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RESUMEN

Se describe una tipologia de hombres
homosexuales en Costa Rica, de acuerdo a
informaciéon obtenida mediante observacion
prospectiva cuyo objetivo fue conocer factores
de riesgo de infeccion y la seroconversion al
virus de la inmunodeficiencia humana (HIV). Se
reconocen cinco tipos de homosexuales, de los
cuales se incluyeron en el estudio sin dificultad a
tres (“gays”, prostitutos y prisioneros). Existe
interaccion sexual entre todos los tipos, ya sea
intra-tipo (por ejemplo, entre “gays”), o inter- tipo
(prostitutos con homosexuales “cripticos” 'y
“cacheros”). Las practicas sexuales identificadas
son similares a aquéllas descritas en la literatura
norteamericana y europea, e incluye conducta
riesgosa como el coito anal receptivo, el fellatio
con ingestion de semen y el anilingua receptivo
e insertivo. La comprensién de la tipologia tiene
implicaciones en accion en salud publica
tendente a disminuir la tasa de diseminacion del
HIV entre hombres que realizan practicas
riesgosas. [Rev. Cost Cienc. Méd. 1988; 9(3):
21-35].

INTRODUCCION

La verificacion de la magnitud de la epide-
mia del sindrome de inmunodeficiencia
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adquirida (SIDA) en las Américas no ha sido
facil, por el hecho de que afecta primordialmente
a los hombres homosexuales y bisexuales, la
mayoria de los cuales mantienen oculta su
orientacion sexual. No obstante, se acepta que
la epidemia es seria, sobre todo en El Caribe y
América del Norte. Los paises y territorios con
mas SIDA en el Continente Americano son, en
orden decreciente, las Bahamas, Guayana
Francesa, Haiti, Estados Unidos de América y
Trinidad-Tobago (10,12). En Costa Rica se
habian notificado 43 casos hasta finales de
1987, lo que equivale a una incidencia de 16
casos por millén de habitantes, una de las mas
altas de Latinoamérica continental (8).

Quince de los casos se presentaron en
hemofilicos y 26 en homosexuales o bisexuales,
uno en la esposa de un hemofilico, y uno en un
paciente que recibié sangre de otro seropositivo
al HIV. A tenerse un buen control de los factores
de coagulacion y de los donadores de sangre, a
partir de octubre de 1985, se han evitado mu
chas infecciones por ese origen. Asi, el riesgo
de infeccion por el HIV se circunscribe en el
momento actual a las poblaciones de alto
riesgo, primordialmente los hombres
homosexuales y bisexuales. En éstos, la tasa de
infeccion seguira creciendo, y eventualmente
disminuirad la masa de susceptibles. Entre tanto,
se espera un incremento en el nivel de
educacién 'y prevencibn en es0os grupos,
eventualmente conducente a una disminucion
en incidencia de infecciones.
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Por lo tanto, es de gran interés para la salud
publica el conocer mejor los diversos “tipos” de
homosexuales en el pais, sus posibles
interconexiones, sus practicas sexuales y
factores de riesgo, y las implicaciones
epidemioldgicas de esas interrelaciones. Ese
conocimiento ayudara a determinar el grado de
diseminacion de la infeccion, y a definir los
mecanismos para combatirla.

La tipologia que a continuacion se describe es
un producto del estudio longitudinal de una
falange (“cohorte”) de hombres homosexuales y
bisexuales, aparentemente sanos, iniciado en el
INISA a mediados de 1985 (9). El presente
andlisis resume parte del conocimiento
adquirido sobre ciertas caracteristicas
socioeconomicas, la conducta sexual y el habitat
de los hombres que participan en ese estudio.
La tipologia aqui descrita fue analizada y discuti-
da con varios homosexuales de los subgrupos
descritos, quienes la encontraron precisa y util
en la definicion y comprension de esa poblacion.

MATERIAL Y METODOS

Falange de hombres homosexuales y bi-
sexuales. La falange es una “poblacion
creciente”, en tanto nuevos sujetos se in-
corporan al estudio conforme éste avanza, al
darse a conocer por intermedio de amistades y
contactos sexuales. Se describe cinco tipos de
hombres homosexuales, de los cuales soélo los
“gays”, “trabajadores del sexo” (prostitutos), y
“presos” fueron cubiertos adecuadamente por el
estudio. Los homosexuales de los tipos “gays” y
“trabajadores de sexo” participaron  volun-
tariamente; los presos ingresaron en el estudio
también voluntariamente, pero hubo énfasis por
parte de las autoridades del penal, para que se
incorporasen al estudio. Por razones obvias, no
se pudo estudiar suficientes  hombres
homosexuales “cripticos” (ocultos) ni “cacheros”.
Los que acudieron de estos tipos fueron tabu-
lados junto con los “gays”.
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Si se acepta que alrededor del 5,5 por ciento de
los hombres en la etapa reproductiva (15 a 64
afios) en una sociedad industrial son
homosexuales activos (2,5), podria haber
alrededor de 48.000 hombres con esa
orientacion en Costa Rica. De éstos, la mayoria
se encuentran en el area metropolitana y otras
poblaciones urbanas del pais, o son atraidos a
ellas del area rural. La gran mayoria de los
homosexuales pertenecen a los tipos “gays”,
“cripticos” y “cacheros”.

La falange estudiada en el INISA no es una
muestra de la poblacién de homosexuales, ni de
la poblacion oon riesgo de infeccion por el HIV,
ya que la participacion es voluntaria. La falange
tiene varios sesgos: (a) un exceso de
estudiantes egresados y graduados
universitarios, por estar el INSA aledaiio al
campus principal de la Universidad de Costa
Rica; (b) una carencia relativa de profesionales
y personajes destacados de la sociedad; (c) la
carencia de profesionales que laboran en el
Sistema Nacional de Salud; (d) una carencia
relativa de hombres bisexuales que ocupan
posiciones “sensibles” en la sociedad. La poca
asistencia de estos hombres puede deberse al
temor de ser reconocidos o identificados, sobre
todo si la prueba seroldgica resultase positiva
por anticuerpos al HIV. Algunas de estas
personas acuden a laboratorios no estatales en
procura de la prueba del SIDA o se la realizan
en el extranjero (por ejemplo, en Miami). Sin
embargo, muchas personas prominentes par-
ticipan en el estudio del INISA, pues se ha
garantizado la confidencialidad.

Entrevistas. Se realiz6 entrevistas de 30 a 60
minutos cada una, individualmente, por una
enfermera auxiliar, un técnico de laboratorio o
un profesional en salud, capacitados para
obtener esa informacion. Despules de explicar
los pormenores del estudio y de obtener el
consentimiento informado, se llené un frmulario
precodificado con la identificacion, la direccion
de la residencia, la edad, el estado general de
salud, el nivel educacional, ciertas caracteris-
ticas  socioeconOmicas, preferencia sexual,



las préacticas sexuales, y el uso de drogas
ilicitas. El estudio puso énfasis especial en la
educacion de los hombres sobre la naturaleza y
la transmision de la infeccién por el HIV, a fin de
prevenir infecciones. La respuesta al estudio y la
colaboracion de la poblacion han sido
excelentes, y no se han presentado problemas
serios hasta el momento.

Consejo y Educacion. Los resultados de las
pruebas de anticuerpos al HIV  fueron
entregados personalmente, acompafados de
una buena dosis de consejo, tanto si fueron
negativas o positivas. Se dio mas énfasis al
consejo cuando se trat6 de pruebas positivas
(ELISA repetidamente reactiva en una segunda
muestra, confirmada por Western blot). La
educacion consisti6 en una descripcion.y
didlogo sobre las practicas sexuales y estilos de
vida conducentes a la transmisién del HIV, con
énfasis en la necesidad de prevenir infecciones,
ya sea evitando donar sangre y otros materiales,
o evitando el coito anal y otras practicas
inseguras, y, en ultimo caso, usar correctamente
los preservativos (condones). Las sesiones de
educacién se realizaron a nivel individual,
cuando los hombres visitaron el estudio en la
Universidad, cada tres a seis meses, 0 mas
frecuentemente.

RESULTADOS

Poblacién estudiada. Considerando que la
poblacién bajo estudio crece constantemente,
se realiz6 un “corte” al 30 de agosto de 1986.
Para entonces, la falange consistia en 147
hombres “gay”, 87 “trabajadores del sexo” y 41
“presos” de la Reforma (Cuadro 1).

Tipologia de los hombres homosexuales/
bisexuales. La tipologia que se presenta a
continuacion se basa, en parte, en la auto-
definicion de los hombres del estudio, y en sus
principales caracteristicas sociocultuales 'y
habitat de  trabajo de sus miembros.
La tipologia consiste en 5 tipos (Cuadro 2):

Gays (también  autodenominados  “de
ambiente”), de nivel socioeconémico medio
o alto, estudiantes universitarios, egresados
o profesionales, que visitan discotecas y
otros sitios de reunion, viajan al exterior,
tienen contacto con extranjeros, trabajan,
estudian, o ambos (Cuadro 3). El término
“gay”, empleado en los Estados Unidos para
definir a cualquier homosexual, se usa en
Costa Rica para identificar s6lo a aquellos
gue cumplen con la descripcidon anterior. La
comunidad de “gays” comprende, a su vez,
por lo menos cinco subtipos: “gays” tipico o
sensu strictu; b) “quebrados” o afeminados
francos; c) “travestidos temporales”, que a
veces se magquillan o usan vestimenta de
mujer en sitios de reunion; d) “levantes” que
practican cierta forma de prostituciéon en la
calle, bares, discotecas y otros sitios de
reunion; y o) “bisexuales”, que se relacionan
sexualmente con hombres y mujeres,
algunos de los cuales ademas, suelen visitar
los bares y otros sitios de reunién, incluso
participando temporalmente del ambiente.
Los bisexuales se parecen a los
homosexuales  “cripticos”  (considerados
“parejas casuales estables de los gays”), a
ser descritos a continuacion, porque evitan a
toda costa el darse a conocer. Los “gays”
tienen parejas sexuales dentro de su tipo y
de los “cripticos”. Pero también pueden
relacionarse sexualmente con otros tipos,
incluso con los trabajadores del sexo.

Homosexuales “cripticos “. Estos equivalen
a los “gays in the closet” de los Estados
Unidos. Se trata de hombres que se
autoreconocen como “homosexuales”; y que
en general, no aceptan que se les identifique
como “gays” o “de ambiente”. Quizas la
mitad pueden ser bisexuales. Ocultan su
orientacion sexual por temor a ser
perjudicados en el trabajo, la
politica o la sociedad en gene-
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ral. Este tipo estd poco representado en
nuestro estudio. Los cripticos generalmente
no visitan discotecas; se relacionan con sus
homélogos o con otros tipos de
homosexuales, en la calle, a la salida de los
sitios de reunién, en saunas y salas de
masaje discretas, en apartamentos o fincas
particulares y en otros sitios confiables. Por
otro lado, los cripticos podrian a veces ser
identificados como “bugarrones o “bugas”,
término de origen caribefio, probablemente
derivado del término inglés  “bugger”
(penetrador, sodomo). El equivalente de
buga en México es “mallate”, y en Nicaragua,
“cochonero”. ElI término buga puede
equivocamente emplearse para designar al
heterosexual; algunos homosexuales, en un
esfuerzo por magnificar el tamafio de su
comunidad, creen que cualquier buga puede,
en un momento dado —por ejemplo, bajo el
efecto de drogas— realizar el coito anal
insertivo, esto es, funcionar como un
homosexual.

Dentro del tipo “criptico” se encuentra el
subtipo “chulos”, hombres frecuentemente
criminales, a menudo bisexuales (solteros,
casados 0 unidos), que se relacionan
primordialmente con turistas para ofrecerles
sexo, 0 para robarles.

Trabajadores del sexo (prostitutos).
Denominados por el vulgo ‘travestis” o
“locas”, se dedican a la prostitucion, en
burdeles o transitando las calles. Muchos
son transexuales y la mayoria son
travestidos (de donde su denominacion); sin
embargo, algunos usan prendas masculinas
en horas de trabajo. Muchos “travestis” se
medican con esteroides para desarrollar
mamas y otros atributos de la mujer. El
cultivo de la belleza femenina puede tener
tal éxito como para confundir a personas de
la poblacién general. Los prostitutos
fundamentalmente practican el coito

anal receptivo, y en general, no tienen
relaciones sexuales con hombres de su
mismo tipo; su relacion sexual es con otros
tipos y con “cacheros” y clientes que visitan
los burdeles, o los contratan en la calle.
“Cacheros” o clientes de los trabajadores
sexuales. Estos hombres generalmente
ocultan su preferencia sexual, aunque no
tanto como los “cripticos”. Como ellos visitan
los burdeles, hay méas oportunidad para que
se les identifique. Asi, los “cacheros” se
acostumbran a ser vistos y reconocidos
cuando visitan las “zonas rojas” de la
ciudad. Dentro de este tipo se encuentran
hombres de clase muy baja a media,
aunque los hay de estratos sociales altos.
Frecuentemente son bisexuales, y a
menudo son casados o viven en union libre.
Los “cacheros” que tienen automovil pueden
recoger a los prostitutos para llevarlos a
moteles o apartamentos. Los “cacheros” son
fundamentalmente penetradores, aunque
muchos permiten el coito anal.

Dentro de los “cacheros” existe un subtipo
(no denominado) de homosexuales
generalmente drogadictos, que delinquen
para mantener el vicio y la promiscuidad.
Estos viven solos en tugurios en lugares
aledafios a las zonas de prostitucion, y
constituyen un serio problema social.
Homosexuales presos. Obviamente, puede
haber convictos miembros de todos los tipos
y subtipos descritos anteriormente. Los
“travestis”, “chulos” 'y “cacheros” se
encuentran mas representados que los otros
tipos. Para fines practicos, los homosexua-
les en prision pueden agruparse en a)
permanentes 'y b) transitorios. Los
permanentes son  homosexuales  es-
tablecidos previo a su internamiento en la
prision. Los transitorios suelen  ser
hombres heterosexuales que
practican el homosexualismo durante



su reclusion. Las condiciones deplorables de
las prisiones favorecen el hacinamiento y la
promiscuidad sexual.

Estimacion de la poblacibn de hombres
homosexuales. No hay datos ni tampoco existe
una manera facil para conocer el tamafio de la
poblacion do homosexuales en el pais. Muchos
homosexuales que participan en nuestro estudio
mencionaron cifras realistas como 50.000, o
exageradas como 250.000. Debe advertirse que
existe una actitud por parte de ese grupo a mag-
nificar su poblacion. Por lo tanto, cualquier cifra
superior a 60.000 debe ser una exageracion. La
poblacion estimada de todos los hombres de 15
a 64 afios en Costa Rica, para el afio 1986, es
de 814.323 (1). Si se acepta como universal la
prevalencia de 5,5 por ciento de homosexuales
activos en los Estados Unidos (2,5), podrian
haber cerca de 45.000 hombres homosexuales
entre 15 y 64 afios de edad en Costa Rica. La
mayor parte de estos hombres se concentra en
el casco metropolitano, haciéndolos mas
visibles, propiciando su sobre-estimacién por la
poblacién general, y en especial, por los
homosexuales. Se puede especular que, de los
45.000 homosexuales, 20.000 son “gays”;
22.000 son “cripticos” y cacheros”, 2500 son
prostitutos, y 500 estan presos. Es dificil estimar
el porcentaje de bisexuales dentro del total de
homosexuales, aunque nuestro estudio sugiere
que es del 25 por ciento.

Estilos de vida en los tipos. La complejidad de
estilos de vida y habitos sexuales dentro de los
diversos tipos fue notoria. Sin embargo, se
observd homogeneidad en el comportamiento
dentro del grupo. Por otro lado, se not6 mayor
similitud en la conducta entre prostitutos y
presos, que entre estos dos tipos y los “gays”.
Por ejemplo, los prostitutos y presos fueron més
precoces en iniciar relaciones homosexuales
que los “gays”, una diferencia significativa
(Cuadro 4). Asimismo, el numero de parejas
sexuales fue significativamente mayor en los
presos y trabajadores del sexo que

en los “gays” (Cuadro 5). Aun asi, el nivel de
promiscuidad de ciertos “gays” fue comparable
al de los trabajadores del sexo y los presos.
Practicas sexuales. Estas fueron tan gene-
ralizadas como para parecer estereotipadas, e
incluyen el coito anal insertivo y receptivo, el
felacio con ingestion de semen y el anilingus
insertivo tanto activo como pasivo (Cuadro 6).
Otras practicas como braquioproctus (“fisting”),
insercion de objetos en el recto, vy
sadomasoquismo, fueron descritas
ocasionalmente. Aproximadamente la cuarta
parte de los hombres narraron relaciones
esporadicas. o permanentes con hombres
bisexuales.

Morbilidad. No se observé diferencia signi-
ficativa en los niveles de experiencia pasada
con enfermedades de transmision sexual entre
los tipos, (Cuadro 7), ni tampoco en los niveles y
experiencia con drogas ilicitas, situacion que
serd descrita con cierto detalle en otro trabajo
.

Interrelacion entre tipos y subtipos. Se demostr
gue existen diferentes vias de interrelacion
sexual entre los hombres de los tipos descritos,
como se ilustra en la Figura 1. Los “gays” y los
“cripticos” se relacionan intra e inter-tipo. La
relacion entre “gays” y prostitutos fue negada
por miembros de ambos tipos (Cuadro 2). Se
observé cierto desprecio por parte de los “gay”
hacia los trabajadores del sexo, a quienes no
consideran “hombros” sino “locas” o “mujeres
atrapadas en cuerpos de hombres”. De igual
manera, los prostitutos a menudo se refirieron a
los “gays” con desdén, cierto resentimiento, o
desprecio, quejandose de que ellos no les
permiten acceso a sus bares, discotecas y otros
lugares de reunion. Tales diferencias y
estratificaciones sociales —que se reflejan en
territorialidad y habitats distintos— también
fueron detectados dentro de un mismo tipo. Por
ejemplo, los prostitutos que trabajan en burdeles
resaltan el mayor riesgo de los “travestis” que
rondan por los hoteles quedando mas
expuestos al SIDA por su contacto con los
turistas. Dentro del tipo “gays”,
también hay estratos determi-
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nados por los niveles educativos y el recurso
econdmico. Los diferenciales economicos se
reflejan en el patron de viaje al exterior, las
visitas a las discotecas, y la consulta médica.
Muchos “gays” solventes econémicamente no
estan enrolados en los estudios longitudinales,
pues visitan las clinicas y los consultorios
privados. Otros deben acudir a los estudios
longitudinales y a los hospitales.

La vinculacion epidemiolégica inter-tipos que
propicia la diseminacion del HIV (Figura 1),
puede ser efectuada por hombres de cualquier
tipo, si se apartan del patron y no observan las
divisiones ecoldgicas y territoriales descritas. Tal
es el caso de los “cacheros” y “cripticos”, e
incluso el de ciertos “gays” quienes en un
momento dado pueden buscar a un prostituto
para el contacto sexual. Los bisexuales juegan
un papel importante, por tener preferencia —a
veces igualmente intensa— por ambos sexos.
Algunos buscan en el travestido a una mujer,
pero ejecutan actos homosexuales. Otros se
relacionan solo con “gays”, ademas de su
esposa, mujeres amantes, 0 conquistas
ocasionales.

Prevalencia de anticuerpos anti-HIV, por tipo. La
poca —pero patente— interrelacion entre tipos,
explica la evolucion de la prevalencia de
seropositivos al HIV, con el transcurrir del
tiempo (Cuadro 8). Durante la segunda mitad de
1985, que marcé el inicio del estudio, so6lo se
detectd seropositivos entre los “gays” en una
prevalencia de casi 5 por ciento; no se encontré
ningun trabajador del sexo ni preso seropositivo
ese afio. Durante 1986, la prevalencia de “gays”
seropositivos al HIV aumentd, pero no se
encontrd ningln  prostituto ni  preso con
anticuerpos al HIV. En 1987, la prevalencia de
“gays” seropositivos aumenté mucho, y se
detectd los primeros prostitutos infectados. En
1988, se detectd las primeras infecciones en
presos, y se diagnostico los primeros dos casos
de SIDA en mujeres, asi como neonatos con
anticuerpos al HIV.

Se presume que el nivel de infeccion en
“cripticos” es similar al observado entre
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“gays”. La prevalencia debe ser muy baja entre
“cacheros”, ya que éstos practican
fundamentalmente el coito anal insertivo, y
porque la mayoria de los prostitutos no estan
infectados. Es de esperarse que los “chulos” se
vayan infectando al relacionarse con turistas
gue provienen de paises en donde hay una alta
tasa de infeccion.

DISCUSION

No conocemos ninguna tipologia aplicable a la
situacion epidemiologica del SIDA en Costa
Rica. La que aqui se presenta se basa en la
autodefinicion que los hombres hicieron de si
mismos en conjunto con caracteristicas
derivadas de nuestras entrevistas. Para la
confeccion de la tipologia se cont6 con la
colaboracion de varios intelectuales que
participan como sujetos del estudio, quienes
revisaron el manuscrito antes de ser sometido a
publicacion. Es probable que existan otros tipos
y subtipos de homosexuales en el pais, pero los
descritos son semejantes a los observados en
San Francisco (3). Los estilos de vida vy
practicas sexuales registrados son semejantes a
las descritas en otras poblaciones de
homosexuales (4,6), lo que sugiere un claro
estereotipo de conducta, y quizas la influencia
de culturas “gays” extranjeras, por ejemplo de
Norteamérica, sobre la poblacion local. Las
practicas detectadas comprenden el intercambio
de semen y sangre (coito anal) y la ingestion de
semen, ambas asociadas con la transmision del
HIV.

Casi todas las infecciones detectadas ocurrieron
en hombres del tipo “gay”. Estos se relacionan
entre si y con parejas sexuales “gay”, y por su
solvencia econdémica, con personas de otros
paises. Asi, son los “gays” los mas afectados
por el HIV. A pesar de la notoria promiscuidad
de los prostitutos y reclusos, esas poblaciones
se mantuvieron libres de infeccion por
bastante tiempo, por razones obvias, pero ya
han empezado a infectarse. No parece



haber duda de que el HIV ya encontré su
camino para circular en la poblacion hete-
rosexual. Aunque se reconoce que este evento
es inevitable, como es el caso de Africa (11)
mucho pudo haberse logrado si, en lugar de
negar la existencia de la epidemia silenciosa (de
infecciones por el HIV) —ya evidente en
septiembre de 1985 (9)— por ciertos
profesionales de la medicina, se hubiera iniciado
un ataque frontal del problema.

La demostracion del contacto sexual directo e
indirecto entre todos los tipos de homosexuales
descritos es fundamental en la epidemiologia de
esta infeccion. ElI contacto es obvio por
intermedio de los homosexuales que tienen
relaciones sexuales con hombres de varios
tipos, especificamente los “cacheros” y los
“cripticos”. Los bisexuales son importantes
diseminadores del virus en la poblacién general,
infectando a las mujeres, y éstas a sus fetos o
neonatos y a otros hombres. El problema se
complica por la tendencia de los bisexuales de
Costa Rica de mantener en secreto su
orientacion sexual, eludiendo la vigilancia, y
negando su condicion cuando por alguna razén
se les entrevista.
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ADDENDUM:

“El ensayo de Paulo Fatal (Invicta AIDS aqui,
Toques, Becos y Saidas, GAPA-RJ, Rio de
Janeiro, Brasil, 149 pp. 1988) describe “tribus”
de homosexuales de Brasil similares a las
referidas en el presente trabajo”.

ABSTRACT

This paper describes the typology of
homosexual men in Costa Rica, as derived from
a prospective observation to identify risk factors
and antibody response to the human
immunodeficiency virus (HIV). Five types were
recognized, of which the less secluded (“gays”,
prostitutes and common prisoners) readily
participated in the study. Sexual interactions
occur among all types, the commonest was
intratype (for example, among “gays”) or
intertypes  (prostitutes and closetted and
“cachero” homosexuals). Sexual practices
identified are similar to those described in the
North American and European literature, and
include risky behavior such as anal receptive
intercourse, fellatio with ingestion of semen and
passive and active insertive anilingus. The
understanding of the typology has implications
for public health action, aimed at decreasing the
rate of HIV spread among men with high risk
practices.
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TAMANO DE LA FALANGE DE HOMBRES HOMOSEXUALES Y
BISEXUALES, COSTA RICA, SEPTIEMBRE 1985-SEPTIEMBRE 1986.

Tipo 1985 1986
“Gays” ("de ambiente”) 107 218
Trabajadores del sexo (prostitutos) 70 118
Presos (La Reforma) 41 86

Total 218 422

Chi Cuadrado = 1,21 (2g.l); P > 0,4.



CUADRO 2

TIPOLOGIA DE HOMBRES HOMOSEXUALES EN COSTA RICA

Tipo Nivel socioeconémico Promiscuidad Relacién con:
a "Gays" alto, medio, bajo alta a baja a, e, d c (dir)
b, ¢, (indir*)
b Trabajadores bajo, medio alta, media d, e, c (dir)
del sexo a, ¢, (indir)
¢ Presos bajo, medio alta ¢, b, a(dir)
d, e (indir)
d Cachercs medio, alto alta, baja b (dir)
(Clientes de b) a, e, c (indir)
@ Cripticos alto, medio alta, baja a, b, (dir)
¢, d (indir)

*

dir = directa; indir = indirecta
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CUADRO 3

CARACTERISTICAS DE LOS HOMBRES HOMOSEXUALES
O BISEXUALES, COSTA RICA, 1985-1986

Caracteristica Total "Gays" Trag-. iF::;xo'“ Prosos™
Numero de hombres 274 147 87 41
Escolaridad*
sin o primaria 57 (21)** 4 (3) 30 (35) 23 (56)
secundaria 103 (38) 34 (23) 52 (60) 17 (42)
universitaria 114 (42) 109 (74) 4 (5) 1(2)
Viajes internacionales
(s6lo 110 viajaron)
Panama 33 (12) 18 (12) 14 (16) 1
Estados Unidos 28 (10) 26 (18) 1 1
América de! Sur 16 (6) 13 (9) 3 0
México 14 (5) 14 (10) 0 0
Guatemala, Honduras,
El Salvador, Nicaragua 11 (4) 8 (5) 2 1
Europa 7 (3) 7 (5) 0 0
Africa 1 1 o] 0

*  Chi Cuadrado (tipo versus escolaridad)= 157, 96 (4 g.|.); < 0,001.
**  Numero de hombres (%).
Un prostituto y 16 presos no informaron.
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CUADRO 4

EDAD EN QUE SE INICIO LA ACTIVIDAD HOMOSEXUAL,
HOMBRES DEL ESTUDIO DEL INISA, 1985-1986

Edad en afios Total "Gays" Trag.i‘::;:o Presos
Ndmero de hombres 274 147 87 41
5-9 34 (13)* 7 (5) 19 (22) 8 (32)
10-14 81 (30) 39 (26) 32 (37) 10 (40)
15-19 109 (42) 73 (50) 29 (33) 7 (28)
20-29 35 (14) 28 (19) 7 (8) 0
Total 259 147 87 25"
Edad promedio 16,3 12,1 16,0 14,8
+D. EM 42 34 54 45

*

NUmero de hombres (%).

** Chi Cuadrado (tipo versus edad) = 35,56 (6 g.l.); < 0,001.
*** 16 no informaron.
**** Desviacién estandar

CUADRO 5

NUMERO DE PAREJAS SEXUALES, HOMOSEXUALES EN EL ESTUDIO

NUmero de Parejas* Total "Gays® Trag. i%%:o Presos
Ndmero de hombres 250 143 83 24
Uno , constante 58 (23)** 38 (27) 14 (17) 6 (25)
Mas de uno 192 (77) 105 (73) 69 (83) 18 (75)
NUmero por mes:
0-4 115 (49) 100 (70) 10 (15) 5 (21)
5-59 22 (9) 3(2) 17 (26) 2(8)
60-180+ 96 (41) 40 (28) 39 (59) 17 (71)
Total 233 143 66 24
No informé 17 0 17 0

*

En los seis meses previo a la entrevista.
Nimero de hombres (%).

[

Wk

(tipo versus nimero de parejas por mes) = 74,99 (4 g.1.); < 0,001

Chi Cuadrado (tipo versus una o mas de una pareja sexual) = 2,83 (2 g.l.); N.S.
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CUADRO 6

CONDUCTA SEXUAL DE LOS HOMOSEXUALES EN EL ESTUDIO

. Tipo
Caracteristica Total "Gays" Trab. soxo™ Prosos™
Nimero de hombres 259 147 87 25
Relacién sexual sélo con
hombres:
homosexuales 122 (47)" 91 (62) 19(22) 12 (48)
bisexuales 78 (30) 15 (10) 50 (58) 13 (52)
homo y bisexuales 59 (23) 41 (28) 18(21) 0
Felacio:
contacto con semen 228 (88) 135 (92) 73 (84) 20 (80)
Anilingus insertivo:
activo 55 (21) 36 (25) 17 (20) 2(8)
pasivo 139 (54) 64 (44) 58 (67) 17 (68)
Coito anal:
sélo insertivo 58 (22) 42 (29) 9 (10) 7 (28)
sélo receptivo 53 (21) 14 (9) 30 (34) 9 (36)
ambos 148 (57) 91 (62) 48 (56) 9 (36)
total insertivo 206 (80) 133 (90) 57 (66) 16 (64)
total receptivo 201 (78) 105 (71) 78 (91) 18 (72)

Numero de hombres (%).

*n

16 presos no informaron sélo ciertas variables.

Chi Cuadrado (tipo versus:

—  preferencia sexual =71, 12 (4 g.l.); < 0, 001

—  contacto con semen = 4,95 (2 g.l.); NS
- anilingus activo =3, 7 (2g.l.); NS

— anilingus pasivo = 14,0 (2 g.l.); < 0, 005

— coito anal =31, 0 (4 g.l.); <0, 005

—  coito anal total insertivo = 25, 02 (2 g.l.); < 0, 005

—  coito anal total receptivo = 10, 95 (2 g.l.}; < 0,01



CUADRO 7

MORBILIDAD NARRADA POR LOS HOMBRES HOMOSEXUALES EN EL ESTUDIO

Morbilidad Total Tipo Chi 2
Gays” Trab. sexo  Presos (29.l)

Nimero de hombres 275 147 87 41

En 3 meses precedentes:
diarrea de
4 + semanas 23 (8)* 9 (6) 11 (13) 3(7) 3, 1;NS
vémitos 27 (10) 8(5) 15 (17) 4 (10) 8,59; <0, 025
fiebre 44 (16) 20 (14) 19 (22) 5(12) 3,2;NS
infeccidn respiratoria
inferior 70 (25) 30 (20) 26 (30) 14 (34) 4,5;NS
fatiga 105 (38) 54 (37) 37 (42) 14 (34) 3,2;NS
linfadenopatia 47 (17) 27 (18) 14 (16) 6 (15) 0, 4;NS
muguet 3(1) 0 3(3) 0
hemorroides 5(2) 3(2) 2(3) 0

En 2 afios precedentes:
sifilis 29 (11) 13 (9) 14 (18) 2 (5) 4,6;NS
gonorrea 48 (18) 25 (17) 21(27) 2(5) 7,2;0,05
condilomas 15 (5) 5(4) 8(9) 2(5) - 3,5; NS
herpes rectal 2(1) 1(1) 1(1) 0
sarna 39 (14) 22 (15) 15 (17) 2(5) 3,6;NS

*

Nimero de hombres (% con morbilidad).
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CUADRO 8

EVOLUCION DE LA TASA DE INFECCION POR EL HIV EN
HOMOSEXUALES DE COSTA RICA, 1985-1987

Tioo Sept. 1985 Sept. 1986 Sept. 1987

P Hombres Pos (%) Hombres Pos (%) Hombres Pos (%)
"Gays"” 107 5(4,7) 218 20(9,2)" 340 45(13,2)
Prostitutos 70 0 118 1(0, 8) 161 3(1,9)
Presos 41 o] 86 0 94 ¢]

*

Incremento del 96 por ciento en un afio.



INTERACCIONES ENTRE HOMOSEXUALES
COSTA RICA, 1987
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Leyenda de la Figura 1
Diagrama que muestra los tipos de homosexuales, sus interacciones sexuales con los otros tipos, la
relacién con los heterosexuales, y la presencia de anticuerpos al HIV.
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