Hinfithrung zum Thema

In den letzten Jahren hat das Phino-
men ,,Chemsex®, eine Kombination aus
Substanzkonsum und Sexualitit, eine zu-
nehmende Bedeutung in der Literatur
und der klinischen Versorgung gewon-
nen. Dabei handelt es sich um eine Pra-
xis, welche mit einer Vielzahl an psychi-
schen und korperlichen Komorbidititen
einhergehen kann. Doch worum handelt
es sich dabei genau? Was sind die Moti-
ve fir den Konsum? Welche Substanzen
werden konsumiert? Welches sind hiu-
fige Komorbidititen? Wie kann man Be-
troffenen helfen? Einen Uberblick hier-
tiber soll folgender Artikel geben, um
ein besseres Verstindnis fiir Chemsex zu
schaffen, die Awareness bei klinischem
Personal zu steigern und somit fiir Be-
troffene ein besseres Hilfsangebot zu er-
moglichen.

Hintergrund

Chemsex ist ein Neologismus, zusam-
mengesetzt aus den Wortern ,,chemicals®
und ,,sex“ [12]. Als Synonym beschrieben
ist der Begriff ,party and play“ [11]. Es
handelt sich um eine Unterform des se-
xualisierten Substanzgebrauchs. Im Vor-
dergrund steht der Konsum bestimmter
Substanzen unterschiedlicher Applikati-
onsartin einem sexuellen Kontext [6,11].
Die Motivation beruht auf den psychi-
schen und physischen Effekten der Sub-
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stanzen [13]. Diese werden vor oder wih-
rend sexueller Aktivitit konsumiert, um
die sexuelle Leistungsfihigkeit zu stei-
gern oder zu erhalten, sich zu enthem-
men, das sexuelle Erleben zu intensivie-
ren oder auch um Sex zu initiieren [13,
15]. Chemsex ist klar abzugrenzen von
Sex, der zufillig nach dem Konsum von
Substanzen geschieht [6].

Frithe Studien zu diesem Thema iden-
tifizierten vor allem Ménner, die Sex mit
Minnern haben (MSM), als Risikopopu-
lation fiir diese Art des Konsums [14, 18].
Dies zeigt sich auch in der aktuellen klini-
schen Praxis. Einer der Haupterkldrungs-
ansitze ist das Konzept des ,,Minority-
Stresses“ verbunden mit internalisierter
Homonegativitiat. Es versucht zu erkld-
ren, warum MSM in einer pridominier-
ten heteronormativen Gesellschaft 6fter
Chemsex praktizieren. Dabei kollidieren
heteronormative Vorstellungen mit der
individuellen sexuellen Praferenz und er-
zeugen somit einen chronischen Stressor,
welchem mit Substanzkonsum begegnet
wird [22]. Graf et al. betonen aber, dass
nicht jeder Gebrauch schadlich ist und
dass auch Aspekte wie sexuelle Optimie-
rung eine Rolle spielen [13]. Chemsex ist
ein komplexes Zusammenspiel von Se-
xualitdt und Substanzkonsum, welches
bislang kaum verstanden ist.

Ein Hauptfokus der wissenschaft-
lichen Literatur ist das mit Chemsex
einhergehende Risiko fiir die Ubertra-
gung sexuell tibertragbarer Erkrankun-
gen (STDs; [6, 19]). Dabei gibt es noch
viele Aspekte, die nicht ausreichend
untersucht sind. Die meisten der verfiig-

baren Daten stammen aus Grof3britan-
nien [6, 11, 16]. Im deutschsprachigen
Raum haben in den letzten Jahren aber
mehrere Arbeitsgruppen ihre Arbeit zu
sexualisiertem Substanzgebrauch aufge-
nommen [9, 13].

Da aktuelle Daten eine Zunahme des
Phianomens Chemsex zeigen, ergibt sich
hieraus eine wachsende Bedeutung fiir
die allgemeine klinische Praxis [4, 18].
Dies zeigt sich besonders dadurch, dass
das Thema sowohl von Seiten der Be-
troffenen als auch seitens der Behandler
mit viel Scham besetzt ist. Unser Artikel
soll einen Beitrag dazu leisten, dass dieses
Thema mehr Beachtung in der klinischen
Praxis findet und Betroffenen somit ein
leichterer Zugang zum Hilfesystem er-
moglicht wird.

Methodik

Unter den Stichwortern ,,chemsex OR
»sexualized drug use“ OR ,slamming”
wurde eine PubMed/Medline-Recherche
durchgefiithrt. Am05.02.2020 fandensich
insgesamt 199 Treffer. Das Ergebnis wur-
de mit Inhalten bewihrter Datenbanken
wie Embase und Cochrane sowie den Li-
teraturangaben aus den gesichteten Arti-
keln abgeglichen. Arbeiten zum Thema,
welche den Autoren bekannt waren, sich
aber noch nichtin der Recherche wieder-
fanden, wurden erginzt. Dabei fanden
sich insgesamt 220 Arbeiten. Nach der
Sichtung der Titel und Abstracts durch
die Autoren ergaben sich 144 Arbeiten,
dieim weiteren Sinne einen Bezugzudem
Thema aufwiesen (eine Liste der identifi-
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zierten Arbeitenkannin den Zusatzmate-
rialen eingesehen werden). Diese Arbei-
ten wurden anhand des Volltextes durch
die Autoren gesichtet. 51 Arbeiten befass-
ten sich mit sexuellem Risikoverhalten
und dem Einfluss von Chemsex auf HIV
und andere STDs, 31 Studien waren qua-
litative Charakterisierungen und Analy-
sen des betroffenen Patientenkollektives,
16 waren epidemiologische Analysen, 10
Arbeiten befassten sich mit einer mogli-
chen Therapie, 7 Arbeiten untersuchten
die psychische Gesundheit der Proban-

den, 13 Arbeiten untersuchten die kon-
sumierten Substanzen und 12 Arbeiten
befassten sich mit sonstigen Aspekten
zum Thema Chemsex. Daraus ergaben
sich 5 Kategorien, welchen die Arbeiten
inhaltlich zugeordnet wurden: Verhalten
der Betroffenen, Substanzen, somatische
Komorbiditdten, psychiatrische Komor-
bidititen und Therapie. Dabei zeigte sich
ein sehr heterogenes Bild von Beitragen
teils mit unscharfen Definitionen oder
diskussionswiirdiger Qualitit und auch
immer wieder Arbeiten, welche sich mit

nur leicht variierender Fragestellung auf
dieselben Datensitze bezogen.

Daher entschieden sich die Autoren,
die relevantesten Arbeiten (n=22) zur
Ausarbeitung des Themas zu identifizie-
ren (@ Tab. 1). Die ausgewihlten Arbeiten
hatten einen direkten Bezug zu Chem-
sex und den iblicherweise konsumier-
ten Substanzen und beriicksichtigten die
oben erwihnte Definition von Chemsex.
Die Fragestellung sollte nicht redundant
sein in Bezug auf Arbeiten, die zu den je-
weiligen Studiendaten bereits publiziert
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Tab.1 Liste relevanter Arbeiten zum Thema Chemsex

Author

Abdulrahim
etal.[1]

Ahmed et al.
[2]

Anzillotti
etal.[3]

Bourne et al.
[4]

Bourne et al.

(5]

Bourne et al.

(6]

Closson et al.
[8]

Deimel et al.
[9]

Dolengevich-
Segal et al.
[10]

Edmundson
etal.[11]

Giorgetti
etal.[12]

Graf et al.
[13]

Hockenhull
etal.[16]

Titel. Journal (DOI)

Club Drug Use Among Lesbian, Gay, Bisexual
and Trans (LGBT) People. NEPTUNE (http://
www.Neptune-clinical-guidance.co.uk)

Social norms related to combining drugs and
sex (,chemsex”) among gay men in South
London. Int J Drug Policy (https://doi.org/10.
1016/j.drugpo.2016.10.007)

Mephedrone and chemsex: a case report.
Leg Med (Tokyo) (https://doi.org/10.1016/j.
legalmed.2019.101640)

Sharing solutions for a reasoned and evi-
dence-based response: chemsex/party and
play among gay and bisexual men. Sexual
Health (https://doi.org/10.1071/sh18023)

,Chemsex” and harm reduction need among
gay men in South London. Int J Drug Policy
(https://doi.org/10.1016/j.drugpo.2015.07.
013)

lllicit drug use in sexual settings (,chemsex”)
and HIV/STI transmission risk behaviour
among gay men in South London: findings
from a qualitative study. Sex Transm Infect
(https://doi.org/10.1136/sextrans-2015-
052052)

Exploring strategies for PrEP adherence

and dosing preferences in the context of
sexualized recreational drug use among
MSM: a qualitative study. AIDS Care (https://
doi.org/10.1080/09540121.2017.1360992)

Drug use and health behaviour among Ger-
man men who have sex with men: Results
of a qualitative, multi-centre study. Harm
Reduction Journal (https://doi.org/10.1186/
$12954-016-0125-y)

Severe Psychosis, Drug Dependence, and He-
patitis C Related to Slamming Mephedrone.
Case Reports in Psychiatry (https://doi.org/
10.1155/2016/8379562)

Sexualised drug use in the United Kingdom
(UK): A review of the literature. Int J Drug
Policy (https://doi.org/10.1016/j.drugpo.
2018.02.002)

When ,Chems” Meet Sex: A Rising Phe-
nomenon Called ,ChemSex". Curr Neu-
ropharmacol (https://doi.org/10.2174/
1570159x15666161117151148)

Chemsex among men who have sex with
men in Germany: motives, consequences and
the response of the support system. Sexual
Health (https://doi.org/10.1071/sh17142)

An observed rise in gamma-hydroxybutyra-
te-associated deaths in London: Evidence to
suggest a possible link with concomitant rise
in chemsex. Forensic Sci Int (https://doi.org/
10.1016/j.forsciint.2016.11.039)

Typ
Review und
Experten-
meinung

Qualitative

Studie

Case-Report

Editorial

Qualitative

Studie

Qualitative
Studie

Qualitative
Studie

Qualitative
Studie

Case-Report

Review

Review

Qualitative
Studie

Pravalenz-
studie

Kategorie

Verhalten der
Betroffenen,
Therapie

Verhalten der
Betroffenen

Substanzen

Therapie

Psychische
Komorbidita-
ten

Verhalten der
Betroffenen

Somatische
Komorbidita-
ten

Verhalten der
Betroffenen

Psychische
Komorbidita-
ten

Substanzen

Substanzen

Therapie

Substanzen,
somatische
Komorbidita-
ten

Inhalt

Ein Leitfaden aus England zum klinischen Umgang mit Par-
tydrogen in der LBTQ-Szene. Es liegt ein besonderer Fokus
auf MSM als Risikopopulation in Bezug auf sexualisierten
Substanzgebrauch. Es werden mdgliche Therapieoptionen
versucht darzulegen

Ergebnisse von Interviews mit 30 MSM aus London, die in
den letzten 12 Monaten an Chemsex partizipiert haben;
besonderer Fokus auf soziale Implikationen

Case-Report iiber einen Todesfall in Parma, Italien, im Rah-
men von Chemsex. Die Autoren folgern, dass es aufgrund
einer Mephedroniiberdosis zu kardiopulmonalem Versagen
kam

Vorwort einer Sonderausgabe zum Thema Chemsex des
australischen Journals Sexual Health. Es erfolgt eine Einfiih-
rung zu den verdffentlichten Arbeiten und Diskussion wie
Gesundheitsdienstleister auf Chemsex reagieren kdnnten

Qualitative Erhebung anhand von 30 Interviews mit MSM
aus London, es werden die Ergebnisse zu den negativen
Einfliissen, die im Kontext von Chemsex berichtet wurden,
aufgearbeitet und diskutiert

Qualitative Studie mit 30 MSM aus London, die vor allem die
Motivation der Befragten, Chemsex zu praktizieren, darlegt

40 qualitative semistrukturierte Interviews erhoben in Bos-
ton zur Adharenz bei der Einnahme der PrEP, den unter-
schiedlichen Einnahmeregimen und dem Einfluss auf den
Alltag

Basierend auf 14 Interviews mit MSM aus drei deutschen
Stadten die Substanzen konsumieren beschreiben Deimel
et al. den starken Zusammenhang zwischen Sexualitat und
problematischem Substanzkonsum bei MSM

Case-Report iiber einen psychiatrischen Patienten in Ma-
drid, der aufgrund intravendsen Mephedronkonsums eine
Psychose entwickelte

Review liber die Pravalenz von Chemsex und Konsum von
Chemsex-Substanzen in UK

Literaturrecherche tiber die beim Chemsex verwendeten
Substanzen, vor allem deren Effekt, Nebenwirkungen, Kom-
plikationen und die unterschiedlichen Konsumarten

Analyse von Daten aus 3 Studien, Interviews mit insgesamt
89 MSM aus Deutschland, die Chemsex praktizieren. Ne-
ben Motivation und Konsequenzen des Konsums erfolgt
eine Beurteilung des Zugangs zu niederschwelligen sowie
medizinischen Unterstiitzungsangeboten

Hockenhull et al. beobachteten einen GibermaBigen An-
stieg von GHB/GBL-assoziierten Todesféllen in London
zwischen 2011 und 2015. Dies bringen die Autoren in einen
moglichen Zusammenhang mit steigender Pravalenz von
Chemsex


http://www.Neptune-clinical-guidance.co.uk
http://www.Neptune-clinical-guidance.co.uk
https://doi.org/10.1016/j.drugpo.2016.10.007
https://doi.org/10.1016/j.drugpo.2016.10.007
https://doi.org/10.1016/j.legalmed.2019.101640
https://doi.org/10.1016/j.legalmed.2019.101640
https://doi.org/10.1071/sh18023
https://doi.org/10.1016/j.drugpo.2015.07.013
https://doi.org/10.1016/j.drugpo.2015.07.013
https://doi.org/10.1136/sextrans-2015-052052
https://doi.org/10.1136/sextrans-2015-052052
https://doi.org/10.1080/09540121.2017.1360992
https://doi.org/10.1080/09540121.2017.1360992
https://doi.org/10.1186/s12954-016-0125-y
https://doi.org/10.1186/s12954-016-0125-y
https://doi.org/10.1155/2016/8379562
https://doi.org/10.1155/2016/8379562
https://doi.org/10.1016/j.drugpo.2018.02.002
https://doi.org/10.1016/j.drugpo.2018.02.002
https://doi.org/10.2174/1570159x15666161117151148
https://doi.org/10.2174/1570159x15666161117151148
https://doi.org/10.1071/sh17142
https://doi.org/10.1016/j.forsciint.2016.11.039
https://doi.org/10.1016/j.forsciint.2016.11.039

Beobachtende Studie tiber Pravalenz von STl und sexuel-
lem Risikoverhalten bei MSM, die PrEP einnehmen in den
Niederlanden iiber eine Zeitspanne von 6 Monaten. Da-
bei zeigte sich Chemsex als Risikofaktor fiir ungeschiitzten

Die Autoren berichten von einer steigenden Pravalenz von
kondomlosem Chemsex und HIV in einer Sexual Health
Klinik in Antwerpen, Belgien zwischen 2011 bis 2017 bei
MSM, nicht aber bei anderen Populationen

Ein friiher Artikel, veroffentlicht in Lancet, der versucht auf
vermehrte STIs in London aufmerksam zu machen und da-
bei auf einen méglichen Zusammenhang zu sexualisiertem
Substanzkonsum von MSM hinzuweisen

Knight identifiziert MSM, die Chemsex praktizieren, als
vulnerable Gruppe mit sehr komplexem Risikoverhalten.
Dies sei noch nicht angemessen verstanden und bendtige
verschiedenste wissenschaftliche Aufklarung. Es werden
fiinf ,Licken” identifiziert, die einer besseren Versorgung
der Betroffenen im Weg stehen

Bericht liber die steigende Pravalenz von Chemsex bei MSM
und dem dabei beschriebenen Verhalten und Folgen

Retrospektive Auswertung von Krankenakten an zwei Lon-
doner Kliniken zwischen Juni 2014 und Juli 2015 in Bezug
auf Chemsex, HIV-Infektionen, andere STIs und Substanz-

Ein in Kalifornien entwickeltes Manual fiir eine adaptierte
Verhaltenstherapie zur Entzugsbehandlung von MSM, die
methamphetaminabhéngig sind

In der EMIS-Studie (n=174.209) zeigte sich eine Zunahme
von Konsum von Chemsex-typischen Substanzen. Dabei

Tab.1 (Fortsetzung)
Author Titel. Journal (DOI) Typ Kategorie  Inhalt
Hoornen-  Change in sexual risk behaviour after Pravalenz-  Somatische
borg etal. 6 months of pre-exposure prophylaxis studie Komorbidita-
[17] use: results from the Amsterdam pre-ex- ten
posure prophylaxis demonstration pro-
ject. AIDS (https://doi.org/10.1097/qgad. Analverkehr
0000000000001874)
Kenyon etal. Increases in condomless chemsex associated Pravalenz-  Somatische
[18] with HIV acquisition in MSM but not hete- studie Komorbidita-
rosexuals attending a HIV testing centerin ten
Antwerp, Belgium. AIDS Res Ther (https://
doi.org/10.1186/512981-018-0201-3)
Kirby und High-risk drug practices tighten grip on Report Somatische
Thornber-  London gay scene. Lancet (https://doi.org/ Komorbidita-
Dunwell [19] 10.1016/50140-6736(13)60032-x) ten
Knight [20]  Investments inimplementationscienceare  Experten-  Therapie
needed to address the harms associated with meinung
the sexualized use of substances among gay,
bisexual and other men who have sex with
men. J Int AIDS Soc (https://doi.org/10.1002/
jia2.25141)
Macfarlane  Sex, drugs and self-control: why chemsexis ~ Report Verhalten der
[21] fast becoming a public health concern. J Fam Betroffenen,
Plann Reprod Health Care (https://doi.org/ psychische
10.1136/jfprhc-2016-101576) Komorbidita-
ten
Pakianathan Chemsex and new HIV diagnosis in gay, Pravalenz-  Somatische
etal.[25] bisexual and other men who have sex with  studie Komorbidita-
men attending sexual health clinics. HIV Med ten
(https://doi.org/10.1111/hiv.12629) konsum
Reback etal. Getting Off: development of a model pro- Leitfaden Therapie
[26] gram for gay and bisexual male metham-
phetamine users. J Homosex (https://doi.
0rg/10.1080/00918369.2014.865459)
Schmidt lllicit drug use among gay and bisexual men Prdvalenz-  Verhalten der
etal.[28] in 44 cities: Findings from the European MSM  studie Betroffenen,
Internet Survey (EMIS). Int J Drug Policy Substanzen

(https://doi.org/10.1016/j.drugpo.2016.09.
007)

zeigten sich starke regionale Unterschiede bei den konsu-
mierten Substanzen. Der Wohnort war der starkste Pradik-
tor, ob ein Proband Chemsex praktiziert

wurden. Es wurden Expertenmeinungen
und Ubersichtsarbeiten beriicksichtigt.
Die Auswahl und Zuordnung erfolgten
durch zwei unabhingige Autoren. Fiir
Einleitung und Infobox wurden weitere
Quellen hinzugezogen.

Verhalten der Betroffenen

Schmidt et al. konnten anhand von Da-
ten aus dem ,European MSM Internet
Survey“ (EMIS) aus dem Jahr 2010 zei-
gen, dass es eine grofle Varianz beziiglich
des Konsums Chemsex-relevanter Sub-
stanzen in Abhdngigkeit vom Wohnort
gibt [28]. Der Wohnort stellte dabei den
wichtigsten pradiktiven Faktor dar, ob
ein MSM Chemsex praktiziert. Als ent-

scheidend galt dabei, ob der Betreffende
in einer Stadt lebt und ob die Stadt eine
grofle MSM-Szene beheimatet [2, 28]. In
der Literatur wird beschrieben, dass der
Konsum von Substanzen im sexuellen
Kontext zunehmend aus Clubs und Sau-
nen in das private hausliche Umfeld ver-
lagert wurde (Sexpartys, sog. ,,Chillouts“
oder ,Sessions®; [2]). Eine grofie Rol-
le spielen dabei moderne Kommunika-
tionsmedien, vor allem Online-Dating-
Plattformen, auf denen sich gezielt zu Sex
unter Substanzeinfluss verabredet wer-
den kann [1, 21]. Zur Kommunikation
tiber bevorzugte Substanzen und Prak-
tiken entwickelte sich dabei eine eigene
Sprache (@ Tab. 2). Beschrieben werden
bei diesen ,,Chillouts® exzessive sexuel-

le Handlungen, die von Teilnehmern als
teils tiber mehrere Tage andauernd und
mit bis zu mehr als 10 Partnern beschrie-
ben wurden (6, 9]. Dabei ist auffallend,
dass sich der Konsum von Substanzen fiir
viele Teilnehmer hauptsiachlich auf se-
xuelle Handlungen beschrinkte und von
den Usern auch stark damit assoziiert
wurde. Als Resultat verlor ,niichterner
Sex“/,,sober Sex“ an Reiz [9].

Substanzen

Bereits in fritheren Arbeiten zu Sub-
stanzkonsum bei MSM konnte gezeigt
werden, dass die verwendeten Sub-
stanzen eine starke Varianz in Abhin-
gigkeit zum Wohnort aufwiesen [28].
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Tab.2 Die 4-Chems. (Mod. nach Giorgetti etal.[3, 12, 16, 27, 28])

Substanz Chemische
Struktur

4-Hydroxy-

butansdure/ :0\/\/&\""

y-Butyrolac-

ton (s

Methamphe- k

Synonyme/
Stra3enname
GHB/GBL, G, Liquid
Ecstasy, G-Juice,
Liquid X, Soap

Crystal, Tina, Meth,

Applikation

Oral, GHB im
Rahmen anas-
thesiologischer
Behandlungen
auchiv.

Meist nasal, oral,

Effekt

Rauschzustand vergleichbar
mit Alkohol, entspannend,
stimmungsaufhellend, sexu-
ell stimulierend

Erhohter Selbstwert, Eu-

§CHs
tamin m Ice, Crank, Piko, Yaba, anal oder als phorie, sexuell stimulierend,
“oh Ppanzerschokolade,  Losungi.v. Aggressivitat, Unterdriickung
Pulver, Pervitin von Hunger- und Schlafbe-
dirfnis
Ketamin o Special K, K, Keta, Nasal, rauchen  Analgesie, dissoziative Zu-
kate, Kitty, Kit Kat, und i.v. Konsum  stdnde, Halluzinationen,
H Vitamin K sind ebenfalls sexuell stimulierend, Steige-
CIHg tblich rung des Blutdrucks
Mephedron CH;  M-CAT, 4AMMC, Oral, nasal, anal  Euphorie, empathogen/
Meph, Mephe, Mef,  oderalsLosung  entaktogen, Unterdriickung
MMC-Hammer, Ma- i.v. von Hunger- und Schlaf-
o H gic, Meow, Bubbles, bediirfnis, leicht sexuell
CH,  drone, M stimulierend
HN_ o,

Grund dafiir scheint die unterschiedli-
che Verfiigbarkeiten von Substanzen auf
dem ,,Schwarzmarkt“ zu sein. Fiir den
mitteleuropdischen Raum wiesen die
Substanzen 4-Hydroxybutansiure (auch
y-Hydroxybuttersaure) (GHB), y-Bu-
tyrolacton (GBL), Methamphetamin,
Mephedron und Ketamin die hochs-
te Privalenz im Kontext mit Chemsex
auf [12, 28]. GBL ist das Lacton von
GHB, welches im Korper an spezifische
Rezeptoren und zusitzlich als Parti-
alagonist an GABA-Rezeptoren wirkt.
Bekannt sind diese Substanzen auch als
»K.o.-Tropfen®. Substanzen wie Meth-
amphetamin, Mephedron und Ketamin
koénnen intravends appliziert werden,
was als ,,slammen” oder ,,slamsex“ be-
zeichnet wird, und mit noch stirkerer
und rascherer Enthemmung sowie einem
zusitzlichen Infektionsrisiko durch den
Nadelgebrauch einhergeht [11]. Andere
Konsumformen sind das Rauchen, der
nasale, orale oder auch anale Konsum,
das sog. ,,booty bumping”“ [21]. @ Tab. 2
gibt einen Uberblick iiber die meist
verwendeten Substanzen, der sich an
Giorgetti et al. orientiert [12].

Somatische Komorbidititen

Die physische Gesundheit von Chemsex-
Usern wurde bislang vor allem im Hin-

blick auf sexuell iibertragbare Krankhei-
ten (STDs), sexuelle Risikobereitschaft,
HIV-Serostatus und i.v. Substanzkonsum
untersucht: Der postulierte Zusammen-
hang zwischen der Privalenz von STDs
und dem sexualisierten Substanzkon-
sum in den vorangegangen Monaten
vor der Diagnose STD stellte eine der
ersten Nennungen des Themas in wis-
senschaftlicher Literatur in den Jahren
2012 und 2013 dar [14, 19]. Die meis-
ten verfiigbaren Daten wurden dabei in
Grofibritannien erhoben. Pakianathan
et al. fanden bei einer Auswertung der
Daten von 1840 Patienten aus infektio-
logischen Kliniken in London heraus,
dass Chemsex-User eine 5,06-fach er-
hohte Wahrscheinlichkeit hatten, eine
neue HIV-Diagnose zu erhalten (AOR
5,06; 95 %-CI 2,56-10,02; p<0,001) und
eine 3,94-fache Wahrscheinlichkeit auf-
wiesen, mit einer bakteriellen sexuell
tibertragbaren Erkrankung diagnosti-
ziert zu werden (AOR 3,94; 95%-CI
3,00-5,17; p<0,001; [25]).

Kenyon et al. stellten fest, dass die
Inzidenz von STD unter MSM zunahm.
Sie zeigten, dass sich der Anteil an MSM,
der sich in Belgien in einer infektiologi-
schen Klinik vorstellte und angab kon-
domlosen Sex unter dem Einfluss von
Substanzen gehabt zu haben, zwischen
2011 und 2016 mehr als verdoppelt hat-

Uberdosierung

Ubelkeit, Verwirrtheit, epileptische Anfille,
Amnesie, kardiorespiratorische Depression,
Koma, Tod

Bewusstlosigkeit, Hyperthermie, epileptische
Anfélle, Herzkreislaufversagen

Dissoziative Zustande wie durch Narkose, Ver-
letzungen durch geringe Schmerzwahrneh-
mung, Erstickungsgefahr bei Mischkonsum
durch Erbrechen

Neue Substanz: noch keine Studien zu Uber-
dosierung.

In Case-Reports beschriebene Symptome bei
Uberdosierung reichen von unspezifischen
Nebenwirkungen bis zu induzierten Psycho-
sen und Tod

te. In derselben Zeit blieb der Anteil unter
den befragten heterosexuellen Individu-
en anndhernd gleich [18].

Mit der Priexpositionsprophylaxe
(PrEP), wurde ein Meilenstein in der
Prévention der HIV -Infektion bzw. HIV -
Erkrankung erreicht. Unter korrekter
Einnahme dieser Medikamente kann
nach heutigen wissenschaftlichen Er-
kenntnissen eine Infektion mit HIV
durch Sexualkontakt nahezu ausge-
schlossen werden (s. @ Infobox 1 Priex-
positionsprophylaxe). Die erforderliche
Compliance zur téiglichen Einnahme
einer antiretroviralen Therapie erscheint
jedoch aufgrund des oben beschriebe-
nen Charakters von Chemsex-Sessions
fraglich. Auflerdem sinkt mit der Ein-
nahme der PrEP die Bereitschaft, sich
beim Geschlechtsverkehr zusdtzlich mit
Kondomen vor anderen sexuell {iber-
tragbaren Erkrankungen zu schiitzen [8,
17].

Neben dem grofen Einfluss, den se-
xualisierter Substanzgebrauch auf STDs
hat, ist auch der Substanzgebrauch an
sich nicht zu vernachldssigen. In Lon-
don wurde zwischen 2014 und 2015 ein
deutlicher Anstieg GHB-assoziierter To-
desfille registriert. Die Autoren stellten
fest, dass dies mit hoher Wahrscheinlich-
keit auf einen erhohten Gebrauch von
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Infobox 1.  Prdexpositi-
onsprophylaxe (PrEP): Schutz
vor HIV-Infektion (analog den
Empfehlungen der Deutschen
Aidshilfe)

== |n Deutschland zugelassen ist die
Kombination aus Emitricitabin und
Tenofovir

== Aus der HIV-Therapie bekannt und relativ
nebenwirkungsarm

== Regelmafige Einnahme: téglich eine
Tablette

== ,On-demand”-Einnahme: 2 Tabletten
24-2h vor dem Sex, je 1 Tablette 24h
und 48 h nach der ersten Einnahme (aus-
schlieBlich fiir Analverkehr empfohlen)

== Risikoreduktion liegt in Studien bei
ca. 87 %[23, 24]

== Seit 2017 zugelassen, seit 01.09.2019
Kosteniibernahme durch die gesetzlichen
Krankenkassen [7]

== \lertragsarzte der gesetzlichen Kranken-
versicherung miissen eine mindestens
16-stlindige Hospitation in einer am-
bulanten oder stationaren Einrichtung
zur Versorgung von HIV-Patienten nach-
weisen, um die PrEP verschreiben zu
diirfen

== Kosteniibernahme durch die private
Krankenversicherung hangt von der
jeweiligen Versicherung ab

== RegelméaBige Kontrolle von HIV-Status
und anderen STDs (Syphilis, Chlamydien,
Gonorrhg, HCV) werden alle 3 Monate
empfohlen.

Framing: PrEP sollte nicht (nur) als
Mittel fiir kondomlosen Sex angesehen
werden, sondern als Safer-Sex-Methode.
Demnach steht auch PrEP-Patienten die
Rolle des gesundheitsbewussten und
verantwortungsvollen Patienten zu.

GHB beim Chemsex zuriickzufithren ist
[16].

Psychische Komorbiditdten

Die Effekte von Chemsex auf die psychi-
sche Gesundheit der Betroffenen schei-
nen deutlich weniger gut erforscht als
die Effekte auf die korperliche Gesund-
heit. Bourn et al. konnten in einer inter-
viewbasierten Studie darstellen, dass fast
20% der Betroffenen Chemsex fiir ihre
psychischen Probleme wie Depression,
Angststorungen oder Psychosen verant-
wortlich machten [5].

Beziiglich der diagnostischen Ein-
ordnung von Chemsex hinsichtlich Ab-

hingigkeitserkrankungen kann es sich
um einen schddlichen Substanzgebrauch
oder eine manifeste Abhéngigkeit han-
deln. Es finden sich dazu aktuell kei-
ne quantitativen Datenauswertungen.
Dies mag hauptsichlich daran liegen,
dass sexualisierter Substanzgebrauch
bisher hauptsidchlich aus einer infek-
tiologischen und soziologischen Sicht
untersucht wurde [14, 18, 19].

Fiir die Fragestellung, ob es psychische
Erkrankungen oder Personlichkeitspro-
file gibt, die mit Chemsex-Verhalten kor-
relieren, fanden sich in der uns zur Ver-
fiigung stehenden Literatur aktuell keine
aussagekriftigen Daten.

Chemsex-User berichteten von Psy-
chosen, die meist auf den Konsum von
Methamphetamin und Mephedron, vor
allem nach iv. Konsum, zuriickzufiih-
ren waren [10, 21]. In einer qualitati-
ven interviewbasierten Studie aus Lon-
don gaben die Probanden an, unter dem
Einfluss von GHB einen Kontrollverlust
und Erinnerungsliicken zu erleiden, was
bei einigen Betroffenen zu einem Ge-
fihl der Hilflosigkeit fihrte. Auflerdem
wurden die vollzogenen sexuellen Hand-
lungen dadurch als von ihrer Seite nicht
immer einvernehmlich wahrgenommen.
Die (relativ kleine) Studie ergab jedoch
auch Hinweise darauf, dass diese Erleb-
nisse als Graubereich wahrgenommen
wurden, der beim Chemsex den Um-
standen geschuldet sei [5].

Ein grofler Leidensdruck, der fiir
Chemsex-User entsteht, ist der Effekt
auf romantische Beziehungen und ihr
Sexualerleben. Wihrend beim Chemsex
ein hohes Niveau an Befriedigung und
Intimitét durch die erfolgte Enthemmung
angegeben wurde, wurde niichterner Sex
bei den Betroffenen oft als emotionslos
oder sexuell unerregend empfunden.
Probanden gaben in qualitativen Stu-
dien an, dass dies zu Problemen in
Partnerschaften und zu Frustrationen
im Sexualleben fiihrte [5, 21].

Therapie

Zu betonen ist, dass es sich bei Chemsex
weder um eine einheitliche Bezeichnung
noch eine Diagnose handelt, da es ak-
tuell noch keine Konsensdefinition gibt.
Des Weiteren scheint nicht jede Person,

die Chemsex praktiziert, therapiebediirf-
tig oder auf Hilfe angewiesen zu sein [13].

Dennoch scheint die Therapie von
Chemsex-Usern mit problematischem
Substanzkonsum wegen des komplexen
Zusammenspiels von Sexualitdt, Sub-
stanzgebrauch, Stigmatisierung und vor
allem wegen der bisher nicht ausrei-
chenden Datenlage eine grofle Heraus-
forderung zu sein. Bei Chemsex-Usern
handelt es sich wahrscheinlich um eine
kleine Gruppe, welche aufgrund psychi-
scher und korperlicher Folgen allerdings
sehr gefdhrdet ist. Stérungsspezifische
Therapieangebote im Suchthilfesystem
erscheinen aus diesen Griinden notwen-
dig [13]. Bisherige Hilfsangebote finden
sich hauptséchlich in Form von Selbst-
hilfegruppen und Beratungsstellen, ein-
gegliedert in ortliche Homosexuellen-
und AIDS-Verbinde [4].

In San Francisco wurde von der Uni-
versity of California in Zusammenarbeit
mit dem Center for Substance Abuse
Treatment bereits im Jahr 2006 das Ma-
nual ,Getting Off “ fiir die Verhaltensthe-
rapie von MSM, die methamphetamin-
abhingig sind, entwickelt [26]. Obwohl
die Sexualitit im Rahmen des Manu-
als immer wieder Beachtung findet, wird
der Konsum nicht per se in den Kontext
des sexualisierten Substanzgebrauchs ge-
stellt [26]. ,,Getting Off“ wurde vom Ver-
ein SUPRAT ins Deutsche iibersetzt und
ist iiber die Website des Vereins erhilt-
lich, ebenso wie das Kompendium des
NEPTUNE-Projekts (https://suprat.de/,
letzter Zugriff am 29.01.2021).

Das Novel Psychoactive Treatment
UK Network (NEPTUNE) befasst sich
mit dem Konsum von ,,neuen psychoak-
tiven Substanzen“ und Clubdrogen und
versucht, Klinikern detaillierte Informa-
tionen und Guidelines an die Hand zu
geben. Empfohlen wurde dabei, gefahr-
dete Gruppen priventiv aufzukliren
und dadurch frith zu intervenieren,
z. B. in infektiologischen Ambulanzen
[1]. Die Arbeitsgruppe um Abdulrahim
et al. gab zu bedenken, dass bisher zu
wenig {iber Verhalten und potenzielle
Schiden bei Chemsex bekannt und ei-
ne speziell angepasste Therapie unter
Beriicksichtigung psychosexueller Fak-
toren essenziell sei [1]. Knight schrieb
dazu in einem Kommentar im Journal


https://suprat.de/

Tab.3 Glossar mit Begriffen, die die Patientenkommunikation verbessern/vereinfachen kénnen

Begriff Synonyme Bedeutung
Chemsex Party’n’play (PnP),
High n Horny (HH)
MSM -
Slammen Slamsex
Pins Nadeln -
Booty =
bumping
Session  Chillouts

Der Gebrauch von Substanzen (Chems) im sexuellen Kontext,
vor allem von Mdnnern, die Sex mit Mannern haben

Manner, die Sex mit Mannern haben
Der intravendse Gebrauch von Substanzen beim Chemsex

Das rektale Einfiihren von Substanzen

Treffen, hauptsachlich in privaten Wohnungen, um Chemsex zu

praktizieren. Meistens finden sich dabei gréRere Gruppen ein

Chems 4 Chems (@ Tab.2)

Die Substanzen, die konsumiert werden. Zur genaueren Be-

schreibung und Information wie StraBennamen bitte @ Tab. 2

beachten
Bareback BB, bare

Crystal ~ Tweaker dick,
Penis Koks-Pimmel

Kondomloser Analsex
Erektile Dysfunktion

Tab.4 Beispiele fiir Anlaufstellen, welche sich primédr mit Chemsex beschaftigen

Internetadresse
www.chsx.de

Angebot
Website der Ambulanz fiir sexualisierten Substanzge-

brauch der Klinik fiir Psychiatrie und Psychotherapie
am LMU-Klinikum Miinchen

www.suprat.de

Website, die Uibersetzte Therapiemanuale kostenlos

zur Verfligung stellt

https://www.salus-kliniken.de/fileadmin/
contents/Kliniken/Huerth/Dokumente/
Flyer/Sucht/Flyer_MSM.pdf

www.subonline.org/gruppen-angebote/
selbsthilfegruppen/

of the International AIDS Society, dass
die mangelnden Therapiemdglichkeiten
auf funf Wissensliicken zuriickzufiih-
ren seien: fehlendes Wissen iiber die
kulturelle und soziale Implementierung
sexualisierten Substanzkonsums und
die Konsequenzen, die dies fiir die Be-

Stationdres Therapieangebot spezialisiert flir Chem-
sex der Salus-Kliniken in Hiirth

Beispiel einer Selbsthilfegruppe (Post-Chemsex-
Gruppe) in Miinchen

handlung des Substanzgebrauch habe;
fehlendes Wissen iiber Umwelteinfliisse
und Ereignisse, die mit einer erhchten
Privalenz sexualisierten Substanzkon-
sums einhergingen; fehlende Daten zu
Behandlungen von Patienten mit sexua-
lisiertem Substanzgebrauch; fehlendes

Wissen {iber Komorbidititen, die mit
Chemsex einhergingen, vor allem in
Bezug auf psychische Gesundheit; sowie
die fehlende Darlegung von ethischen
Aspekten und Fragen, die den sexuali-
sierten Substanzkonsum betrifen [20].

Diese Liicken gilt es zu schlieflen. No-
tigist eine enge Zusammenarbeit von kli-
nisch Titigen und den Beschiftigten von
Beratungsstellen, um Betroffenen durch
Unvoreingenommenheit und Verstind-
nis fiir ihre Umstinde Hilfe anbieten zu
konnen [1, 20].

Diskussion

Der Terminus ,Chemsex“ bezeichnet
eine Unterform des sexualisierten Sub-
stanzgebrauchs. Hierbei werden am héau-
figsten Methamphetamin, GHB/GBL,
Mephedron und Ketamin konsumiert.
»Slammen® oder ,Slamsex“ bezeichnet
den intravendsen Konsum von Sub-
stanzen im sexuellen Kontext. Chemsex
zeigt sich als neues Phdnomen, welches
zunehmend praktiziert wird, stellt aber
aktuell keine offizielle Diagnose dar und
ist nicht als einheitlicher Begriff defi-
niert. Besonders hdufig scheinen sich
User in der MSM-Szene zu finden, vor
allem in Stadten mit grofler Community.
Ob von Chemsex ausschlieflich MSM
betroffen sind, ist in der Literatur nicht
eindeutig geklirt und wird von den
meisten Autoren bezweifelt. Allerdings
gibt es Hinweise, dass die Population der
MSM deutlich hohere, zuletzt steigende
Pravalenzen aufweist.


http://www.chsx.de
http://www.suprat.de
https://www.salus-kliniken.de/fileadmin/contents/Kliniken/Huerth/Dokumente/Flyer/Sucht/Flyer_MSM.pdf
https://www.salus-kliniken.de/fileadmin/contents/Kliniken/Huerth/Dokumente/Flyer/Sucht/Flyer_MSM.pdf
https://www.salus-kliniken.de/fileadmin/contents/Kliniken/Huerth/Dokumente/Flyer/Sucht/Flyer_MSM.pdf
http://www.subonline.org/gruppen-angebote/selbsthilfegruppen/
http://www.subonline.org/gruppen-angebote/selbsthilfegruppen/
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Neben der allgemein erhohten Ge-
fahr fur korperliche Erkrankungen bei
chronischem Substanzkonsum ist vor al-
lem das deutlich erhohte Risiko fiir se-
xuell tibertragbare Erkrankungen (STDs)
hervorzuheben. Welche Rolle dabei die
neu erhéltliche Priexpositionsprophyla-
xe (PrEP) spielt, ob sie die Risikobereit-
schaft weiter antreibt und dadurch die
Infektion mit anderen STDs als HIV be-
glinstigt oder eine ausschliefllich gelun-
gene Protektion darstellt, bedarf weiterer
Forschung.

Obwohl Betroffene Chemsex hiufig
fiur psychische Leiden, wie Psycho-
sen, Angststorungen und Depressionen,
verantwortlich machen, sind die psy-
chischen Folgen von Chemsex nicht
ausreichend untersucht. Dies gilt vor
allem auch in Bezug auf substanzbezo-
gene Storungen. In diesem Bereich ist
weitere Forschung essenziell, um das
Phanomen Chemsex besser einordnen
zu konnen und die Situation von Usern
zu verbessern.

Die Therapie der Betroffenen gestal-
tet sich aufgrund des Zusammenspiels
von Korper, Seele, sozialen Problemen
und Stigmatisierung der Chemsex-User
als besonders schwierig. Fiir die Etablie-
rung eines geeigneten Therapieansatzes
ist ein besseres Verstdndnis von Chem-
sex sowie eine geeignete Integration von
niederschwelligen Beratungs- und spe-
zialisierten Therapieangeboten in Bezug
auf psychische Komorbidititen, psycho-
pharmakologische Therapie, Pravention
von STDs und anderen somatischen Fol-
gen des Substanzgebrauches notwendig.

Als wichtigsten ersten Schritt sehen
wir die Steigerung der Awareness iiber se-
xualisierten Substanzgebrauch. Fiir Arzte
und Therapeuten, die mit Betroffenen in
Kontakt kommen, ist es wichtig, einfiihl-
sam zu agieren und zu reagieren. Dazu
haben wir ein kurzes Glossar in Zusam-
menarbeit mit dem Schwulen Kommu-
nikations- und Kulturzentrum Miinchen
e. V. erarbeitet (B Tab. 3). Eine beispiel-
hafte Auswahl tiber aktuelle Therapiean-
gebote finden Sie in @ Tab. 4.

Festzuhalten ist, dass Chemsex ein
neues Phianomen ist, welches vor allem
MSM betrifft, mit immensen korperli-
chen und psychischen Komorbidititen
einhergehen kann und fiir das es aktuell

kein ausreichendes Therapieangebot zu
geben scheint. Perspektivisch ist unseres
Erachtens eine wissenschaftliche, euro-
paische Konsensusdefinition zur weite-
ren Erforschung der Thematik essenziell.

Fazit fiir die Praxis

== Chemsex - zum aktuellen Zeitpunkt
noch keine offizielle Diagnose oder
einheitlicher Begriff - ist ein neues
Phanomen, welches v.a. MSM betrifft,
fiir die es aktuell ein nur begrenztes
Therapieangebot gibt.

== Aufgrund der vorbeschriebenen
Komorbiditédten sind Betroffene
besonders gefahrdet.

== Bedenken Sie, dass Chemsex ein
schambesetztes Thema ist, welches
héufig nicht spontan berichtet wird.
Somit ist eine Einbeziehung in diffe-
renzialdiagnostische Uberlegungen
und aktives Nachfragen essenziell.

== Fiir viele Betroffene ist initial eine
Abstinenz auch aufgrund der Tatsa-
che, dass Sexualitat oft nur noch mit
Substanzen ausgelebt werden kann,
nicht vorstellbar.

== Es bedarf besonderer Empathie so-
wie einer besonders tragfahigen
Arzt-Patienten-Beziehung, um dieses
tendenziell stigmatisierte Thema
herauszuarbeiten und Veranderungs-
motivation zu férdern.

== Machen Sie sich mit szeneiiblichem
Vokabular vertraut, um mit lhren
Patienten iliber eventuelles Chemsex-
Verhalten sprechen zu kénnen.
Dies hilft bei der Uberwindung
kommunikativer Barrieren und
signalisiert lhrem Patienten, dass
Sie sich mit dem Thema bereits
auseinandergesetzt haben.
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