis

VIH

PrEP

TPE

TASP

Démarche globale 
de santé sexuelle







Accompagner la consommation 

Réduction des 
risques

Entretien avec 
psychologue 

Addictologue 







Complications cutanés
CMC
Chlore 



Assurer 
l’observance 

thérapeutique

• PreP et défaut de prise 
• Attention aux contaminations sous INTI
• Résistances acquises
• PrEP en long acting ?

• Meilleure observance chez les PVVIH
• Contraception 

En santé sexuelle

• Thymorégulateur 
• ADP

En santé mentale

En santé globale





Réduire la consommation

Espacer les 
prises

Diminuer les 
quantités Arrêt du slam Prescrip6on ?

Molécules ? Médecine(s) 
"alternative(s)"



Le sevrage

Soutien 
psychologique

ZERO conso 
ZERO contact

Sevrage de la 
sexualité ? 
NO SEX ?

Se reconstruire 
soi

Travailler le 
plaisir 

• En solitaire ? 

Retrouver une 
sexualité liée aux 

sentiments ?



Sentiment ou Sexe

Quel est le plus 
intime ?


