Risques VHC chez les HSH
et « nouveaux outils de
préevention » ?
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HSH, Drogues, Sexe & VHC

En fait assez peu de données...
Inquiétudes sur les produits émergents
Inquiétudes sur les pratiques de SLAM

Pas tous les HSH ...
Dépendant des pratiques et réseaux sexuels
Déconnectée des Assoc
RdAR ?!
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Hepatitis C virus (HCV) infection is the most
common chronic bloodborne infection in the
United States; an estimated 3.2 million persons
are chronically infected (449). Although HCV is
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Do rates of unprotected anal intercourse
among HIV-positive MSM present a risk for
hepatitis C transmission?

Ron Stall, Chongyi Wei, H Fisher Raymond, et al.

Sex Transm Infect published online June &, 2011

doi: 10.1136/sti.2010.048223

Table 1  The rates of UAI and substance use before UAlI among MSM in different serostatus
partnerships, San Francisco, 2008

MNeg—neqg partnerships Poz—poz partmerships Serodiscordant
M (%) /M (%) partmerships n'M (%)

Unprotected anal sex
LJAI

Yes H50/1828 (30.1%) 228/387 (58.9%) 37671531 (24.6%)
UILAI

Yes 410/1828 (22.4%) 141/387 (36.4%) 249/1531 (16.3%)
URAI

Yes 3341828 (18.3%) 169387 (43.7%) 2141531 (14.0%)
Substance use before UAI
Participant-drug (s)

Yes 09/550 (18.0%) G1/228 (26.8%) 1027376 (27.1%) 133"
Participant-stimulant

Yes 57/550 (10.4%) 46/228 (20.2%) T0/376 (18.6%) 17.9*%*
Partner-drug (s)

Yes BB/548 (16.1%) H8/224 (25.9%) 1137371 (30.5%) 27.8%"
Partner-stimulant

Yes G9/550 (12.6%) H3/228 (23.3%) 093/376 [24.7%) 259"

** p=0.01; n varies due to missing value.
PSS, men who have sex with men; Meg—neg negstive—negstive, Por—poz, positive—positive; UAL unprotected anal intercourse;
LAl unprotected insertive anal intercourse; UHAI unprotected receptive anal intercourse.




Enquéte Presse Gay (1)

47% d’entre eux déclarent avoir consommeé au moins
une substance psychoactive (excepté I’alcool) au
cours des 12 derniers mois, vs 12% des hommes en
population générale (résultats standardisés sur I’age).

poppers (35% vs 1%)

I’ecstasy (7% vs 0,7%),

la cocaine (6% vs 1%)

les hallucinogenes (3% vs 1,5%).
Le cannabis (27% vs 11%),
héroine, rare (0,6% vs 0,2%).



Enquéte Presse Gay (2)

® 24% indiquent avoir consommeé au moins un produit
psychoactif avant leur dernier rapport sexuel, sans
que soient précises le type du partenaire sexuel et
I’'usage du préservatif lors de cette occasion.

® Les produits les plus couramment rapportés lors de

ce dernier rapport sont :
— l'alcool (70%),

— le cannabis (13%),

— les poppers (13%),

— des médicaments (6%),

— de la cocaine (3%)

— del’ecstasy (2%).



B=:)

HOMOSEXUALITE
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« Circuit-type » SUMSM urbain

® 14h-19h : (re)mise en forme (anabolisants)
® 19 h-22h : tournee des bars (alcool)

® 22h-24h : fin de bars (Cocaine, ecstasy,
ketamine, amphétamine, poppers...)

® 24h-6 h : boites (MDMA, GHB (siI no
OH),Cocaine, amphet...)

® 6 h 30 : after sauna ou club : Cialis, Viagra,
coke..



Contexte : chez les HSH

Depuis 2000, en Europe, chez des homosexuels VIH+ non usagers
de drogue IV :

® Survenue d’hépatites aigues C associées a:

— IST concomitantes (syphilis, LGV) (Ghosn, 2006)
— certaines pratiques sexuelles (fist) (Browne, 2004; Danta 2007)

® Incidence du VHC dans les cohortes

— augmente chez les VIH+, mais pas chez les VIH- (Rauch, 2005;
Urbanus, 2007)

® Prevalence de la co-infection VIH-VHC

— stable entre 2001 et 2004, en France (Gouezel, 2001; Larsen, 2004)



® Poster 743 Swiss Cohort

® Incidence VHC chez 6534 patients VIH+
3333 HSH, 123 UDI (usagers de
drogues injectables), 3078 Hétéros] CR&]

® Depuis 1998 = 167 cas incidents
d'hépatite C

® Sur les trois dernieres années, 78%
(51/65) sont intervenus chez des

hommes ayant des relations sexuelles
avec des hommes (HSH) .




ETUDE HEPAIG

Risque de transmission du VHC chez les
personnes atteintes par le VIH : quid des
pratigues sexuelles ?

Adapté de Annie VELTER
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- Contexte : chez les HSH

Depuis 2000, en Europe, chez des homosexuels VIH+ non usagers de
drogue IV

« Survenue d’hépatites aigues C associéees a:

— IST concomitantes (syphilis, LGV) (Ghosn, 2006)
— certaines pratigues sexuelles (fist) (Browne, 2004; Danta 2007)

* |Incidence du VHC dans les cohortes

— augmente chez les VIH+, mais pas chez les VIH- (Rauch, 2005; Urbanus,
2007)

 Prévalence de la co-infection VIH-VHC

— stable entre 2001 et 2004, en France (Gouezel, 2001; Larsen, 2004)



I Ftude HEPAIG

« Estimer l'incidence de I'hépatite aigue C parmi les homosexuels
pris en charge pour une infection VIH en France, en 2006 et 2007

« Décrire les caractéristiques clinico-biologiques de I'hépatite
aigue C et de l'infection VIH

« Décrire les habitudes de vie et les comportements (en particulier
sexuels)

Afin d’émettre des hypothéses sur les modalités de transmission
du VHC dans cette population



- Méthodes

« Achaque service

« Etude prospective
Prosp — activité de prise en charge de l'infection

» De janvier 2006 a décembre 2007 VIH

- Population d’étude : homosexuels pris ~ * A chaque patient inclus
en charge pour une infection a VIH en — questionnaire complété par le clinicien
2006 et 2007 (données clinico-biologiques, nombre de

: venues et bilans biologiques
» Base de sondage de services giques)

hospitaliers & partir des DO VIH entre — auto-questionnaire complete par le
2003 et 2005 patient (habitudes de vie, pratiques

sexuelles, expositions a risque VHC)

« Définition de cas : apparition d’Ac anti-
VHC+ ou d’ARN VHC+ dans un délai <
1 an apres des Ac anti-VHC-

— aliquote du prélevement diagnostique
d’hépatite C (génotypage et analyse
phylogénétique)

— deux entretiens en face a face avec le

sociologue | fovs

INSTITUT
DE VEILLE SANITAIRE



- Estimation incidence VHC

Parmi 290 services hospitaliers tirés au sort, déclarant des diagnostics VIH

2006 2007
Services participants 99 96
Nombres de cas VHC rapportés 50 46
Estimation des cas VHC 110 87
Estimation de l'incidence 48/10 000 36/10 000

[IC 95% : 43-54]  [IC 95% : 30-42]




Age median aux diagnostics VIH et VHC et
délal entre les deux diagnostics

Questionnaire médical

N =80 Annees [min-max]
Age médian au diagnostic VHC 40 [26-58]
Age médian au diagnostic VIH 30 [19-58]
Délai médian entre les diagnostics

VIH et VHC 10 [0-22]




- Caracteristiques de lI'infection a VIH

N =80

Questionnaire médical

n %

Stade cliniquel asymptomatique 58 72
pauci-symptomatique 12 15

sida 8 10

CD4! > 350 /mm?3 46 83
< 350 /mm? 13 17

Charge virale indétectable sous ARV* 46 58
détectable sous ARV 10 13

détectable sans ARV# 22 26

données manquantes 2 3

Inon précisé pour 2 patients
*Traitement antirétroviral # 2 patients sous fenétre thérapeutique



- Expositions / prises de risque VHC

6 mois avant le diagnostic d’hépatite aigue C
Questionnaire médical

N = 80 N %
Tatouage / piercing 3 4
Endoscopie / intervention chirurgicale 11 14
Usage de drogues IV 0 0
Usage de cocaine pernasal 21 26




- Vie sexuelle dans les 6 mois avant
le diagnostic d’hépatite aigue C
Auto-questionnaire
N =49 n %

Partenaire stable 25 52
Relation ouverte sur relations sexuelles externes 23 92

Nombre médian de partenaires sexuels [min; max] 20 [1;170]

Avoir eu 21 IST 30 63
Syphilis 15 50

Avoir consommeé > 1 substance psycho-active avant les rapports 45 @
sexuels \

GHB* 22 49
Cocaine 18 40
Viagra® 15 33

*acide gamma-hydroxybutyrique L A



Pratigues sexuelles avec les partenaires occasionnels
dans les 6 mois avant le diagnostic d’hépatite aigue C

Auto-questionnaire

N =49 n %

Pénétrations anales non protegees 43 90

Pratique du fist 35 @
fist non protégé 20 57

Pratiques « hard » 26 53

Saignements durant les pratiques 53 47
sexuelles




Conclusions (1)

 L'incidence VHC chez les homosexuels pris en charge pour une
infection VIH en France est estimée a 0,5% et est stable entre
2006 et 2007.

Cette estimation n’est pas différente de celle de la cohorte Suisse
de MSM (0,70/100 PA - IC 95%][0,30-1,4]) ou de celle de la cohorte de
MSM d’Amsterdam (0,87/100 PA — 1C95%]0,28 — 2,03])

Dernieres données de la cohorte Suisse rapportent une
augmentation du taux d’incidence annuel entre 1998 et 2011
chez les HSH (Wandeler, 2012)

Augmentation des prises de risques infectieux lors des rapports
sexuels chez les HSH VIH+ dans cette cohorte et de facon
generale dans les enguétes comportementales

INSTITUT
DE VEILLE SANITAIRE



SERO+ ATTENTION !

* Hypotheses H E PAT ‘ TE C H VIH+
— Multiplic du VHC par

contacts :
——
o |ST,
* Pratic 'ou hard
. Multij oo
. LE VHC PEUT
Parte SE TRANSMETTRE
— Multiplic PAR VOIE SEXUELLE Ju VHC
asSOCie¢ ET PAR FIST jues sexuelles

PROTEGEZ-VOUSET =
FAITES-VOUS DEPISTER ! S Risques

Hépatites info Service : 0 800 845 800 - Sida Info Service : 0 800 840 800

* Des actions
ciblées a pa

SN .E G —-0:'- e sweclesoutiende FINPES 222202022 INsTITUY



HC (Cf

s des
D

ues »

INSTITUT
DE VEILLE SANITAIRE




PRODUITS chez les HSH ?

®* Alcool

® Poppers,
chloraeéthyl...

® Cannabis

® Cocalne

® Ecstasy - MDMA
®* GHB - GBL

® Ketamine
® Crystal —ice
®* Mephedrone

® Stéroides
anabolisants

® Cialis — Viagra

® Anestheésiques ...

etc



Effets décrits +/- recherches

® Effet proche des « uppers », speed,
amphétamines;

® Euphorie, logorrhée, desinhibition totale,
supprime la faim et la fatigue, fantasmes hard
(mutilations, lacérations....)

® Couplé aux stimulants sexuels + anesthesigues
® Avale, IV (Slam) ou IR ?

®* Effet réemanent >>1 a 3 semaines

® Hallucinations sensitives

® Accroche ++ >> Cocailne apres
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e «slam »,
la drogue du sexe

SANTE Les nouvelles drogues de synthese sont
trés appréciées des adeptes de pratiques extrémes

CHRISTEL DE TADDEO

Ce n’est pas de la poésie urbaine mais
un phénomene nouveau, associant sexe
extréme et stupéfiants, qui inquiéte les
autorités sanitaires. Le « slam » est un
cocktail de drogues de synthése qui
s'injecte par intraveineuse. Le but:
aller toujours plus loin, plus haut, plus
fort dans ses pratiques sexuelles. Les
spécialiste
marathons
durer 24 a
Le phén
Unis, est ar1
Berlin en 2(
un an envir
gay, quia sot
tationdes su
que I'ecstas
le crystal...
Dans la
trouve prir
de synthese
nommee « 1
comme une
et aux amp.
soit classée comme stupehant en 2010.
Les effets sont sensiblement les mémes:
euphorie, excitation, désinhibition...
Prisée des partouzeurs, laméphédrone,
comme tous ses dérivés —une nouvelle for-

mule chimique arrive sur le marché chaque
semaine—, se trouve facilement sur Internet
ades prix trés abordables:entre 10 et15 € la
dose en achatgroupé. En plus des produits
qu’ils s’injectent, les slameurs absorbent
d'importantes quantités d’alcool —pour
potentialiser I'action de ces substances- et
des produits érectiles comme le Viagra.
Le slam se veut plus branché, plus
hvpe que le shoot du toxico. « Les sila-

William Lowenstein (JDD)

c¢haque slameur realise sa mixtion de
produits en fonction de ses attentes.
« Certains additionnent un anesthésiant
pour pouvoir supporter les pratiques dou-
loureuses, notamment l'électrostimulation

Le Dr Williom Lowenstein, directeur de la clinique
jers du « slam ».

« les slameurs ne se considerent
pas comme des drogues, mais
comme les explorateurs des
extrémes sexuels »

Lowenstein, Ou
de lasoumission
nine. « Ilssonta
stale de contrile
ossible d’aller »,
jui alerte sur les
lures, blessures,

m pose evidem-
Dr Lowenstein,
1es de transmis-
s hépatites B et
 explosifs peut
1estes sur le plan
cardiologique, vasculaire, neurologique,
voire psychiatrique... Le Dr Lowenstein
évoque méme des cas de mutilation et
d’automutilation, « lorsque les pratiques
basculent dans une brutalité mortifére ». @
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Slam
Drogues de synthése:

la préoccupante «mode»
Par Philippe Batel < 02/11/12

Epiphénoméne ou «slam fever»? L’injection de
dérivés de la méphédrone est en expansion dans le
milieu festif gay. Bien que sans aucun doute localisé
et limite, le phéenoméne engendre de preoccupantes
situations cliniques et sociales. Swaps et Vih.org
ouvrent le dossier.
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Enqueéte en cours...
Rapid Assessement Process

Daniela Rojas Castro, Aides,
Sandrine Fournier, Sidaction
Guillemette Quatremere, Aides,
Vincent Labrouve, Aides,

Nicolas Foureur, AMG

Marie Jauffret-Roustide, Institut de
vellle sanitaire (Saint-Maurice)



Conclusions préliminaires (1)

1) Le slam ne constitue pas une « légende urbaine » mais un phénomeéne
émergent ;
2) Les slameurs rencontrés ne sont pas exclusivement parisiens, certains

résident dans des villes de province ; et chacun de ces usagers a été en
mesure de décrire son réseau personnel de slameurs.

3) Concernant les profils des slameurs rencontres lors de I'enquéte, ils sont
diversifiés d'un point de vue de leurs caracteristiques sociodémographiques.
La plupart sont séropositifs pour le VIH. (Biais BarebackZone ?)

4) Les produits consommes dans le cadre du slam sont des produits
stimulants. Le plus souvent, les slameurs disent consommer de la
méphédrone ou d'autres stimulants achetés sur Internet sous des
dénominations qui évoluent constamment. (Miaou Miaou, 4 MEC ...)



Conclusions préliminaires (2)

® 5) Les « plans slam » ont lieu dans des cadres privés
sur des temps parfois assez longs (pouvant s'etendre
sur deux a trois jours) associes a des pratiques
sexuelles collectives le plus souvent ;

® 6) Les premieres injections sont le plus souvent
réalisées par d'autres slameurs plus expérimenteés

® 7) Des répercussions sur la vie sociale et
professionnelle sont également décrites par les
usagers.



Quels outils de prévention
proposer ?7?77?



Male circumcision

Auvert B, PloS Med 2005
Gray R, Lancet 2007 Treatment Of
Bailey R, Lancet 2007 STls -
, . . . Grosskurth H, Lancet 2000
& Microbicides OSSEHTER H, SARCE
‘ for women
[ j Male & female condoms N,
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Structural / legal
Oral pre-exposure PREVENTION
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=1 cont R, NEJM 2010 (MSM) interventions HIV Counselling and
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Thigpen, NEJM, 2012 (Heterosexuals) TEStlng
Coates T, Lancet 2000

Post Exposure

_ Behavioural
prophylaxis (PEP)

Treatment for Intervention

prevention

Donnell D, Lancet 2010
Cohen M, NEJM 2011
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TasP &VHC?




Crug and Alcohol Dependence oo (2010 oo-xxx

Contents lists available at ScienceDirect

Drug and Alcohol Dependence

journal homepage: www.elsevier.com/locate/drugalcdep

Commentary

epatitis C virus treatment be used as a prevention strategy? Additional
brojections for Australia and elsewhere

Peter Vickerman®®* Natasha Martin™?, Matthew Hickman®

3 Londan School of Hyglene and Tropical Medicine, 15-17 Tavistock Place, London, UK
b Untversity of Bristol, Bristol, UK




Le concept du Test and Treat VIH
adapté aux SUMSM ? *

VIH Neg : condom,
Intermittente, Pep,
1 Mis€ sous ARV +/-
VIH+ PegRIba
plus précoce

Comportements
B de RDRetde RDRs

Maintien
du contréle viral
VIH & VHC

VIH et VHC

v v
| DmnermSRgeaer

*VIH, VHC ?, IST ? ?



En pratique que proposer ?

® Tenir compte du deni de toxicomanie, de
’absence de demande de RdR, de la
fascination pour la performance...

® Peu de recours associatif

® Le produit et son utilisation ne sont que
des outils au service du « plan sexuel »

® Savoir entendre sans juger

® Informer les soighants sur les produits
et leurs risques

® Vigiler!
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