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1.- Introducció  
 

La manca d'estudis en el nostre país sobre els treballadors del sexe masculí, fa 

que la seva situació sigui força desconeguda. Un estudi realitzat a Madrid (1) 

planteja la necessitat de conèixer la prevalença d’infecció de l’ HIV entre els 

homes i els transsexuals que exerceixen la prostitució i observa l’alta 

prevalença d’infecció per l’ HIV i de les conductes de risc a efectes de la seva 

transmissió tant en l’àmbit privat com en el laboral.  

 

També l'estudi transversal iniciat l'any 1993 pel CEESCAT (Centre d'Estudis 

Epidemiològics de la Sida a Catalunya) entre la comunitat d'homes que tenen 

relacions sexuals amb altres homes (HMH) aporta dades sobre els 

comportaments de risc i la prevalença d'infecció per l' HIV i altres malalties de 

transmissió sexual (2).  

 

En la mesura del 1998, es mostren algunes de les diferències que es 

produeixen tant en els comportaments sexuals com en les mesures de 

protecció adoptades pels homes que cobren a canvi de mantenir relacions 

sexuals. Aquests, segons l'estudi, presenten una major vulnerabilitat enfront les 

malalties de transmissió sexual tant per algunes de les característiques socials, 

i demogràfiques (edat, nivell cultural...) com per la presència de major nombre 

de situacions de risc ( s' inicien al sexe amb homes i dones més aviat, major 

nombre de penetració anal, major ruptura de preservatius i major consum de 

drogues).    

 

El nostre treball s'ha centrat específicament en els homes que tenen relacions 

sexuals tant amb homes com amb dones a canvi de diners o drogues. La 

present  memòria recull les dades de les dues parts del nostre programa. Per 

una banda, l'estudi predominantment qualitatiu realitzat a través d'entrevistes i 

observacions en els llocs on treballen.  
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A través d'aquest tipus d'estudi es pretén superar les limitacions de la 

quantificació estricta, anant a cercar l'objecte de l'estudi (homes treballadors del 

sexe) per tal d'obtenir una aproximació i una major comprensió de la realitat 

analitzada. I per l'altra, es recullen les dades de la intervenció educativa 

(educació sanitària, accessibilitat al material preventiu, derivacions a serveis 

específics, atenció en el servei específic denominat Àmbit Home…). 

 

2. OBJECTIUS 
 

�  Estudiar les condicions socials i sanitàries i els estils de vida/pràctiques 

de risc en relació a l' HIV i altres malalties de transmissió sexual entre 

els treballadors sexuals. 

 

�  Intervenir educativament i facilitar material preventiu per la prevenció de   

      l' HIV i altres malalties de transmissió sexual. 

 

-    Facilitar l'accés als serveis socials i sanitaris. 

 

      -    Formar a "peers" en tasques preventives. 
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3. METODE 

3.1. Temporalització 

 

L' estudi-intervenció va tenir les següents fases: 

·  Fase Prèvia: 3 mesos (octubre-desembre'99)  

 

1- Entrevistes amb informadors clau. 

2- Elaboració dels instruments d'investigació: qüestionari. 

3- Visites a zones on es possible el contacte amb aquest col·lectiu. Presa de 

contacte i lliurament de material preventiu. 

4- Inici de la investigació qualitativa. 

 

·  Fase Primera: 3 mesos (gener-març'00)  

1- Continuació de la investigació qualitativa (qüestionari i observacions). 

2- Elaboració de material adreçat a aquest col·lectiu. 

3- Lliurament de material preventiu. 

 

·  Fase Segona: abril-desembre'00)  

1- Continuació de la investigació qualitativa (qüestionari i observacions). 

2- Educació sanitària- Formació de peers.  

3- Lliurament de material preventiu. 

4- Derivació a recursos socials i sanitaris. 

 

3.2.  Estudis previs  

Es van tenir contacte amb diferents entitats que ja havien realitzat estudis i 

intervencions en prostitució (masculina i femenina) per tal de tenir diferents 

opinions i recollir informació sobre la seva experiència.  

 

3.2.1. CEESCAT i Coordinadora Gay/Lesbiana. 

Es va contactar telefònicament amb la Dra. Rodés del CEESCAT per tal de 

demanar informació sobre l'estudi que realitzen de Monitorització de la 

prevalença i del nivell d’infecció per l' HIV en la comunitat d'homes 

homosexuals (HMH).



  

  
  

5 

La Dra. Anna Rodés va facilitar informació sobre l'anàlisi dels resultats de la 

mesura de l'any 1998 corresponents als homes que tenen relacions a canvi de 

diners. 

Aquesta informació va servir fonamentalment per incloure en el nostre estudi 

algunes de les preguntes que ja eren monitoritzades en el grup d’homes que 

tenen relacions sexuals amb homes per tal de poder establir comparacions. 

 

També va ser de gran utilitat l’entrevista realitzada amb Caty Zaragoza. Va 

proporcionar informació dels llocs de reclutament de l’estudi del CEESCAT: 

Sauna Termas, Parc de Montjuïc i Bar Cosmos i va explicar quines eren les 

intervencions que estaven realitzant amb el aquest col·lectiu. Dos cops per 

setmana es visitaven la zona de la muntanya de Montjuïc i la sauna Termas. 

 

Es van poder definir altres llocs de reclutament que no havien estat objecte de 

l’anterior estudi com eren:  cinemes X, bars i llocs on es realitzaven massatges. 

 

3.2.2.  Àmbit Prevenció 

 

Es va consultar el qüestionari utilitzat en l’estudi sobre dones UDVP 

treballadores sexuals a la ciutat de Barcelona (3) i es van adaptar algunes de 

les preguntes i centres d’interès.  

 

3.2.3. Altres programes  

 

Programa de Cruz Roja Juventud de Gijón. Aquest és un projecte pilot de 

reducció de danys adreçat a treballadors del sexe masculins que es basa en 

experiències anteriors realitzades a Berlín (Àrea del Zoo) i Bogotà. Aquestes 

experiències centren la seva atenció en apropar els recursos al propi 

treballador  al mateix temps que permeten una visió amplia i complexa sobre la 

seva situació laboral. 
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El programa que es porta a terme a Gijón està basat en dues línies d’actuació. 

Primer van fer un procés d’investigació sobre les condicions de vida dels 

treballadors masculins: nombre de treballadors, situació socio-laboral i socio-

sanitària, necessitats i reivindicacions.  

 

En segon lloc, plantegen la posta en funcionament d’un centre d’atenció 

especialitzada per treballadors sexuals d’alt risc. Els serveis que ofereixen són 

els següents: informació, assessorament legal, sanitari i social, incidint en la 

possibilitat de l’associacionisme i d’alternatives socials, laborals i formatives. 

 

3.2.4. Articles sobre altres investigacions o estud is. 

 

Es va consultar la bibliografia per tal d'obtenir informació sobre les variables 

estudiades en altres treballs o projectes i incloure ítems similars per tal de 

poder comparar en la fase d'anàlisi dels resultats. 

 

Les publicacions consultades han estat les següents: 

 

�  Darrow W. Assessing Targeted AIDS prevention in Male and Fema le 

Prostitutes and their clients.  Assessing AIDS prevention.1992.(4) 

 

En aquest treball es realitza un estudi comparatiu entre les prevalences de  

l’ HIV entre diferents països (segons estudis publicats) respecte a homes i 

dones que exerceixen la prostitució. Es fan també recomanacions adreçades a 

realitzar intervencions que promoguin l’ús del preservatiu entre els treballadors i 

treballadores del sexe ja que diferents avaluacions han demostrat que les 

infeccions de transmissió sexual inclòs l’ HIV, romanen estables o disminueixen 

entre aquells han estat informats sobre el risc d'infecció per l ‘HIV, s’havia 

promogut l’ús de preservatius i els que afirmaven que utilitzaven preservatius. 
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�  Mckeganey N. Prostitution and HIV: what do we know and where mig ht 

research be targeted in the future?.  AIDS 1994, 8:1215-1226. (5) 

 

En aquest article es fa palesa la manca d'estudis adreçats a conèixer la situació 

de la prostitució entre els homes (existeixen més sobre dones). Proporciona 

dades d'algunes investigacions en les que el resultats indiquen que la utilització  

de preservatius com a eina de treball, està més assumida en les dones que en 

els homes. En aquests, la utilització del preservatiu depèn en la majoria dels 

casos del client. 

 

�  Messiah A, Mouret-Fourme E et al. Sociodemographic caracteristics and 

sexual behavior of bisexual men i France: implicati ons for HIV 

prevention. Am J Public Health 1995;85:1543-1546. (6) 

 

Es fa referència a una enquesta telefònica realitzada a França sobre conducta 

sexual. El present informe compara els homes bisexuals amb heterosexuals i 

homosexuals i analitza el seu comportament sexual a fi d'avaluar el risc de 

transmissió de l' HIV per via sexual. Segons aquest informe, els bisexuals 

tenien menys parelles que els homosexuals però semblava que era més 

probable que tinguessin pràctiques de risc i alhora menys preocupació per 

saber el seu estat serològic.  

 

�  Belza MJ, Llácer A, et al. Conductas de riesgo para la transmisión del 

VIH en los colectivos de travestis/Transexuales y d e hombre que 

ejercen la prostitución en la calle.  Gaceta Sanitaria 1999; 13(90):9110-

9110. (1) 

 

L'estudi el van realitzar a través d'una ONG que treballava en temes de 

prostitució. La informació es va obtenir a través d'un qüestionari anònim semi-

estructurat que incloía preguntes sobre característiques socio-demogràfiques, 

condicions de treball, conductes de risc en l'àmbit laboral i privat i d'injecció de 

drogues. També es preguntava l'estat serològic respecte a l' HIV. 



  

  
  

8 

3.3. L'INSTRUMENT METODOLÒGIC, LES VARIABLES I L'OB SERVACIÓ.  

 

El qüestionari va ser revisat pel Dr. Martí Vall de la Unitat d'Infeccions de 

Transmissió Sexual. Com a resultat de la consulta es va disminuir el nombre de 

preguntes i es va introduir alguna modificació en els continguts. 

 
3.3.1. EL QÜESTIONARI  
 
 
Anònim, constava d'un total de 53 preguntes, 15 obertes i 38 tancades. Les 

preguntes estaven distribuïdes en els següents blocs d’informació (veure 

Annex): 

 

a) Dades socio-demogràfiques (1-10) 

b) Percepció del treball sexual (11-16) 

c) Dades sobre el treball sexual (17-35) 

d) Dades sanitàries i sobre l’estat de salut (36-40) 

e) Dades sobre el consum de drogues (41-47) 

f) Valoracions i opinions (48-53) 

 

3.3.2. OBSERVACIÓ PARTICIPANT 

 

L' entrevistador es va anar introduint en les activitats quotidianes dels 

treballadors i en els llocs, on aquests, realitzaven el seu treball. Es tractava 

d'obtenir una visió des de dintre de la situació -observació participant-. No es va 

preparar un guió previ per l'observació es va deixar a criteri de l'entrevistador 

(havia d'anotar i observar tot allò que li semblés pertinent per l'estudi). Més 

endavant es varen marcar alguns centres d'especial interès: condicions de 

l'entorn, clients i companys, els diners i tot allò que tingués a veure amb els  

preservatius-marques, accessibilitat, problemes d'utilització...-.  
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4. PART I: L'ESTUDI 

 

4.1. Visites a zones on es possible el contacte amb  

aquest col·lectiu. Presa de contacte. 

Per tal de poder triar adequadament els llocs on es durien a terme les 

entrevistes, es van visitar diferents zones, on segons diferents informadors,   

era més fàcil el contacte amb els treballadors del sexe. 

 

4.1.1. Llocs on es va fer prospecció però no es va realitzar cap 

entrevista: 

 

4.1.1.1. Per la dificultat en establir contactes: 

 

·  Parc de Montjuïc  

 

Zona d'ambient gai de contactes sexuals. Es va visitar la zona en 3 ocasions i 

no es va poder realitzar cap entrevista. Les relacions sexuals es mantenen  en 

les zones més amagades i amb menys llum. Resultava molt difícil i costòs de 

temps abordar als homes i preguntar si cobraven o paguen per mantenir 

relacions. Segons alguns informants de l’estudi la majoria de contactes no són 

a canvi de diners. 

 

4.1.1.2. Per la manca de treballador del sexe: 

 

·  Cinemes X  

 
Es va visitar un cinema X  prop de Plaça Espanya i un altre a Ciutat Vella 

(Plaça Bonsuccés) i es va preguntar a diferents informants sobre la possibilitat 

de trobar “xaperos” en els cinemes. No es va trobar cap treballador del sexe  
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 quan es van visitar els cinemes. Fonts ben informades ens van assegurar que  

no era un lloc de trobada, potser ho era molt esporàdicament. 

 

·  Zona propera al Canòdrom  

 
És una zona on existeix un Sex-shop, una sala de festes i es propera a Plaça 

Espanya. Es va visitar en dues ocasions sense establir cap contacte d' interès 

pel nostre estudi. No sembla ser un lloc freqüentat pels treballadors sexuals. 

S’estableixen contactes heterosexuals i homosexuals no comercials. 

 

·  E. C. 

 

 Bar d’espectacles de transformisme i varietats. Funciona només caps de 

setmana. Anteriorment era freqüentat per persones que es mouen en l’ambient. 

A l’actualitat no el freqüenten els treballadors del sexe. 

 

4.1.2. Llocs on es van realitzar les entrevistes. B reu descripció. 

 

CIUTAT VELLA  

 

·  L. C. Bar d'ambient variat (gai, treballadors del sexe, bohemi, turistes…) 

 

·  B. C. Rambla/Escudillers. Bar/Restaurant. Ambient de turistes en la terrassa 

i en l'interior es barregen:  treballadors sexuals masculins i els seus clients, 

turistes i part de la màfia rumana (venedors de drogues i altres delictes).  

 

GRÀCIA 

 

·  E. M . Bar d'ambient gay de funcionament nocturn. Fan streptesee 

masculins els divendres i els dissabtes. Freqüentat per treballadors del sexe 

masculins.  
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ZONA EIXAMPLE  

 

·  S. T. 

 

Sauna gai. Preu entrada. Les instal·lacions són de quatre plantes amb diferents 

serveis: restaurant, saunes, perruqueria, massatges, cabines per practicar el 

sexe, sala de vídeo X. Es barreja l'ambient de contactes sexuals gai amb el 

treball sexual, majoritàriament àrabs i sud-americans. 

 

·  N 

 

Pis de grans dimensions, d'aspecte impecable i sofisticat. Les habitacions estan 

condicionades segons diferents categories. Totes disposen de bany i TV/vídeo. 

Capacitat de 6 o 7 habitacions. Es barregen treballadors procedents de sud-

americà, països de l'est i de diferents comunitats de l'estat espanyol. Disposen 

d'una sala d'us exclusiu pels treballadors (poden menjar, veure la TV o 

descansar). 

 

·  A. G.  

 

Pis de dimensions similars al N. Les instal·lacions són correctes sense 

sofisticació. Les habitacions disposen de bany i TV/vídeo. La rebuda dels 

clients es fa en una sala amb mirall unidireccional on es seleccionen els nois. 

La majoria dels treballadors són espanyols. . Disposen d'una sala d'us exclusiu 

pels treballadors (poden menjar, veure la TV o descansar. 

 

·  A. B. 

 

Pis amb aspecte de vivenda convencional, més petit que els altres. No es 

disposa informació sobre les instal·lacions. Els clients son rebuts en una petita 

entrada separada de la resta del pis amb una cortina. La majoria dels 

treballadors són espanyols i joves.  Disposen d'una sala d'us exclusiu pels 

treballadors (poden menjar, veure la TV o descansar). 
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ALTRES ZONES 

 

·  Pisos particulars o pisos organitzats:  

 

Vivendes d'aspecte convencional amb dimensions que no superen els 90 

metres quadrats. La majoria serveixen de vivenda dels treballadors.  

 

4.2. La investigació qualitativa   

 

4.2.1. El rol de l' entrevistador i de l’educador. 

Previ a l'inici de l' investigació es va seleccionar i preparar a l' entrevistador 

(Veure Annex) i a l’educador. 

 

L’entrevistador era l’encarregat de realitzar les entrevistes, d’observar i anotar 

tot allò que fos útil per la investigació. Les respostes al qüestionari tenien una 

durada aproximada de 30’, un cop finalitzat, l’ entrevistador pagava a cada 

entrevistat i  facilitava informació específica. Aquesta informació consistia en 

una targeta amb l’adreça de la Unitat d’Infeccions de Transmissió Sexual i 

informació adreçada al col·lectiu gai. També l’ entrevistador proporcionava 

preservatius i lubricants.    

 

L’ entrevistador també explicava que aquestes entrevistes servirien per posar 

en marxa un programa que respongués a les seves necessitats. S’anunciava 

que un educador visitaria les zones on ells treballaven (bars i carrer) i també als 

que treballaven de forma organitzada, en pisos o saunes s’explicava que se’ls 

avisaria quan el programa adreçat a ells s’iniciés. A cada persona contactada 

se li donava una targeta amb un número d’identificació que podia utilitzar per 

demanar material o informació a l’educador. 
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L’educador era el responsable d’aprofundir en la relació amb els treballadors 

del sexe. Havia de proporcionar material preventiu (preservatius, lubricants, 

xeringues) i donar informació sobre malalties de transmissió sexual. També 

disposava informació sobre centres d’atenció mèdica i social. 

 

La informació escrita sempre que es podia es facilitava en diferents llengües: 

castellà, català, àrab, anglès o francès. Havia d’escoltar i recollir les demandes 

i necessitats del col·lectiu. 

   

4.2.2.  L’inici 

 
Es van establir 4 grups diferenciats entre els treballadors del sexe segons els 

llocs on es podien trobar i es va decidir el nombre d'entrevistes a cada grup: 

- Grup 1: Treballen en bars de Ciutat Vella i també al carrer. (91)  

- Grup 2: Treballen en un bar de la zona de Gràcia, també freqüenten Ciutat      

Vella. (9) 

- Grup 3: Treballen en saunes. (25)   

- Grup 4: Treballen en pisos de forma individual o organitzada. (25)      

 

Les entrevistes es van iniciar la primera setmana del mes de novembre 1999 i 

es van finalitzar l'abril del 2000.  

Setmanalment es planificava el calendari i el lloc on s'havien de realitzar les 

entrevistes. Les entrevistes del grup 3 i 4 requerien contactes telefònics previs 

amb els responsables dels locals o els mateixos treballadors. El pagament als 

entrevistats era de 1500 pts. 

 

L’ entrevistador visitava 4 dies a la setmana les zones abans esmentades, 

l’educador ho feia dos cops per setmana durant la Fase Prèvia i Primera.  

 

En general cal assenyalar l’estranyesa dels homes quan eren abordats per tal 

de poder pactar les entrevistes. No estaven acostumats a respondre i parlar 

d'aquests temes davant d'un entrevistador. 
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El pagament de  1500 pts. per les entrevistes ha estat valorat com adequat.  

Algunes entrevistes han estat realitzades en italià -als rumanesos-. També cal 

destacar algunes dificultats de comprensió de l’idioma en els àrabs en general. 
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5. RESULTATS DE L'ESTUDI  
 

5.1. Observacions  i comentaris de l’entrevistador 

 

5.1.1. Sobre la procedència dels entrevistats 

·  Estrangers amb situació irregular : A més de les dificultats i problemes de 

qualsevol altre treballador s’afegeix la seva condició d’irregularitat ja que 

han d’evitar ser detectats per la policia. Aquest recel resulta un impediment 

a l’hora d’abordar-los per oferir material preventiu o informació sanitària. 

D’entre els estrangers bàsicament es poden fer tres grans grups: 

 

Els magrebins:  més nombrosos en la zona de Rambles encara que 

alguns d’ells treballen també en saunes. No els agrada ser tractats 

explícitament com a treballadors del sexe ni parlar en primera instància 

de relacions homosexuals. En la seva cultura d’origen, aquestes són 

considerades com tabú, del que no es parla ni es reconeix. La seva 

sexualitat es principalment bisexual i heterosexual. Entre ells hi ha que 

coneixen la llegua castellana i catalana i altres que entenen el castellà 

amb dificultats. 

Tenen una informació molt distorsionada sobre el contagi de l’ HIV i 

pràcticament nul·la sobre altres malalties de contagi sexual. 

 

Els llatinoamericans: normalment és dediquen al treball sexual quan no  

tenen regularitzada la seva estada o quan estan al país amb visat de 

turista, ja que no poden accedir a altres treballs regularitzats. Treballen 

principalment en pisos i saunes. 

En general consideren necessari l’ajut d’alguna associació que els 

ofereix recolzament: sanitari, material preventiu, atenció psicològica… 

Especialment els que treballen en saunes tenen consciència de grup, ja 

que solen venir d’altres ciutats europees on han exercit i on existeixen 

associacions i agrupacions de treballadors del sexe. 
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Els dels països de l’Est: aquest grup és més tancat i minoritari que els    

anteriors. Gairebé no parlen ni castellà ni català, la majoria utilitza 

l’idioma italià. Tenen relacions amb clans del mateix origen però que es 

dediquen a activitats delictives. Encara que poden parlar obertament de 

la seva feina, el seu caràcter altiu o la manca de relacions amb la 

comunitat fa que sigui difícil accedir a ells. La seva majoria ha passat per 

diferents països d’Europa on han fet treball sexual.  

 

Han acceptat el material preventiu, però resulta difícil el seguiment per la 

seva mobilitat. Solen ser consumidors de cocaïna i altres drogues. 

Reconeixen no utilitzar sistemàticament el preservatiu. 

 

·  Els treballadors espanyols i portuguesos:  parlen de la seva feina amb 

més facilitat, separant sempre la seva opció sexual del tipus de relació que 

mantenen en la seva feina. Accepten el material preventiu i creuen que ja 

estan ben informats. No tenen consciència de grup, encara que els que 

treballen en pisos s’han mostrat més conscients i sensibles al tema de la 

prevenció de malalties. 

 

5.1.2. Sobre els llocs on s’han realitzat les entre vistes i la 

tipologia dels treballadors i dels clients  

 

Zona Rambla Santa Mònica  

Aquesta és la zona més degradada de totes en les que s’han realitzat  

entrevistes. Aquesta degradació es manifesta en l'entorn urbà i la confluència 

de persones que viuen en la marginalitat i/o d’activitats delictives: màfies de 

països de l’Est, toxicòmans, venedors d’estupefaents, carteristes, proxenetes, 

emigrants sense papers ni ocupació, autòctons amb baix nivell de renda, entre 

d’altres. El gran nombre de persones de pas per la zona i la gran varietat 

d’aquestes, ajuda als treballadors sexuals a realitzar la seva feina amb 

discreció i a passar moltes vegades desapercebuts davant les persones alienes 

a aquests ambients. 
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Els treballadors troben o busquen als seus clients tant en el carrer com dintre 

dels bars i/ o locals nocturns. Els treballadors d’origen magrebí són els que més  

utilitzen la via pública com lloc de contacte amb el client especialment a La  

Rambla de Santa Mònica, en la zona del bar “Cosmos” i la Universitat Pompeu 

Fabra i en el Sex-Shop - en l’interior del local o a la porta -. Els treballadors 

d’origen europeu no acostumen a estar al carrer, i si ho fan és a prop del bar C. 

o del S.S.  

 

Es treballa al carrer en un horari que va del migdia a mitjanit. A partir d’aquesta 

hora els treballadors van a locals nocturns o es retiren si han guanyat suficient. 

 

B. C. 

Al seu interior es barregen treballadors sexuals, clans mafiosos de països de 

l’Est,  turistes i clients habituals molts d’ells gais -generalment majors de 50 

anys-. Al seu interior s’ha pogut contactar amb els entrevistats per donar 

material i per fer l’entrevista a l’exterior. Les entrevistes s’han realitzat amb la 

màxima discreció donat la nul·la cooperació del personal de l’establiment i 

l’absolut menyspreu que tracten als treballadors del sexe. 

 

Els treballadors del sexe entren i surten del bar buscant clients. Predominen els 

d’origen magrebí, també està freqüentat per nois autòctons, dels països de 

d’Est i portuguesos. No hi ha llatinoamericans. 

 

S.S. 

És un lloc on hi ha un gran pas de persones, alienes o no a la prostitució. El 

local te una petita barra de bar on hi ha la possibilitat de contactar amb els 

clients. A l’igual que en el bar C. els empleats saben de la presència de 

treballadors del sexe en el seu local, no els impedeixen la entrada però els 

tracten amb menyspreu i total desconfiança. 

 

Els treballadors freqüenten el local des del migdia fins la mitjanit a l’estiu i els 

mesos d’hivern es retiren una mica més d’hora. Els contactes es realitzen 

principalment en els passadissos i el bar (situat al fons del local).  
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L' establiment també disposa de WC o un cinema "X", ambdós freqüentats per 

gais. Són punts de trobada d'aquests , generalment persones habituals del lloc i 

poques vegades paguen serveis a treballadors sexuals. 

 

No es  mantenen relacions sexuals dintre del S.S. però els urinaris solen ser un 

punt de contacte pels clients que volen tenir relacions amb nois joves de 

procedència magrebí que són "nous en l'ofici" i no són considerats com a 

"professionals" i per tant accedeixen a tenir relacions sexuals per menys diners.  

 

S. V. 

El primer es troba davant  del S.S. i el segon sota el restaurant  espectacle El 

patio cordobés"són dos locals en el que es poden trobar esporàdicament i 

puntualment algun noi que viu de la prostitució o que fa serveis ocasionalment.  

 

No s'ha realitzat cap contacte en aquests locals, encara que de vegades es 

troben i juguen a billar o amb les màquines en companyia d'amics aliens al 

treball sexual o amb amigues. Son llocs freqüentats per espanyols i en menor 

grau per treballadors d'origen magrebí. 

 

L. C.  

Local nocturn d’ambient heterogeni, gais, heterosexuals, bohemis, turistes i 

treballadors del sexe. Obren tots els dies des de les 20,30 fins la matinada. Els 

caps de setmana fan espectacles de transformisme.  

L’entrada és lliure i la relació dels socis que regenten el local amb els clients i 

amb els treballadors del sexe és cordial. El bar es freqüentat principalment per 

treballadors sexuals d’origen magrebí. Aquests utilitzen el bar com a punt de 

trobada amb altres magrebins-treballadors sexuals o no -. També L. C. es 

freqüentada per treballadors nacionals i europeus, encara que en menor 

quantitat, especialment els caps de setmana. Una part d’aquests es troben 

també al  C. i a un altre bar de la zona de Gràcia- S. M.-. 
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Es tenia l’autorització dels socis - un d'ells magrebí - del bar per realitzar les 

entrevistes i els contactes amb els treballadors i dintre del local s’han realitzat 

una gran part de les entrevistes d’aquesta zona i s’ha anat regularment al 

menys un cop a la setmana per lliurar material preventiu. 

 

El clima de treball en la investigació ha estat cordial, però la música, les 

mirades dels curiosos i la pròpia idiosincràsia dels treballadors han estat 

algunes de les dificultats alhora de realitzar les entrevistes. L’entrevistador ha 

hagut d’adoptat una actitud pacient i especialment respectuosa ja que per 

raons principalment socio-culturals els treballadors àrabs s’han mostrat més 

reticents a reconèixer explícitament la seva condició de treballadors sexuals.  

 

Durant el cap de setmana i a darrera hora de la nit és quan hi ha major 

concurrència de públic i de treballadors. És poden mantenir relacions dins el 

bar- hi ha una habitació a la planta dels camerinos que es lloga per 1.500 ptes-. 

 

B. 

És troba a uns 20 metres de L. C., l’ambient d’aquest local és en la pràctica 

totalitat gai amb clients que no busquen treballadors sexuals, d’alguns que si 

els busquen i d’alguns treballadors sexuals. Aquests darrers són els que 

freqüenten L. C.. Dels clients que busquen nois, una part d’ells també solen 

sovintejar el C, L. C, i el S.S.. 

 

No s’han pogut realitzar entrevistes en aquest local ni tampoc lliurar  material 

preventiu degut a les advertències sobre el mal caràcter del propietari de 

l’establiment i a la constatació que els treballadors sexuals són els mateixos 

que van a L. C. (van i venen d’un local a l’altre). 

En aquest establiment es freqüent que el client llogui una de les habitacions 

que es troben en la planta superior.  
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Els treballadors  

En aquesta zona és on els treballadors depenen més que en altres zones de la 

demanda. Hi ha dies de molts clients i altres on hi ha molt pocs, depenen de 

l’horari, de les condicions atmosfèriques (pluja, fred, etc.) de la situació 

conjuntural del client, etc.  

 

Dels treballadors del sexe es poden fer la següent classificació: 

·  Amb dedicació exclusiva . En general saben negociar amb els clients. El 

que guanyen, no sempre els arriba per cobrir les necessitats bàsiques. 

Normalment viuen en pensions o pisos compartits. Són en la seva majoria 

bisexuals o heterosexuals. El seu nivell cultural és baix. Solen tenir unes 

bones relacions amb les persones del seu entorn, inclús amb els seus ex-

clients. En situacions de manca de treball acudeixen a aquestes relacions 

en busca d’ajuda.  

 

Entre ells hi ha els que declaren sentir-se bé en aquest treball davant les 

poques possibilitats del mercat regularitzat i els que desitjarien treballar en 

altra cosa. Alguns d’ells desapareixen de la zona quan troben altre treball, 

que normalment és eventual i precari; quan s’acaba tornen a dedicar-se al 

treball sexual. 

 

La informació que tenen sobre les malalties de transmissió sexual és  

escassa i ambigua, apresa de forma oral i també en menor grau per la 

televisió (els que entenen el castellà i/o el català). No compren preservatius 

i esperen que sigui el client els que el porti, però és en aquesta zona on la 

demanda de sexe sense preservatiu és més alta. 

  

      Solen consumir bàsicament haixíx i alcohol. No solen alternar amb les 

      Persones dels circuits de delinqüència i drogadicció, inclús els molesta la    

      Presència d’aquests ja que els perjudica en el seu treball. També, la  

      presència de delinqüent en la zona intensifica la presència policial i molts    

     d’ells no tenen regularitzada la seva estada a Catalunya. 
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      S’estimen més  treballar pel seu compte i no es fan a la idea d’entregar la      

      meitat del que guanyen a un “cap”. Tampoc els agrada treballar en saunes,    

      alguns d'ells critiquen la manca d’higiene que existeix en les seves  

      instal.lacions com dels mateixos clients o treballadors.  

 

     Accepten l’entrega de material preventiu i la informació sobre el centre  

     d’Infeccions de Transmissió sexual encara que ho han mostrat cap  

     preocupació per aquesta qüestió, segurament pel desconeixement o la  

     informació distorsionada que tenen. 

 

     Els treballadors es mouen en la seva majoria pels diferents espais de la  

     zona. Només una petita proporció d’aquests es desplacen a altres zones  

     (S. M., circuits gais i alguns magrebins a saunes). 

       

·  Amb dedicació esporàdica . Generalment són persones originàries del 

Magrib que no viuen a la zona. Treballen en ocupacions com: el camp, fires, 

en la construcció, en bars, etc. No solen mantenir relacions amb els 

treballadors d’altres zones ni tenen clients fixos. Bisexuals o heterosexuals, 

tenen poca o cap informació sobre Malalties de Transmissió Sexual. 

Treballen poc en la prostitució i no saben negociar amb el client. Acostumen 

a cobrar menys que els altres treballadors. 

   

      També hi ha treballadors del país, joves en general i heterosexuals. El  

      contacte sol produir en sales de recreatius o de vídeo-jocs. A diferència  

      dels magrebins, a més de consumir haixix poden ser consumidors d’èxtasi i  

      d’altres drogues. 

 

     Resulta difícil accedir a aquests treballadors esporàdics, independentment  

     de qualsevol que sigui l’origen. El seu nombre escàs, la seva presència  

     puntual i el fet de no relacionar-se amb altres treballadors del sexe fan molt  

     complicat facilitar el material preventiu i/o informació sanitària. 
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Els clients 

A tota aquesta zona es barregen una gran varietat de clients, però com a trets 

més comuns destaquen:  

 

·  Edat mitjana entorn als 40-50 anys. 

·  No acostumen a anar als locals de diversió gais. 

·  En ocasions són casats o separats. 

·  Busquen una sexualitat primitiva (felació activa/penetració passiva). 

·  No els hi agrada utilitzar el preservatiu. Són persones que no estan 

acostumats a utilitzar-lo. 

·  Quan al preu que estan disposats a pagar es poden fer diferències. 

      Per una banda estarien aquells amb un cert nivell cultural (professionals  

      liberals o petits empresaris) que només van a la zona quan busquen    

      treballadors sexuals i solen repetir amb els mateixos. Aquests estan  

      disposats a pagar entre cins i les deu mil pessetes. 

       

Per altre, es troben els clients que sovintegen la zona des de fa anys,    

generalment viuen sols, treballen com a assalariats o estan jubilats.  

Acostumen a  pagar des de mil  fins a cinc mil pessetes.  

No solen repetir relacions amb el mateix treballador. 

  

 S. M. 

Tradicionalment és un local freqüentat per treballadors del sexe i ambient gai. 

Ha canviat sovint de propietaris, de decoració i de nom. En l’actualitat el seu 

propietari intenta convertir-lo en un bar d’ambient gai, tot i així la prostitució 

masculina continua. Els treballadors sexuals són principalment espanyols i 

portuguesos, també una petita proporció són dels països de l’ Est. 
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En l’establiment s’han realitzat entrevistes i s’ha entregat material preventiu 

amb el consentiment del propietari. El propietari de l’establiment no ha posat 

impediment per realitzar les entrevistes al local. No és un lloc de molta 

concurrència de clients ni de treballadors, una vegada es fa el contacte client-

treballador, la relació sexual pot portar-se a terme en el mateix local (WC o 

reservat), encara que no és el més habitual. 

 

Els treballadors 

La diferència respecte a la zona de Rambles és que no es troben treballadors 

d’origen magrebí. Són principalment, espanyols i portuguessos. Amb els que 

s’ha mantingut contacte, han estat sempre amb una actitud de col.laboració i 

disposats a parlar de la seva feina i rebre material preventiu. Les úniques 

dificultats a l’hora de realitzar les entrevistes han estat: la manca d’espai discret 

i l’elevat volum de la música.  

 

Els treballadors acostumen a anar per la tarda a la zona de Rambles (C, S.S...) 

i després a aquest local. Es troben amb altres companys, prenen copes i 

consumeixen altres drogues(cocaïna, èxtasi...) a alhora que esperen els clients. 

Finalment acudeixen a discoteques d’ambient com Metro, Arenas i Martin’s. 

 

Els clients 

No existeixen grans diferències quant a nivell socioeconòmic o cultural dels 

clients dels treballadors del sexe d’aquest local i els de la zona de les Rambles. 

El més significatiu és la considerable diferència quant al nombre de clients. En 

aquest local són menys nombrosos. Una gran part d’ells solen freqüentar altres 

locals de diversió d’ambient gai i a aquest local acudeixen per prendre la 

primera copa i si no troben a un treballador que li agradi se’n van. 

 

És més generalitzat l’ús del preservatiu ja que són contactes amb persones del 

circuit gai de diversió, més conscienciades per les campanyes de prevenció. El 

preu mig que solen pagar és entre cinc i deu mil ptes. i no solen repetir amb el 

mateix noi. 
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Pisos i saunes  

A l’igual  que la zona de Rambles en la zona de pisos hem englobat un espai 

més heterogeni i divers. Encara que amb trets comuns quant a l’entorn físic i a 

certes característiques dels treballadors respecte a altres zones. Dintre 

d’aquesta zona podem diferenciar tres espais diferents: 

            

Saunes  

De totes les saunes d’ambient gai de Barcelona només hi ha una on estan 

permeses les relacions amb treballadors del sexe. En aquesta sauna es 

barregen els clients  homosexuals amb els treballadors del sexe i els clients 

d’aquests. Les instal.lacions són amplies i amb serveis variats: saunes de 

vapor, piscina, dutxes, restaurant, cabines per fer el sexe, etc... Les 

instal.lacions es netegen varies vegades al dia, però no després de cada 

relació sexual.  

 

Els treballadors del sexe també paguen l'entrada al recinte com qualsevol 

client, el preu de l'entrada varia entre les mil i les dues mil pessetes segons el 

dia de la setmana. La sauna obre tots els dies de la setmana fins les 2 de la 

matinada, excepte el cap de setmana que tanca a les 24 hores. El cap de 

setmana hi ha gran afluència de públic, especialment per la tarda.  

 

Els serveis es contracten en els passadissos de la sauna i la relació sexual es 

realitza en qualsevol de les cabines lliures de l’establiment (aproximadament 

unes 14) en els “cuartos oscuros”. Aquestes cabines són uns habitacles de poc 

més de 4 metres quadrats i tenen un llit amb un matalàs de polipell i una 

paperera, amb una porta que es pot tancar des de dintre. 

 

Les cabines on es realitzen les relacions sexuals són utilitzades en diferents 

ocasions sense que siguin netejades entre serveis. Les instal.lacions tenen un 

aspecte net però el pas de la gent i la quantitat de relacions sexuals fan que la 

neteja que es fa resulti insuficient. Es freqüent la transmissió de cabres.   
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Els anomenats “cuartos oscuros” són espais amplis, d’uns 10 o 15 metres 

quadrats, amb matalassos, sense cap il.luminació i separats de la resta 

d’instal·lació amb una cortina. Els serveis sexuals solen ser ràpids, d’entre 10  a 

15 ', raó per la que molts dels treballadors ho prefereixen als pisos, on han 

d’estar més estona amb els clients. 

 

El preu pel servei està entre les tres mil i les deu mil pessetes, depenent de 

l’oferta i la demanda i el tipus de servei que busqui el client. 

 

El propietari de la sauna ha permès que l’entrevistador realitzi entrevistes en el 

local, encara que pensa que no es necessita una intervenció preventiva als 

treballadors, ja que considera que ja estanc informats. L’entrevistador ha 

entregat material preventiu a la realització de cada entrevista, amb discreció ja 

que la venda de preservatius en la màquina de la sauna suposa uns beneficis a 

l’empresa. 

 

És obligatori despullar-se per entrar a la sauna i quedar-se només amb una 

tovallola; els treballadors solen tenir cossos atlètics, necessaris per aconseguir 

un client enfront tanta competència. A diferència d’altres zones, on primer es  

pot parlar i el treballador pot seduir amb altres armes, en la sauna és el cos i de 

vegades l’exhibició del penis el principal reclam per aconseguir un client. Es 

tracta d’un lloc on s’exerceix el sexe de forma directe sense. 

 

Els treballadors 

 

Els treballadors són d'origen magrebí, llatinoamericans (especialment brasilers i 

colombians), de països de l'Est (rumans), espanyols i portuguesos. La majoria 

exerceix la prostitució en aquesta zona, encara que una petita proporció 

d'aquests també acudeixen a la zona de Rambla (magrebins) i al S. M. 

(espanyols i portuguesos). 

 

Els treballadors llatinoamericans solen no tenir regularitzada la seva estada a 

Espanya i alternen la seva estada amb estades a diferents ciutats europees  

(Paris, Londres, Amsterdam…) el temps que els permeti el seu visat de turista. 
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Els llatinoamericans solen anar per la tarda i quan aconsegueixen fer diferents 

serveis se'n van. Dels espanyols una part arriben de matinada després de sortir 

de diversió i es queden a dormir i a treballar, una part d’ells només van per la 

tarda i abans de la matinada se’n van. Els magrebins solen quedar-se a dormir 

durant el cap de setmana, alternant descans i treball. Malgrat la diversitat de 

procedència dels treballadors, no solen produir-se problemes de convivència 

entre ells, encara que si hi ha molta competència. 

 

Tots ells, depenen totalment de la demanda quan a la tarifa que cobren. A 

major demanda majors ingressos, però quan els clients son escassos, la 

majoria baixa les tarifes.  

 

La informació que tenen sobre malalties de transmissió sexual, és bàsicament 

sobre la sida. Aquesta es redueix a no penetrar sense profilàctic, especialment 

en el col.lectiu magrebí. Generalment la informació que tenen es transmesa 

oralment entre els mateixos treballadors. Una part estan ben informats i inclús 

diuen no acceptar clients que demanen pràctiques de risc. La majoria tenen un 

nivell cultural mig/baix, els habituals solen ser bastant professionals i saben 

negociar amb el client. 

 

Són en general, inquiets i extravertits, agraeixen el material preventiu que 

reben de l’entrevistador, la majoria de les vegades, diuen, és el mateix client  el 

que compra el preservatiu en la màquina de la sauna. Els treballadors no solen 

portar preservatius, esperen que el client els hi porti.  

 

Els treballadors llatinoamericans i magrebins solen ser bisexuals o 

heterosexuals, mentre que els espanyols són majoritàriament homosexuals. A 

diferència d’altres saunes d’ambient gai, en aquesta no s’entrega a l’entrada ni 

preservatius ni lubricant de forma gratuïta. 
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La majoria dels treballadors viuen exclusivament dels ingressos que aquí 

obtenen. El que guanyen els permet cobrir les necessitats bàsiques: vivenda, 

menjar, roba etc… És freqüent el consum d'haixix i alcohol, també el de 

cocaïna, moltes vegades oferta pels clients. 

  

Els clients 

Els clients tenen uns 50 anys de mitjana, que pot arribar a més de 70 anys. 

Aquests s’estimen més buscar serveis sexuals de joves a la sauna perquè són 

més econòmics i tenen més per triar que en els pisos. També la sauna ofereix 

la seguretat que no tenen en una pensió quan contracten als prostituts de la 

zona Rambles. Solen passar vàries hores en les instal·lacions i la majoria 

només contracten el servei d’un noi. Els clients poden buscar una sexualitat 

més primitiva i les seves pràctiques sexuals més habituals són la felació activa i 

la penetració passiva, o, també demanar pràctiques comunes en les relacions 

“dures” de certs grups (leaders, sado/maso): petó negre, fist (puny), simulacres 

de masoquisme. 

 

Pisos particulars  

Sol ser la vivenda particular del treballador a la vegada que el seu lloc de 

treball. Com vivenda particular disposa com a mínim d'una habitació per treball 

sexual i un bany. No estan especialment equipats per aquesta activitat. Alguns 

dels treballadors combinen el treball sexual amb massatges (eròtics i 

fisioterapeutics). Solen ser apartaments nets i sense sofisticació. Les 

entrevistes s'han realitzat la majoria de vegades en l'interior d'aquests 

apartaments, prèvia cita telefònica. Els treballadors s'han mostrat bastant 

cordials i comunicatius durant l'entrevista. El preu dels serveis és molt divers, 

des de les quatre mil pessetes la mitja hora fins les trenta mil per un servei 

sense presses.   
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Els treballadors 

 

En general aquests treballadors tenen un nivell cultural mig-alt, són en la seva 

majoria espanyols i estan informats sobre les vies de transmissió de la sida. En 

les entrevistes s’han mostrat amb moltes ganes de parlar del seu treball i 

encara que es consideren informats, valoren de manera positiva un servei 

específic per aquests col.lectiu.  

 

La informació l’han obtingut dels mitjans de comunicació, especialment de la 

televisió i poques vegades en la premsa diària. Tenen accés als béns culturals i 

una bona qualitat de vida. Han acceptat de bon grat els preservatius, els 

lubricants i la informació sobre el Centre d’Infeccions de Transmissió Sexual de 

Barcelona. Desconeixen la possible transmissió de la gonorrea a través de les 

felacions, confonen els diferents tipus d'’hepatitis i quina d'elles es pot 

transmetre a través de les relacions sexuals. 

  

Els clients 

Els clients solen ser d'entre 30 a 50 anys, busquen un sexe menys directe i la 

majoria de les vegades no s'arriba a la penetració (ni activa ni passiva). En 

alguns casos el servei pot consistir en parlar, acaronar i masturbar. Solen 

repetir amb el mateix treballador. La forma de contacte és a través d'anuncis en 

premsa diària, com també a revistes (Primeramà, La Guia del Sexo, etc…). Per 

telèfon el client sol preguntar, a més del preu, qüestions com: l'edat, el tipus de 

sexualitat (activa o passiva), entre d'altres. Una vegada arriba al pis i coneix al 

treballador, el client sol quedar-se. 

 

 Pisos organitzats  

A més del locals més coneguts a Barcelona, com N, A. G., A. B., etc… 

existeixen altres, menys coneguts i que s'anuncien com particulars. En aquest 

sentit, un pis organitzat amb tres o deu nois poden optar per posar tants 

anuncis particulars com un que treballi de forma particular. 
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Pot arribar a haver una gran quantitat de treballadors, el nombre pot ser entre 

tres i dotze, i de procedència, espanyola, llatinoamericana i de països de l'Est, 

principalment. 

 

A diferència de les saunes i pisos particulars, els treballadors obtenen el 50% 

del que paga el client pel seu servei. A canvi, el treballador no s'ha de 

preocupar de contractar anuncis publicitaris, ni de pagar les despeses del local 

(lloguer, llum, aigua, materials de treball, etc. …) ni de negociar directament 

amb el client. En tots aquests pisos hi ha sempre un responsable o encarregat 

que até als clients i crida als treballadors a la presentació per tal que el client 

triï.  

 

Els horaris solen ser des de les 11 del matí fins la matinada. També hi ha pisos 

organitzats on els treballadors del sexe a més d'exercir la prostitució hi viuen. 

En aquests casos l'horari de treball són les 24 hores del dia, encara que la 

majoria de serveis es realitzen per la tarda i la nit. Quan el treballador del sexe 

viu en aquests pisos, no acostuma a sortir al carrer. Les instal·lacions d'aquests 

pisos poden ser d'alt standing - habitacions àmplies amb vídeo, bany i música -, 

decorats sofisticats i higiene impecable o pisos absolutament normals amb 

aspecte de vivenda. En aquests casos les habitacions poden tenir un sol llit i 

res més. 

 

Respecte a aquesta forma de treballar, hi ha homes que prefereixen treballar 

de forma organitzada ja que així no han de preocupar-se de les instal·lacions, 

negociacions ni despeses, d’altres preferirien treballar pel seu compte ja que 

els hi sembla excessiu que l’empresa es quedi amb la meitat del que guanyen, 

però no tenen els recursos necessaris per instal·lar-se pel seu compte o no 

poden fer-ho.  

 

Les entrevistes s’han realitzat totes en l’interior de les instal·lacions. Per fer-ho 

els treballadors han obtingut el permís dels propietaris o encarregats, no sense 

forces reticències d’entrada, en la majoria de les ocasions. Els encarregats o 

propietaris han intentat en tot moment presentar les seves instal·lacions com 

una activitat comercial més i en general han intentat donar la impressió de ser 
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una empresa on els nois treballen per decisió pròpia i en un clima de bona 

convivència. Els treballadors per la seva banda han declarat realitzar aquest 

treball la majoria de les vegades per necessitat o per no poder accedir a altres 

treballs i no tenir papers en el cas dels immigrants irregulars. Respecte a la 

convivència la majoria opinen que no és problemàtica, encara que de vegades 

és difícil. 

 

Els preus oscil·len entre les deu mil l’hora fins les divuit mil pessetes. El client 

tria entre els clients que treballen en el pis en una breu presentació de tots ells, 

la selecció es fa de vegades a través d’un mirall unidireccional. Aquest tipus de 

presentació no és del grat dels treballadors del sexe, segons ells, els fa sentir-

se com objectes i es troben en desavantatge davant dels clients. 

 

Els treballadors 

Aquests guanyen diners amb una certa regularitat i seguretat, els propietaris 

dels pisos on treballen són els primers interessats. Els treballadors són molt 

variats, els llatinoamericans solen ser immigrants irregulars que no troben altres 

opcions de treball per la seva condició d'il·legals. Els hi agradaria treballar en 

altres feines, encara que cobressin menys. El seu nivell cultural és de mig a alt. 

Passen moltes hores en la feina, de vegades més de 10 hores al dia durant 6 

dies a la setmana. Declaren utilitzar preservatius també en les felacions.  

 

Els espanyols són generalment molt joves, i de vegades han marxat de casa 

per problemes amb la família o per diners. No els hi agrada la feina, però la 

prefereixen als treballs “normalitzats”, que són, segons ells, precaris i 

eventuals. Alguns d’ells ha visitat de vegades al psicòleg, i consideren 

necessari un servei específic d’ajuda, ja que aquesta feina “crema” quan es 

realitza durant un llarg període de temps. 

 

Tenen una certa informació sobre malalties de transmissió sexual, pel que 

parlen entre ells i per informacions vistes en la televisió. En alguns casos 

reconeixen realitzar pràctiques de risc sense preservatius quan el client li 

ofereix més diners. També reconeixen que en ocasions els clients els hi ofereix  
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cocaïna. Alguns d’aquests nois són molt introvertits i immadurs i reconeixen 

passar per depressions. 

 

A diferència dels que treballen pel seu compte, aquest han de conviure durant 

moltes hores al dia en el pis a l’espera dels clients. La majoria es queixen de 

manca d’higiene d’algun company i el difícil que resulta conviure amb un grup 

de persones. 

 

Els clients 

Els clients soles ser d’un nivell socio-cultural mig-alt. La mitjana d’edat està 

entre els 35 i els 50 anys. La seva sexualitat és més complexa i de  vegades 

morbosa. En la majoria dels casos exigeix  un alt grau d’entrega als 

treballadors del sexe i la reciprocitat en les pràctiques sexuals amb ells. En 

ocasions contracten els serveis dos prostituts a la vegada per observar el sexe 

entre ells,  venen amb una dona (treballadora del sexe) per fer tercets o 

quartets.  

 

 Les pràctiques sexuals més habituals són: la felació activa/passiva i la 

penetració activa i passiva. També hi ha clients que busquen acaronaments i 

masturbacions. No acostumen a repetir amb el mateix treballador i van canviant 

de pisos en busca de nois nous. Una gran part són persones casades o 

homosexuals que no freqüenten altres llocs d’ambient gai. En els pisos 

organitzats tenen l'avantatge de poder triar entre varis treballadors, a la vegada 

que es tracta de llocs discrets. En les relacions sexuals als clients solen utilitzar 

el preservatiu en la penetració, encara que hi ha clients que ofereixen més 

diners si no l’utilitzen; en general no els hi agrada la felació amb el preservatiu. 
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5.1.3. Sobre el consum de drogues  

 

Segons les observacions i els contactes realitzats, els UDVP representen un 

percentatge inferior que el col·lectiu de dones treballadores del sexe. Els 

principals motius poden estar relacionats amb la dificultat d’erecció que provoca 

el consum d’heroïna, tranquil·litzant, metadona… i també en la competència del 

mateix mercat que fa que els clients triïn aquells nois que tenen millor aspecte 

físic. No obstant s’ha contactat amb usuaris de drogues per via parenteral que 

viuen de la prostitució i que no mostren masses signes externs de la seva 

drogaaddicció. No tots els UDVP ho han reconegut en les entrevistes, potser 

per temor que aquesta informació afectés a la seva a feina. S’ha sabut de la 

seva addicció en contactes posteriors al carrer o en altres serveis.  

 

La totalitat d’UDVP amb els que s'ha pres contacte són europeus (espanyols, 

portuguesos i de països de l’Est). El seu coneixement sobre malalties de 

transmissió sexual normalment està relacionat amb el que han pogut aprendre 

dels riscos de la seva drogodependència.  

 

El consum d’altres drogues entre els treballadors del sexe és un fet àmpliament 

constatat, cocaïna, alcohol, haixix entre les més consumides. Entre aquests 

consumidors es troben europeus amb un nivell cultural bàsic (graduat, FP…) 

acostumats a sortir molt de “festa” i freqüentar els “after”. Solen desplaçar-se 

per tota la zona de Rambles i també per a S. M. i el circuit de diversió gai. 

Algun d’ells ha provat treballar en pisos organitzats o saunes, però s’estimen 

més fer-ho pel seu compte, a l’hora que vulguin i ho necessitin, especialment 

els caps de setmana. També poden desplaçar-se a altres comunitats com la 

Valenciana o a Madrid. 

 

La majoria accepta el preservatiu, encara que no estan acostumats a planificar, 

viuen el moment i no estan massa pendents dels clients. Surten de “festa” i si 

troben clients ho aprofiten. No acostumen a baixa les tarifes, són generalment 

joves i amb bon aspecte. Es relacionen entre ells i amb els clients o exclients. 

No solen delinquir, però si que algun d’ells passen o venen drogues. 
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També es troben nois d’origen magrebí que consumeixen aquests tipus de 

droga. Són joves com els europeus, solen viure en la zona de Rambles i no es 

desplacen a altres. Són generalment heterosexuals, amb un nivell cultural i de 

baix nivell de vida. Solen viure amb la família d’origen. Com amb el grup 

anterior, es relacionen bàsicament entre ells. També venen drogues i fan furts 

per la zona. Tenen un coneixement molt baix sobre malalties de transmissió 

sexual  si utilitzen el preservatiu és per indicació del client o simplement que no 

els hi agrada la relació amb homes. Solen tenir parella no magrebí amb les que 

tenen relacions sexuals sense preservatiu, a l’igual que la resta d’europeus. 

 

5.1.4. Sobre el grau de comprensió i sinceritat de l’enquesta  

 

Prop del 40% han tingut dificultats d’algun tipus en respondre a l’enquesta 

principalment per l’idioma, en alguns casos s’ha traduït a l’italià (amb els 

rumanesos) o s’han hagut de fer explicacions complementàris per la manca de 

comprensió de la llengua castellana (alguns magrebins).  

 

Quan al nivell de sinceritat es pot dir que ha estat alt, només un 3% es 

considera que han respós amb un nivell baix de sinceritat.  
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5.2. Comentaris dels entrevistats 

 

5.2.1. Motius per no utilitzar el preservatiu 

      

Bars:  

-“Por que lo conozco o si es joven” (Cornellà). 

- “Si el cliente me lo pide” (Marruecos). 

- “Si me gusta el cliente no lo utilizo” (Rumania”). 

- “Si le veo bien, buena cara…” (Marruecos). 

- "Cuando veo que la mujer es limpia y conocida" (Portugal). 

- "Si la mujer me gusta no me lo pongo". (Marruecos). 

- "Si estoy de fiesta y tomo alcohol" (Argelia). 

- "Si conozco al cliente, es joven o si he bebido" (Marruecos). 

- " Los condones son caros, los ha de poner el cliente" (Marruecos). 

 

Sauna: 

 -  “La sensibilidad no es la misma” (Barcelona). 

-   “Son caros”(Barcelona). 

-  “ Un 10% de los clientes quiere hacerlo sin goma”  (Barcelona). 

-  “Los clientes quieren tragarse el semen” (Marruecos). 

-  “Un 30% de los clientes piden hacerlo sin condón”. Sin condón no lo hago 

pero a veces si hago felaciones sin condón. (Brasil). 

- “Todo el mundo sabe que hay enfermedades, por eso todos usan condón” 

(Marruecos). 

 

Pisos organitzats: 

- "Los clientes excitados pierden la noción de seguridad y no quieren 

condón, si el cliente no quiere, que pague más" (Navarra). 



  

  
  

35 

 

5.2.2. Solucions devant de situacions de risc 

  

Bars: 

- "Si el cliente no lleva condones o si yo no tengo, no hago penetración"      

(Marruecos). 

- “Lo he hecho una vez en piso, es mejor trabajar a tu aire” (Rumania). 

- “Me pongo condón, si me piden: escupir, orinar y cosas raras, lo hago, 

pero siempre que no me lo hagan a mi” (Marruecos). 

 

Sala nocturna: 

-“Poniendo condiciones antes de hacerlo” (La Corunya). 

-“Si tomas precauciones, las ladillas no se pueden evitar” (Barcelona). 

-“Dejando las cosas claras” (Valencia). 

- “Yo elijo el cliente, que sea limpio” (Filipinas). 

 

Sauna: 

-  “Si quieren follar sin condón les digo que no”. (Brasil). 

-  “Tomando medidas: condones, haciendo que se duchen” (Barcelona). 

- "Uso condones, y para la penetración anal utilizo el dedo" (Brasil). 

 

Pis organitzat:  

- " Yo me pongo dos condones, uno encima del otro" (Puerto Rico). 

-  "Cuando un cliente no me gusta, o es sucio, riesgo ninguno porque 

siempre utilizo condón y crema" (BCN). 

      - "Los clientes suelen querer jovencitos, los jovencitos no toman   

       precauciones cuando van de marcha". (BCN). 

 

 Pisos particulars: 

- "Yo dejo que me hagan la felación sin goma, pero cuando yo la hago les 

pongo goma" (BCN). 
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5.2.3. Treballar sol o de forma organitzada 

 

Bars.: 

 

- "Es mejor trabajar solo, porque en pisos te obligan a hacerlo completo y 

otras cosas" (Marruecos). 

" Es mejor solo, no hay control" (Argelia) 

- "Es mejor solo, lo hago cuando quiero o necesito" (BCN). 

- "Es mejor solo, lo hago cuando quiero y no depende de nadie" (Portugal). 

- "Mejor solo, se gana más dinero" (Valencia). 

- "Mejor solo, no quiero control ni horarios" (Marruecos). 

 

Sala nocturna: 

 

- “Mejor solo, he probada en piso y lo tenian muy controlado, agobiado (el 

jefe se lo queria hacer conmigo)”. (La Corunya). 

- “Es mejor trabajar solo, en piso la mitad se la quedan “ellos”. He trabajado 

en piso y no me gusta”. (Barcelona). 

- “Es mejor trabajar solo, en piso tienen normas que no me gustan: te 

obligan a hacer de todo” (Valencia). 

- “Es mejor trabajar por libre, lo que se gana es para uno y lo hago cuando 

quiero” (Marruecos). 

 

Sauna:  

-“Es mejor trabajar solo, pero es mejor en piso, es más limpio” (Brasil). 

- “Es mejor trabajar por libre, en piso particular, está más valorado” 

(Barcelona). 

-  “En piso tienes que hacer de todo. Aquí (en la sauna) hay más gente y 

más posibilidades dado sus limitaciones” (Tunez). 

- “Es mejor solo, en piso me siento explotado” (Brasil). 

- “Es mejor en piso, más seguro, pero tardas más, aquí es más rápido, hay 

más movimiento” (Bogotá). 
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Pisos particulars: 

- "Trabajar en piso organizado siempre es explotación, te puede cambiar 

hasta el carácter" (BCN) 

 

Pisos organitzats:  

 

- " Sería mejor en un piso solo, aquí no me gusta convivir con los 

compañeros" (Santo Domingo). 

- "Es mejor solo, el dinero sería integramente para mi" (BCN). 

- Mejor en piso, no te tienes que preocupar de nada, la casa pone el cliente" 

(Canarias). 

- "Es mejor de forma organizada, da más seguridad ante un cliente 

conflictivo, no te tienes que preocupar de nada "(BCN). 

- " Por mi cuenta, todo lo que gano es para mi de 12.000 a 18.000" (Brasil). 

- "Depende, si trabajas solo y tienes una buena bolsa de clientes es mejor 

solo, sino es mejor con jefe" (BCN). 

 

5.2.4.  Afegir alguna cosa o fer suggerències 

 

Bars:  

 

- " La prostitución que se quede como està, discreta” (Tànger). 

- " Me parece bien lo que haceis” (Marruecos). 

- " La prostitución, no es dinero fácil, tienes que hacer cosas que te dan ganas de 

vomitar, es duro " (Marruecos). 

- " Los que trabajan en el sexo, lo hacen porque no tienen otra cosa": (Rumania). 

- " Que nos ayuden y nos informen" (Marruecos). 

- "Que se reconoza que somos personas normales y decentes”. (Andalucia). 

- “Aunque no sea un trabajo “normal”, estaría bien que pudieramos cotizar y demás”. 

(La Corunya). 
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Sala nocturna: 

 

- “ Empecé en Tenerife con mujeres, me compraban relojes, ropa; vivía    

     muy  bien. Después empecé con hombres, ahora trabajo sobretodo con    

     hombres.” (Portugal). 

- " El sexo tiene que reconocerse como algo natural, libre” (Filipines). 

- “La prostitución no lleva a ninguna solución” (València). 

- “Este trabajo afecta psicologicamente” (La Corunya). 

- “Yo salgo de marcha, si encuentro un cliente bien, sino me da igual, estoy 

con mis colegas” (Portugal”. 

 

Sauna: 

 

- “Me gustaria que nos trataran con más respeto” (Brasil). 

- “Me gustaria que todos fueran como yo de cuidadoso”(Colombia). 

 

Pisos organitzats:  

 

- "Lo hago porque no tengo otra opción, si vienes a Europa sin papeles. Me gustaría 

vivir como los demás, trabajar en otra cosa." (Puerto Rico). 

- " Si fuera un trabajo reconocido podria regularizar mi situación. Me da miedo  

tener HIV, no tengo derecho a médico ni a medicación". (Colombia) 

-  "Se tendría que regularizar nuestra situación, tener control médico, dar   

 atención psicológica sobretodo". (BCN). 

 

Pisos particulars: 

 

- " Aunque me saliera otro trabajo, lo alternaria con este, es vicioso y se 

gana bien" (BCN). 

- "Seria bueno legalizar agencias como intermediarios, que pongan en 

contacto con clientes". (BCN) 
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5.2.5. El preu dels serveis 

 

Sauna: 

 

- “Depende del trabajo que haya, pero menos de tres mil pessetes no”. 

(Marruecos). 

 

 Pisos organitzats: 

  

- "El 50% se lo queda la casa".(BCN) 

- "La media hora a cinc mil, una hora diez mil y veinte mil pesetas las salidas". (BCN) 

- "Tengo clientes que son altos cargos de instituciones públicas, selecciono a mis 

clientes, el precio pueden llegar hasta treinta mil pesetas por servicio. Ellos buscan 

masaje con caricias, masturbación y sobre todo hablar". (Dinamarca). 

 

Pisos particulars: 

- "En penetración más de quince mil" (BCN). 

 

5.2.6. El consum de drogues 

 

 Sauna:  

 

-“ Los clientes te fuerzan a tomar drogas”. (Brasil). 

 

5.2.7. Contacte o coneixença d’altres altres associ acions 

d’ajuda treballadors masculins 

 

 Sauna:  

-“ En Oporto hay una asociación de travestis y chaperos, tienen una tarjeta, 

ayudan a los que tienen problemas, hacen rifas. Su nombre es Sindicato “ 

(Brasil).  
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5.2.8.  Marques comercials de preservatius que util itzen: 

 

Els mes utilitzats són: Prime, Durex i Control. També utilitzen, Tu y yo, London, 

Sparclex, Actual i RFSU. Menys anomenats: Frade-Sex i Yuppi. 

 

5.2.9. Llocs on es fan la prova de detecció de l'HI V 

 

Bars: 
 
Majoritàriament en serveis públics. 
 

Sala nocturna: 

Serveis sanitaris públics. 

 

Sauna: 

Van a serveis privats, en primer lloc, després utilitzen serveis sanitaris públics o 

diuen que s'han fet la prova en altres països. 

 
Pisos organitzats: 
 
En primer lloc van a serveis privats, en segon lloc estan els que van a serveis 
públics i algun esporàdic ho ha fet en el seu país abans de marxar. 
 
Pis particular: 
 
Majoritàriament en serveis públics. 
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5.3. DADES QUANTITATIVES 
 
5.3.1. Distribució de la mostra 
 
N= 150 
Grup 1: 91 
Grup 2: 9 
Grup 3: 25   
Grup 4: 25 
 
Les dades corresponents al grup 1 i 2 s'analitzaran conjuntament ja que tenen 

característiques similars en quan a la forma de treballar, treballen a bars i al 

carrer . 

 
5.3.2. Dades sociodemogràfiques 
 
5.3.2.1. Edat 
 
 1-2 3 4 TOTAL 
<20  7 (7%)  2 (8%) 9 (6%) 
20-29 78(78%) 17(68%) 18 (72%) 113 (76,5%) 
30-39 15 (15%) 8 (32%) 3 (12%) 26 (17,5%) 
>= 40   2 (8%) 2 (1%) 
TOTAL 100 25 25 150 
 
El 76% tenen entre 20 i 29 anys. El 6% són menors d e 20 anys. 
 
5.3.2.2. Lloc de naixement 
 
 1-2 3 4 TOTAL 
Argèlia 14 (14%)   14 (9%) 
Marroc 50 (50%) 8 (32%)  58 (39%) 
Catalunya 14 (14%) 1 (4%) 8 (32%) 23 (15%) 
Resta estat espanyol 3 (3%) 3 (12%) 10(40%) 16 (11%) 
Sudamèrica 1(1%) 11 (44%) 3 (12%) 15 (10%) 
Carib  1 (4%) 3 (12%) 4 (3%) 
Filipines 1 (1%)   1 (0,5%) 
Paisos est 7(1%)   7 (5%) 
Líban 1(1%)   1 (0,5%) 
Tunisia 1 (1%) 1 (4%)  2 (1%) 
Altres paisos ue 8 (8%)  1 (4%) 9 (6%) 
Total 100 25 25 150 (100%) 
 
El 39% són procedents de Marroc. 
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5.3.2.3. Sexe 
 
 1-2 3 4 TOTAL 
Homosexual  7(28%) 12 (48%) 19 (13%) 
Bisexual 60 (60%) 13 (52%) 8 (32%) 81 (54%) 
Heterosexual 40 (40%) 5 (20%) 5 (20%) 50 (33%) 
TOTAL 100 25 25 150 (140%) 
 
El 54% es considera bisexual. Un 13% són homosexual s. 
 
 
5.3.2.4. Lloc de residencia 
 
 1-2 3 4 TOTAL 
Pis 54 (54%) 20 (80%) 25 (100%) 99 (66%) 
Pensió 40 (40%) 5 (5%)  45 (30%) 
Alberg 1(1%)   1(0,5%) 
Carrer 4 (4%)   4 (3%) 
NC 1 (1%)   1 (0,5%) 
TOTAL 100 25 25 150 
 
El 66% viuen en pisos. 
 
 
5.3.2.5. Amb qui viuen? 
 
 1-2 3 4 TOTAL 
Sol 38 (38%) 8 (32%) 10 (40%) 56 (37%) 
Parella 8 (8%) 4 (16%) 5 (20%) 17 (11%) 
Amics 37 (37%) 11 (44%) 5 (20%) 53 

(35,5%) 
Familia origen  15 (15%) 2 (8%) 4 (16%) 21 (14%) 
Client 1(1%)   1(0,5%) 
Altres 
companys 

  1(4%) 1(0,5%) 

Nc 1(1%)   1 (0,5%) 
Total 100 25 25 150 
 
El 37% viuen sols. 
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5.3.2.6. Parella actual 
 
 1-2 3 4 TOTAL 
Si 47 (47%) 11 

(44%) 
12 
(48%) 

70 
(47%) 

No 53 (53%) 14 
(56%) 

13 
(52%) 

80 
(53%) 

Total 100 25 25 150 
 
El 47% tenen parella actualment. 
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5.3.2.7. Sexe de la parella 
 
 1-2 3 4 TOTAL 
Home 7 (15%) 4 

(36%) 
7 
(58%) 

18 (26%) 

Dona 40 (85%) 7 
(64%) 

5 
(42%) 

52 (74%) 

TOTAL 47 11 12 70 
 
La parella sexual actual del 74% dels entrevistats és una dona. 
 
 
5.3.2.8. Tenen fills?  
 
 1-2 3 4 TOTAL 
Si 13 (13%) 1 (4%) 2 (8%) 16 (11%) 
No 87 (87%) 24 (96%) 23 (92%) 134 (89%) 
Total 100 25 25 150 
 
Un 11% dels entrevistats tenen fills. 
 
 
5.3.2.9 Fills al seu càrrec 
 
 1-2 3 4 TOTAL 
Si 6 (46%)   6 (38%) 
No 7 (54%) 1 (100%) 2 (100%) 10 (62%) 
Total 13 1 2 16 
 
El 38% tenen fills al seu càrrec. 
 
5.3.2.10. Targeta de la seguretat social 
 
 1-2 3 4 TOTAL 
Si 52 (52%) 15 (60%) 19 (76%) 86 (57%) 
No 48 (48%) 10 (40%) 6 (24%) 64 (43%) 
Total 100 25 25 150 
 
El 57% tenen targeta de la  Seguretat Social. 
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5.3.2.11.  Nivell d’estudis 
 
 1-2 3 4 TOTAL 
Cap 5 (5%)   5 (3%) 
Primaris 74 (74%) 9 (36%) 6 (24%) 89 (59%) 
Batxiller 20 (20%) 12 (48%) 10 (24%) 42 (28%) 
Diplomat 1(1%) 3 (12%) 8 (32%) 12 (8%) 
Superior  1(4%) 1(4%) 2 (1%) 
Total 100 25 25 150 
 
El 59% tenen estudis primaris. El 3% no tenen estud is. 
 
5.3.2.13. Contactes amb serveis socials 
 
 1-2 3 4 TOTAL 
Si 23 (23%) 4 (16%) 5 32(21%) 
No 77 (77%) 21 (84%) 20 118 (79%) 
Total 100 25 25 150 
 
Un 21% ha tingut algun contacte amb els serveis soc ials. 
 
 
5.3.2.14. Motius de contacte amb els serveis social s 
 
 1-2 3 4 TOTAL 
Econòmics  20 (20%) 2 (50%) 4 (80%) 26 (81%) 
Informació 3 (3%) 2 (50%) 1 (20%) 6 (19%) 
TOTAL 23 4 5 32 
 
El 81% pren contacte amb els serveis socials per mo tius econòmics. 
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5.3.3. Percepció del treball sexual 
 
5.3.3.1. Es considera treballador sexual? 
 
 1-2 3 4 TOTAL 
Si 39 (39%) 16 (64%) 18 (72%) 73 (49%) 
No 60 (60%) 9 (36%) 7 (28%) 76(50%) 
Ns/Nc 1 (1%)   1(1%) 
TOTAL 100 25 25 150 
 
El 50% no es considera treballador sexual. 
 
5.3.3.2. Per què es treballador sexual? 
 
 1-2 3 4 TOTAL 
Es 
guanya la 
vida 

34 (87%) 16 (100%) 16 (89%) 66 (90%) 

L'agrada 1 (3%)   1(2%) 
Ns/Nc 4 (10%)  2 (11%) 6 (8%) 
TOTAL 39 16 18 73 
 
El 90% diu que és la manera que te de guanyar-se la  vida. 
 
5.3.3.3. Per què no es considera treballador sexual ? 
 
 1-2 3 4 TOTAL 
Es privat 2 (4%) 2 (22%) 2 (28%) 6 (8%) 
Es guanya 
la vida 

38 (70%) 7(78%) 5 (72%) 50(66%) 

No l'agrada  15 (27%)   15 (20%) 
L'agrada 1 (2%)   1(1%) 
No pensa 2(4%)   2 (3%) 
Ns/Nc 2 (4%)   2 (3%) 
TOTAL 55 9 7 76 
 
El 66% ho fa perquè necessita guanyar-se la vida i no pot d'una altra 
manera. 
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5.3.3.4. Principals riscos del treball sexual 
 
 1-2 3 4 TOTAL 
Clients 43 (41,5%) 13 (41%) 14 (48%) 70 (42%) 
Malalties 40 (38,5%) 16 (50%) 14 (48%) 70 (42%) 
Pocs diners, 
entorn difícil... 

21 (20%) 3 (9%) 1 (4%) 25 (15%) 

TOTAL 104 32 29 165 
 
Els riscos relacionats amb els clients (haver d'agu antar-los, demanen 
coses que no els hi agrada...) i les malalties són els riscs considerats 
prioritaris del treball sexual amb el 42% en amdós casos.  
 
5.3.3.5. Solucions als problemes 
 
 1-2 3 4 TOTAL 
No te solució 9 (15%) 1 (5%) 2 (10,5%) 12 (12%) 
Negociant... 4 (7%) 3 (14%)  7 (7%) 
Amb mesures 
Preventives 

15 (25,5%) 9 (43%) 9 (47%) 33 (33%) 

Dir que no 18 (30,5%) 5 (24%) 5 (26%) 28 (28%) 
Altres 11 (18,5%) 3 (14%) 3 (16%) 17 (17%) 
NS/NC 2 (3,5%)   2(1%) 
TOTAL 59 21 19 99 
 
Les mesures preventives (33%) i dir que no (28%), s ón les formes més 
suggerides per evitar els riscos del treball sexual . 
 
 
5.3.3.6. Són necessaris serveis específics pels tre balladors sexuals? 
 
 1-2 3 4 TOTAL 
Si 87 (87%) 21 (84%) 21 (84%) 129 (86%) 
No 11 (11%) 4 (16%) 4 (16%) 19 (13%) 
Ns/Nc 2 (2%)   2 (1%) 
TOTAL 100 25 25 150 
 
Un 86% considera necessaris serveis específics per treballadors sexuals. 
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5.3.3.7. Quins serveis s'haurien d'oferir als treba lladors sexuals 
 
 1-2 3 4 TOTAL 
Preservatius 64 (31%) 15 (28%) 5 (9%) 84 (27%) 
Informació 45 (22%) 19 (36%) 17 (31%) 81 (26%) 
Aliments 31 (15%)  1 (2%) 32 (10%) 
Atenció 
social 

40 (19%) 11 (21%) 4 (7,5%) 55 (18%) 

Atenció 
mèdica 

16 (8%) 5 (9%) 12 (22,5%) 33 (11%) 

Atenció 
psicològica 

7 (3%) 2 (4%) 15 (28%) 24 (7,5%) 

Altres 4 (2%) 1 (2%)  5 (1,5%) 
TOTAL 207 53 54 314 
 
 
5.3.3.8. Comparació amb les dones treballadores del  sexe 
 
5.3.3.8.1. Quan a igualtat 
 
 1-2 3 4 TOTAL 
Inferioritat 39 (39%) 14 (56%) 9 (36%) 62(41%) 
Igualtat 22 (22%) 4 (16%) 6 (24%) 32(21%) 
Millor 33 (33%) 4 (16%) 2 (8%) 39(26%) 
NS/NC 6 (6%) 3 (12%) 8 (32) 17(11%) 
TOTAL 100 25 25 150 

 
5.3.3.8.2. Quan a imatge 

 
 1-2 3 4 TOTAL 
Molt dolenta 2 (2%) 2 (8%)  4(2,5%) 
Dolenta 48 (48%) 15 ( 60%) 15 (60%) 78(52%) 
Indiferent 30 (30%) 6 (24%) 6 (24%) 42(28%) 
Bona 7 (7%) 1 (4%) 1(4%) 9(6%) 
Molt bona 1 (1%)   1(0,5%) 
NS/NC 12 (12%) 1 (4%) 3 (12%) 16(11%) 
TOTAL 100 25 25 150 
 
Un 54,5% considera dolenta i  molt dolenta la imatg e dels treballadors 
sexuals. 
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5.3.4. Dades sobre el treball sexual 
  
5.3. 4.1. Edat d’inici del treball sexual 
 
 1-2 3 4 TOTAL 
<20 38 (38%) 2 (8%) 10 (40%) 50 (33%) 
20-29 57 (57%) 19 (76%) 12 (48%) 88 (59%) 
30-39 4 (4%) 4 (16%) 2 (8%) 10 (7%) 
>= 40 1 (1%)  1 (4%) 2 (1%) 
TOTAL 100 25 25 150 
 
El 59% van iniciar el treball sexual entre els 20 i  29 anys. El 33% ho va fer 
abans dels 20 anys.  
 
 
5.3.4.2 Frequència de treball a la setmana 
 
 1-2 3 4 TOTAL 
1 dia 4(4%) 1 (4%)  5 (3%) 
2 dies 16 (16%) 2 (8%) 1 (4%) 19 (13%) 
3 dies 29 (29%) 3 (12%) 1 (4%) 33 (22%) 
4 dies 19 (19%) 11 (44%) 3 (12%) 33 (22%) 
5 dies 14 (14%) 3 (12%) 5 (20%) 22 (15%) 
6 dies 6 (6%) 2 (8%) 8 (32%) 16 (11%) 
7 dies 12 (12%) 3 (12%) 7 (28%) 22 (14%) 
TOTAL 100 25 25 150 
 
Un 14% treballa tota la setmana. El 44% treballa en tre 3-4 dies per 
setmana. 
 
5.3.4.3 Horari de treball 
 
 1-2 3 4 TOTAL 
Matí 1 (1%)   1(1%) 
Tarda 2 (2%) 1(4%) 2 (8%) 5(3%) 
Nit 20 (20%)   20(13%) 
Tarda/nit 28 (28%) 13(52%) 8 (32%) 49(33%) 
Matí/tarda 6 (6%)  2 (8%) 8(5%) 
Tot el dia 1 (1%)  9 (36%) 10(7%) 
No te 
horari 

42 (42%) 11(44%) 4 (16%) 57(38%) 

TOTAL 100 25 25 150 
 
Un 38% no te horari, el 33% treballa per la tarda i  la nit. 
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5.3.4..4. Número d'hores de treball al dia 
 
 1-2 3 4 TOTAL 
1-3 hores 2 (2%)   2 (1%) 
4 4 (4%) 3(12%) 1(4%) 8 (5%) 
5  3(12%)   3 (2%) 
6 11 (11%) 4 (16%) 7 (28%) 22(15%) 
7  7 (7%)  1 4%) 8 (5%) 
8 14(14%) 5 (20%) 1(4%) 20(13,5%) 
>=8 hores 8 (8%) 1 (4%) 11(44%) 20(13,5%) 
NS/NC 54 (54%) 9 (36) 4(16%) 67(45%) 
TOTAL 100 25 25 150 
 
El 27% treballen 8 hores o més.  
 
5.3.4.5. Compagina el treball sexual amb altres fei nes? 
 
Altres f./grup 1-2 3 4 TOTAL 
Si 25 (25%) 11(44%) 5 (20%) 41 (27%) 
No 75 (75%) 14(56%) 20 (80%) 109 (73%) 
Total 100 25 25 150 
 
El 27% compagina el treball sexual amb altres feine s. El grup 3 ho fa en 
un 44%. 
 
5.3.4.6. Feines que realitza 
 
 1-2 3 4 TOTAL 
Hosteleria 13 (52%) 5 (45%) 1 (20%) 19(46%) 
Construcció 4 (16%) 2 (18%) 1(20%) 7(17%) 
Camp 1 (4%) 1 (4%)  2(4,5%) 
Estudis   2 (40%) 2(4,5%) 
Fires 2 (8%)   2(4,5%) 
Magatzems... 5 (20%) 2 (8%)  7(17%) 
Espectacles  1 (4%)  1(2%) 
Massatges   2 (40%) 2(4,5%) 
Total 25 11 5 41 
 
El  46% realitza feines en l'hosteleria. 
 
5.3.4.7. Llocs de treball habitual 
 
 1-2 3 4 TOTAL  
Saunes 38 

(20,5%) 
25 (71%)    63(42%) 150 

Massatges 1 (1%)  4 (15%) 5(3%) 150 
Sexshops 13 (7%)   13(9%) 150 
Bars 93 (50%) 3 (8,5%)  96(64%) 150 
Hotels   1(4%) 1(1%) 150 



  

  
  

51 

Pisos  6 (17%) 18 (69%) 24(16%) 150 
Carrer 38 

(20,5%) 
1 (3%) 1(4%) 40(27%) 150 

Allocs 2 (1%)  2 (8%) 4(3%) 150 
Total 185 35 26   
 
·  Els bars (50%), saunes i carrer (20,5) són els lloc s de treball més 

freqüentats pel grup 1-2. 
·  Les saunes (71%), els pisos (17%) i els bars (8,5%)  són els més 

freqüentats pel grup 3.  
·  Els pisos (69%) i llocs on es realitzen massatges ( 15%) pel grup 4. 
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5.3.4.8. Treballadors que tenen clients homes diari ament 
 
 1-2 3 4 TOTAL 
Homes 98(98%) 25(100%) 24(96%) 147(98%) 
Total 100 25 25 150 
 
El 98% tenen clients homes diàriament. 
 
5.3.4.9. Nombre de clients homes diaris 
 
 1 3 4 TOTAL 
1 11(11%)  2(8%) 13(9%) 
2 40(41%) 2(8%) 10(42%) 52(36%) 
3 37(38%) 13(52%) 8(33%) 58(39) 
4 7(7%) 7(28%) 2(8,5%) 16(11%) 
>4 3(3%) 3(12%) 2(8,5%) 8(5%) 
TOTAL 98 25 24 147 
 
El 75% tenen entre 2-3 clients masculins diàriament . 
 
5.3.4.10. Treballadors que tenen clients dones diar iament 
 
 1 3 4 TOTAL 
Dones 4(4%) 3 (12%) 5 (20%) 12 (8%) 
Total 100 25 25 150 
 
El 8% tenen clients dones diàriament, en el grup 4 és el 20%. 
 
5.3.4.11. Nombre de clients dones diariament. 
 
 1 3 4 TOTAL 
1 3 (75%) 1 (33%) 4(80%) 8(67%) 
2 1 (25%) 1(33%) 1(20%) 3(25%) 
3     
4  1(33%)  1(8%) 
>4     
TOTAL 4 3 5 12 
 
El 92% te 2 o menys  clients dones diàriament. 
 
5.3.4.12. Treballadors que tenen clients homes fixe s. 
 
 1 3 4 TOTAL 
Homes 82(82%) 23(92%) 20(80%) 125(83%) 
Total 100 25 25 150 
 
El 83% te clients homes fixes. 
 
5.3.4.13. Treballadors que tenen clients dones fixe s 
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 1 3 4 TOTAL 
Dones 30(30%) 7(28%) 5(20%) 42(28%) 
Total 100 25 25 150 
 
El 28% te clients dones fixes. 
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5.3.4.14. Serveis més freqüents a homes 
 
 1 3 4 TOTAL 
Felació P.A. 
Penetració A.  

12(12%) 2(8%) 5(21%) 19(12,5%) 

Felació P. 
Penetració A.  

51(51%) 1(4%) 5(21%) 57(38%) 

Felació P. 3(3%)  1(4%) 4(2,5%) 
Felació A. 
Penetració A. P. 
Besar 

7(7%) 4(16%) 1(4%) 12(8%) 

Felació P. 
Penetració A. 
Besar. 
Pegar. 

8(8%) 6(24%) 1(4%) 15(10%) 

Felació P. 
Penetració A. 
Besar. 

16(16%) 4(16%)  20(14%) 

Felació A. P. 1(1%)   1(1%) 
Felació A. P. 
Penetració A. P. 

2(2%) 8(32%) 11(46%) 21(14%) 

TOTAL 100 25 24 149 
 
El servei més habitual que realitzen als clients ma sculins és la felació 
passiva i la penetració activa (51%) en el grup 1-2 , la felació i la penetració 
activa i passiva (32%) en el grup 3 i el mateix amb  el 46% en el grup 4. 
 
5.3.4.15. Serveis més freqüents a dones 
 
 1-2 3 4 TOTAL 
Penetració V. 30 (97%) 7 (78%) 11 (92%) 48(92%) 
Penetració V. A. 1 (3%) 2 (22%)  3(6%) 
Jocs eròtics   1 (8%) 1(2%) 
TOTAL 31 9 12 52 
 
La penetració vaginal és el servei més habitual ent re les clients dones 
(92%). 
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5.3.4.16. Serveis que es neguen a realitzar 
 
 1-2 3 4 TOTAL 
Penetració A. 2 (2%)   2 (1,5%) 
Penetració P. 11 (11%) 2 (8%) 6 (24%) 19 ( 13%) 
Sadomasoquisme 7 (7%) 5 (20%) 6 (24%) 18 (12%) 
Besar 1 (1%)  4 (16%) 5 (3,5%) 
Felació A. 4 (4%)  1 (4%) 5 (3,5%) 
Penetració P. 
Felació A. 

68 (68%) 9 (36%)  75 (50%) 

Penetració A. P. 4 (4%)  2 (8%) 6 (4%) 
Sense preservatiu  2 (8%) 3 (12%) 5 (3,5%) 
Petó negre A.  7 (28%) 2 (8%) 9 (6%) 
No es neguen a 
res 

3 (3%)  1 (4%) 4 (3%) 

TOTAL 100 25 25 150 
 
La pràctica que es neguen a realitzar en el grup 1- 2 és la penetració 
passiva i la felació activa, també és en el grup 3 i en el grup 4 són per 
igual, la penetració passiva i el sadomasoquisme (2 4%). 
 
 
5.3.4.17. Motius dels periodes sense realitzar treb all sexual 
 
 1-2 3 4 TOTAL 
Diners de la 
familia 

3 (5%) 1(6%) 1(8%) 5 (5%) 

Treballs 
esporàdics 

56 (84%) 15 (88%) 11(99%) 82 (87%) 

Tenía diners 3 (5%)   3 (3%) 
Ven drogues 1 (1%)   1 (1%) 
NC 3 (5%) 1 (6%)  4 (4%) 
TOTAL 66 (66%) 17 (68%) 12 (48%) 95 (63%) 
TOTAL 100 25 25 150 
 
El 87% alterna el treball sexual amb treballs espor àdics. 
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5.3.4.18. Ús del preservatiu els darrers 6 mesos 
 
GRUP 1-2 MAI DE VEGADES SOVINT SEMPRE TOTAL 
Client masculí 8 (8%) 14 (14%) 17(17%) 61 (61%) 100 
Client masculi fix 4(5%) 11(14%) 21(27%) 42 (54%) 78 
Client femení 3 (12%) 11(42%) 3 (12%) 9 (35%) 26 
Client femení fixe 8 (24%) 12 (35%) 4 (12%) 10 (30%) 34 
Parella actual 35 (73%) 2 (4%) 1 (2%) 10 (21%) 48 
Darrera parella 37 (80%) 4 (9%) 1 (2%) 9 (20%) 46 
 
La utilització sempre del preservatiu oscil·la entr e el 61% amb el client 
masculí i el 20% amb la darrera parella. 
 
5.3.4.19. Ús del preservatiu els darrers 6 mesos 
 
GRUP 3 MAI DE VEGADES SOVINT SEMPRE TOTAL 
Client masculí   1(4%) 24 (96%) 25 
Client masculi fix  1 (4%) 1 (4%) 21 (92%) 23 
Client femení    9 (100%) 9 
Client femení fixe   1(11%) 8 (89%) 9 
Parella actual 4 (33%) 1(8%) 2 (17%) 5 (42%) 12 
Darrera parella 3 (25%) 1(8%) 1(8%) 7 (58%) 12 
 
La utilització sempre del preservatiu oscil·la entr e el 96% amb el client 
masculí i el 58% amb la darrera parella. 
 
5.3.4.20. Ús del preservatiu els darrers 6 mesos 
 
 
GRUP 4 MAI DE VEGADES SOVINT SEMPRE TOTAL 
Client masculí 1 (4%) 1 (4%)  23 (92%) 25 
Client masculi fix 1 (4,5%) 1 (4,5%) 1 (4,5%) 19 (86,5%) 22 
Client femení  1 (9%)  10 (91%) 11 
Client femení fixe 2 (33%)   4 (67%) 6 
Parella actual 4 (33%) 2 (17%) 1 (8%) 5 (42%) 12 
Darrera parella 1 (10%)  1 (10%) 8 (80%) 10 
 
La utilització sempre del preservatiu oscil·la entr e el 92% amb el client 
masculí i el 80% amb la darrera parella. 
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5.3.4.21. Sexe darrera parella 
 
 1-2 3 4 TOTAL 
Homes 9 (18%) 6 (50%) 5 (50%) 20 (27%) 
Dones 42 (82%) 6 (50%) 5 (50%) 53 (73%) 
Total 51 12 10 73 
 
El 73% ha tingut una dona com a darrera parella. 
 
5.3.4.22. Motius per no utilitzar el preservatiu 
 
 1-2 3 4 TOTAL 
Client no vol 37 (45%) 2 (100%) 7 (64%) 46 (48%) 
Paguen més 2 (2%)  2 (18%) 4 (4%) 
No m’agrada 28 (34%)  1 (9%) 29 (30%) 
Anar begut 1 (1%)   1 (1%) 
Felació només 1 (1%)   1 (1%) 
No tinc 2 (2%)   2 (2%) 
El client m’agrada  4 (5%)   4 (4%) 
El client te bon 
aspecte 

3 (4%)   3 (3%) 

Conec al client 4 (5%)   4 (4%) 
No estic 
acostumat 

1 (1)   1 (1%) 

Em talla el rotllo   1(9%) 1 (1%) 
Total 83 2 11 96 
 
El 48% manifesta que no utilitza el condó perquè el  client no vol i un 30% 
perquè no li agrada. 
 
 5.3.4.23 Problemes amb els preservatius els darrer s 6 mesos 
 
 1-2 3 4 TOTAL 
Es trenquen 30 (30%) 6 (24%) 3 (12%) 39 (26%) 
Dificils 
d’aconseguir 

2 (2%)   2 (1%) 

Fan mal, 
molesten…  

6 (6%)   6 (4%) 

Treuen 
sensibilitat 

1 (1%) 1 (4%) 1 (4%) 3 (2%) 

Cap 61 (61%) 18 (72%) 21(84 %) 100(67%) 
Total 100 25 25 150 
  
El 26% dels treballadors han tingut trencaments de preservatius els 
darrers 6 mesos. El grup 1-2 és el que te més trenc aments (30%) seguit 
del grup 3.  
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5.3.4.24 Llocs on aconsegueixen els preservatius 
 
 1-2 3 4 TOTAL 
Farmàcies 47(25%) 10 (18%) 5 (18%) 62 (23%) 
Sex-shop 9 ( 5%) 6 (11%) 2 (7%) 17 (6%) 
Clients 84 (45%) 18 (33%)  102 (38%) 
Sauna 5 (3%)) 1 (1,5%)  6 (2%) 
Presó 1 (0,5%)   1 (0,5%) 
Màquines 17 (9%) 18 (33%)  35 (13%) 
Amics 18 (10%)   18 (7%) 
Pis on treballen   17 (60%) 17 (6%) 
Bar 2 (1%)   2 (1%) 
Adona,saps,cap
… 

2 (1%)  1 (4%) 3 (1%) 

Supermercat  1 (1,5%)  1 (0,5%) 
Botiga 1 (0,5%) 1 (1,5%) 3 (11%) 5 (2%) 
Total 186 55 28 269 
 
El 38% aconsegueix els preservatius dels clients, e l 23% els compra a la 
farmàcia. Els del Grup 4 (treballen en pisos) el 60 % aconsegueix els 
condons en el  mateix lloc on treballen. 
 
5.3.4.25 Nombre de  preservatius gratis 
 
 1-2 3 4 TOTAL 
Tots 39 (39%) 2 (8%) 18 (72%) 59 (39%) 
Més de la 
meitat 

36 (36%) 8 (32%)  44 (29,5%) 

La meitat 8 (8%) 4 (16%)  12 (8%) 
Aprox. 
Meitat 

2 (2%) 3 (12%)    5 (3,5%) 

Menys de 
la meitat 

7 (7%) 6 (24%) 1 (4%) 14 (9,5%) 

Cap 5 (5%)  6 (24%) 11 (7%) 
Ns/nc 3 (3%) 2 (8%)  5 (3,5%) 
Total 100 25 25 150 
 
El 39% aconsegueix els preservatius de forma gratuï ta. 
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5.3.5. Dades sanitàries/estat de salut 
 
5.3.5.1. Prova de l’hiv i hiv+  
 
 1-2 3 4 TOTAL 
Si 39 (43%) 17 (68%) 16 (64%) 72 (48%) 
Hiv+ 1 (33%)  2 (67%) 3 (4%) 
Total 91 25 25 150 
 
El 48% s’ha fet la prova de detecció de l’HIV, d’aq uests el 4% ha tingut un 
resultat positiu. 
 
5.3.5.2. Any de realització de la prova de l’hiv 
 
 1-2 3 4 TOTAL 
Menys d’ 1 
any 

25 (64%) 16 (94%) 14 (88%) 55 (76%) 

1-2 anys 9 (23%) 1 (6%)  10 (14%) 
+ 2 anys 1 (3%)  1 (6%) 2 (3%) 
Ns/nc 4 (10%)  1 (6%) 5 (7%) 
Total 39 17 16 72 
 
El 76% fa menys d’un any que s’ha fet la prova de l ’HIV . 
 
5.3.5.3. Hepatitis b i vacunats  
 
 1-2 3 4 TOTAL 
Hepatitis b 9 (9%)  4 (16%) 13 (9%) 
Vacunats hb 5 (5%) 1 (4%) 5 (20%) 11 (7%) 
Total 100 25 25 150 
 
El 9%  han patit hepatitis B. Un 7% està vacunat.   
 
5.3.5.4. Altres malalties de transmissió sexual 
 
Mts 1-2 3 4 TOTAL 
Gonorrea 12 (12%) 5 (20%) 3 (12%) 20 (13%) 
Herpes 3 (3%) 1 (4%) 2 (8%) 6 (4%) 
Uretritis 7 (7%) 1 (4%)  8 (5%) 
Cabres 8 (8%) 4 (16%) 2 (8%) 14 (9%) 
Fongs 1 (1%)  1 (8%) 2 (1%) 
Total 100 25 25 150 
 
El 13% diuen haver patit gonorrea, el 4% herpes, el  5% uretritis, el 9%  
cabres  i un 1% fongs.  
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5.3.5.5. Control mèdic 
 
Control 1-2 3 4 TOTAL 
Si 15 (15%) 7(28%) 8 (32%) 30 (20%) 
Total 100 25 25 150 
 
 
5.3.5.6. Motius control mèdic 
 
Motius 1-2 3 4 TOTAL 
Revisió general 7 (47%) 6 (86%) 4 (50%) 17(57%) 
Visita capcelera 5 (33%) 1 (14%) 1 (12,5) 7 (23%) 
Prova hiv 1 (7%)  1 (12,5%) 2 (7%) 
Seguiment hiv   1 (12,5) 1 (3%) 
Altres 2 (13%)  1 (12,5%) 3 (10%) 
Total 15 7 8 30 
 
El 57% s’ha realitzat una revisió general i el 23% ha anat al metge de 
capcelera. 

 
5.3.5.7. Serveis sanitaris visitats 
 
 1-2 3 4 TOTAL 
Hospital 7 (47%)  2 (25%) 9 (30%) 
Abs 4 (27%) 1 (14%) 1 (12,5%) 6 (20%) 
Privat 3 (20%) 5 (71%) 5 (62,5%) 13 (43%) 
Pais origen 1 (7%)   1 (3%) 
Ns/nc  1 (14%)  1 (3%) 
Total 15 7 8 30 
 
El 43% han anat a serveis mèdics privats, el 30% ha  rebut atenció 
hospitalària. El grups 3 i 4 visiten a metges priva ts en percentatges 
superiors al 62%.  
 
5.3.5.8. Autovaloració de l’estat de salut 
 
 1-2 3 4 TOTAL 
Excel.lent 19 (19%%) 7 (28%) 8 (32%) 34 (23%) 
Bó 78 (78%) 18 (72%) 16 (64%) 112 (75%) 
Regular 3 (3%)  1 (4%) 4 (3%) 
Dolent     
Total 100 25 25 150 
 
El 75% considera que la seva salut és bona. 
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5.3.6. Dades sobre el consum de drogues i empresonament 
 
5.3.6.1. Consum de drogues 
 
 1-2 3 4 TOTAL 
Porros 50 (100%) 9 (36%) 7 (28%) 66 (44%) 
Heroïna 4 (4%)   4 (3%) 
Cocaïna 35 (35%) 8 (32%) 10 (40%) 53 (35%) 
Alcohol 82 (82%) 15 (60%) 8 (32%) 105 (70%) 
Amfetamines 1 (1%)   1 (1%) 
Èxtasi 14 (14%) 5 (20%) 5 (20%) 24 (16%) 
Poper 3 (3%) 2 (8%) 2 (8%) 7 (5%) 
Tabac 84 (84%) 17 (68%) 17 (68%) 118 (79%) 
S’injecten 4 (4%)   4 (3%) 
Han fet 
tractament 

4 (4%)  1(4%) 5 (3%) 

Sobredosi 2 (2%)   2 (1%) 
Total 100 25 25 150 
 
El 79% fumen, el 70% són consumidors habituals d’al cohol, el 44% de 
cannabis, el 35 de cocaïna. El 4% admeten haver-se injectat drogues. 
 
5.3.6.2. Han estat empresonats 
 
 1-2 3 4 TOTAL 
Si 21 (21%) 1 (4%)  22 (15%) 
Total 100 25 25 150 
 
El 15% han estat a la presó. 
 
5.3.7. Valoracions i opinions 
 
5.3.7.1. Perspectives de nova feina 
 
 1-2 3 4 TOTAL 
Si 82 (82%) 23 (92%) 15 (60%) 120 (80%) 
Total 100 25 25 150 
 
El 80% pensa que te perspectives de trobar una nova  feina. 
 
5.3.7.2. Els amics es dediquen al mateix? 
 
 1-2 3 4 TOTAL 
Si 36 (36%) 10 (40%) 4 (16%) 50 (33%) 
Total 100 25 25 150 
 
El 33% diu que els seus amics es dediquen al trebal l sexual. 
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5.3.7.3. Com prefereixen treballar 
 
 1-2 3 4 TOTAL 
Organitzat 16 (16%) 2 (8%) 11 (44%) 29 (19,5%) 
Sol 80 (80%) 22 (88%) 14 (56%) 116 (77,5%) 
Ns/nc 4 (4%) 1 (4%)  5 (3%) 
Total 100 25 25 150 
 
El 77,5% pensa que es millor treballar sol. 
 
5.3.7.4. Per què li agrada treballar sol 
 
 1-2 3 4 TOTAL 
No vol ser controlat 48 (60%) 16 (72%) 3 (21%) 67 (58%) 
Sap el que guanya 24 (30%) 4 (18%) 5 (36%) 33 (28%) 
No l'agrada 1 (1%)   1 (1%) 
Més seguretat    4 (29%) 4 (3%) 
És igual 1 (1%) 1 (5%)  2 (2%) 
No sap que és millor 6 (8%)   6 (5%) 
Més net  1 (5%)  1 (1%) 
Sou fix     
Més fàcil tenir clients   2 (14%) 2 (2%) 
Total 80 22 14 116 
 
El 58% no vol ser controlat i el 28% diu que així e l que guanya és per a ell. 
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5.3.7.5. Per què li agrada treballar  de forma orga nitzada 
 
 1-2 3 4 TOTAL 
No vol ser controlat 3 (19%)   3 (10%) 
Sap el que guanya 2 (13%)   2 (7%) 
No l'agrada 1 (6%)  1 (9%) 2 (7%) 
Més seguretat 6 (37,5%) 1 (50%) 6 (55%) 13 (45%) 
És igual     
No sap que és millor 3 (18,5%) 1 (50%)  4 (14%) 
Més net   1 (9%) 1 (3%) 
Sou fix 1 (6%)  1 (9%) 2 (7%) 
Més fàcil tenir clients   2 (18%) 2 (7%) 
Total 16 2 11 29 
 
El 45% diu que és més segur.  
 
5.3.7.6. Nombre de treballadors a la zona on trebal la 
 
 1-2 3 4 TOTAL 
<=5 13  10 23 
6-10 19  7 26 
11-15 17  6 23 
16-20 17 2 2 21 
21-25 7 4  11 
26-30 12 9  21 
>30 15 10  25 
TOTAL 100 25 25 150 
 
El nombre de treballadors en les zones 1-2 és molt variable. En la zona 3 
hi ha més de 20 treballadors i en la zona 4 el màxi m es situa per sota dels 
21. 
 
5.3.7.7. S'hauria de legalitzar la  prostitució? 
 
 1-2 3 4 TOTAL 
Si 62 (62%) 18 (72%) 20 (80%) 100 (67%) 
Total 100 25 25 150 
 
El 67% pensa que s'ha de legalitzar la prostitució.  
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5.4. DISCUSIÓ 
 
De les dades quantitatives es desprèn que un 83% del grup d'homes estudiats 

són menors de 30 anys i d'aquests un 6% es situa per sota dels 20 anys. 

Aquesta dada no sorprèn ja que per realitzar aquest tipus d'activitat es 

important ser jove i tenir bon aspecte. 

 

Els treballadors són de procedència variada, hi ha majoria de marroquins 

(39%), seguits dels europeus (32%), dels sud-americans (10%), dels argelins 

(9%), dels provinents dels països de l'est (5%) i dels caribenys (5%). 

 

Cal destacar l'absència de treballadors marroquins en els pisos (zona 4). El fet 

que siguin majoritaris en els contactes realitzats al carrer (50%), els situa també 

en situacions més desfavorables respecte a les condicions de treball (higiene, 

posició davant el client, vergonya per l'activitat que realitzen...). També indica 

una manera més lliure de treballar fora dels circuits establerts.    

   

Quan a l'orientació sexual només el 13% dels entrevistats es considera 

homosexual. Aquest estudi pretenia recollir dades, preferentment, sobre homes 

que tenien relacions sexuals tant amb homes com amb dones i es dediquessin 

al treball sexual. El 54% es considera bisexual i el 33% heterosexual.  

 

Al voltant del 34% no tenen una residència estable, estan a pensions, albergs o 

al carrer. Tots els que treballen en pisos i un percentatge alt dels que treballen 

a saunes (80%) també viuen majoritariament en pisos. Aproximadament la 

meitat dels que treballen al carrer i a bars (54%) també viuen a pisos. 

Coincideix que les persones que treballen amb condicions més precàries també 

tenen unes condicions de vida més inestables. 

 

Els treballadors sexuals de l'estudi viuen sols o amb amics, sense diferències 

respecte el lloc on treballin (37%). Amb parella o amb família viuen el 25%. 

Aproximadament la meitat  dels treballadors tenen parella a l'actualitat (47%).  
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El 74% de les  parelles són dones, aquest percentatge arriba fins el 85% en els 

entrevistats del grup 1-2 (carrer/bars). Són els d'aquest grup els que tenen fills 

en major percentatge (13%) i els que els tenen al seu càrrec (46%). 

 

Respecte els que declaren tenir targeta de la seguretat social (57%) cal dir que 

aquest percentatge segurament no es correspon amb la realitat ja que només 

un 26% declaren ser nascuts a l'estat espanyol. És possible que hagués un 

error de comprensió o una tendència a dir que es te targeta per semblar més 

legal. Un 21% diu que ha tingut contacte amb serveis socials, principalment per 

problemes econòmics.  

 

En general el nivell d'estudis és variable. Un 3% no te cap estudi, al voltant del 

60% te com a mínim estudis primaris i un 8% te estudis equivalents a una 

diplomatura. Els treballadors del grup 1-2 (carrer/bars) son els que tenen el 

nivell més baix d'estudis. El grup 3 te majoria amb un nivell alt d'estudis, 

equivalents a batxillerat i el grup 4 majoria de diplomats. Aquestes dades 

indiquen com els treballadors del pisos tenen un nivell superior d'estudis. 

  

La meitat dels entrevistats es considera treballador sexual ja que segons ells es 

un recurs per obtenir diners. D'aquests, els que ho tenen més clar són els 

treballadors de pisos i menys els treballadors de carrer/bars. La resta 

d'entrevistats considera que no es  treballador sexual i dona els mateixos 

motius que els que ho consideren. Aquests consideren que el treball sexual es 

una forma d'obtenir diners i no una feina. 

 

Els principals riscos percebuts són per igual importància, tot allò que te a veure 

amb els clients (haver-los d'aguantar, l'aspecte que tenen, les coses que 

demanen…) i les malalties que es poden contraure. També l' inestabilitat 

econòmica i les relacions amb l'entorn són percebudes com un risc derivat del 

seu treball. 
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En general consideren que no tenen solució els problemes que tenen a veure 

amb els clients i l'entorn i apunten a les mesures preventives com les solucions 

enfront les malalties (33%) i també el fet de dir  No quan no interessa (28%). 

 

Un percentatge molt alt (86%) considera necessaris serveis específics per a 

ells. Entre les demandes més suggerides es troben el lliurament de 

preservatius, la informació sobre malalties i l'atenció mèdica i social. 

Quan es comparen amb les dones, consideren que estan en inferioritat de 

condicions (41%) i consideren que està més mal vist el treball sexual en els 

homes (54,5%). 

 

Els treballadors entrevistats es van iniciar joves en el treball sexual, el 33% 

abans dels 20 anys. Prop del 60% ho van fer entre els 20 i els 29 anys. Sembla 

que el grup de treballadors de la sauna, es va iniciar més tard que els 

treballadors de carrer/bars i pisos.  

 

Els que treballen de manera més freqüent son els que ho fan en els pisos, 

seguits dels que ho fan en les saunes i per últim els del carrer/ bars. En general 

el 44% treballa entre 3 i 4 dies a la setmana. El 14% treballa tots els dies de la 

setmana. El fet de no tenir horari de treball es la situació més freqüent (38%). 

Dels que reconeixen tenir un horari, el situen en la tarda-nit una gran part dels 

que ho fan en bars/carrer i saunes i tot el dia pels que treballen en pisos. 

 

Pel que fa al nombre de hores de feina, es podria dir que els que treballen més 

són els que estan en els pisos, seguits dels que estan a les saunes i en darrer 

lloc el que estan als bars i al carrer. La dificultat de comptabilitzar les hores de 

treball fa que en tots els grups i en especial en el grup 1-2 (carrer/bars), el 

percentatge de no resposta sigui molt alt (45%). 

 

El 73% dels entrevistats te com a font d'ingressos única la procedent del seu 

treball sexual, aquest percentatge es així sobretot en els traballadors de 

carrer/bars i en els del pisos. El grup de treballadors de les saunes sembla 

coompaginar el treball amb altres feines. Les feines més comunes son les del 

ram de l'hosteleria, seguit de la construcció i feines de magatzem. 
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El grup de treballadors dels pisos alterna el treball sexual amb els estudis o la 

realització de massatges. 

 

Els treballadors de carrer/bars solen també treballar en les saunes (20,5%), els 

de les saunes també ho fan en pisos (17%) i bars (8,5%) i els dels pisos també 

treballen en cases de massatge (15%). 

 

El percentatge de treballadors que tenen clients homes diariament és del 98%. 

El 8% tenen clients dones de forma diaria. Les clients dones son més frequënts 

en els treballadors del pisos que en els treballadors de saunes i carrer/bars on 

els clients són homes. 

 

El 75% tenen entre 2 i 3 clients masculins diariament. Sembla que hi ha mes 

quantitat de clients en les saunes, ja que un 80% te entre 3 i 4 al dia. El 83% 

dels treballadors tenen clients homes fixes.  

 

El nombre de dones amb les que tenen relacions sexuals es molt inferior al 

d’homes. El 92% te com a molt 2 clients dones diàries i només el 28% dels 

treballadors te clients dones fixes. Aquests percentatges indiquen com les 

dones utilitzen menys els serveis sexuals pagats i si ho fan, segons els 

mateixos treballadors, es conjuntament amb la parella habitual. 

  

Els serveis sexuals més freqüents a homes són la felació passiva (92%), la 

penetració activa (87%) i la felació activa (36%). Els serveis més freqüents a 

dones són la penetració vaginal amb el 92% dels treballadors que la practiquen 

i la penetració vaginal i/o anal amb el 6%. 
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Els serveis que més es neguen ha realitzar són la penetració passiva, el 67% 

dels treballadors la refusen i la felació activa (54%). Aquest fet esta relacionat 

amb les demandes dels clients (majoritariament homosexuals) i amb el baix 

nombre de treballadors homosexuals. 

 

Quan es pregunten els motius dels períodes sense realitzar treball sexual el 

87% diu que realitza altres feines. Anteriorment quan s’havia preguntat si 

compaginaven el treball sexual amb altres feines només el 27% admetia fer-ho. 

En aquesta pregunta el percentatge dels que realitzen manifesten realitzar 

treballs esporàdics és molt superior. És possible que aquesta percentatge 

s’ajusti més a la realitat ja que el treball sexual es un mitjà per obtenir diners. 

 

Quan a la utilització del preservatiu, el grup que més l’utilitza amb el client 

masculí és el grup 3(sauna). El 96% l’utilitza sempre. Els que menys l’utilitza 

son el treballadors del grup 1-2 (carrer/bars).Un 61% d’aquests treballadors 

diuen que l’utilitzen sempre. El percentatge en el grup 4 (pisos) es també elevat 

(92%).  

 

En tots els grups es produeix una reducció de l’utilització del preservatiu quan 

el client es conegut o fixe i també si les clients son dones.  L’utilitzen el 35% en 

el grup 1-2, i el 91 i el 100% en els grups 4 i 3 respectivament, el fet de ser una 

client  coneguda també disminuiex la utilització de preservatius. 

 

L’utilització del preservatiu amb la parella, la  darrera i l’actual, fa descendre els 

percentatges en tots els grups. En el grup 1-2 utilitzen sempre el preservatiu al 

voltant del 20%, tant en la darrera parella com en l’actual. En el grups 3 i 4 

s’utilitza per igual el 42% amb la parella actual. En aquests dos grups els 

treballadors declaren que amb l’anterior parella utilitzaven més el presertvatiu 

que en l’actual, 58% en el grup 3 i el 80% en el grup 4.  
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Aquestes dades mostren per una banda, com entre els grups 3 i 4 es més 

habitual la utilització del preservatiu i per altra com també sembla haver-hi una 

relaxació en els hàbits preventius quan es tracta de la pròpia parella. A aquesta 

dada s’ha d’afegir el fet que el 73% de tots els treballadors de l’estudi declara 

haver tingut una dona com a darrera parella.   

 

Entre els motius per no utilitzar el preservatiu, el 48% manifesta que es el client 

el que no vol que s’utilitzi, el 31% admet que no li agrada o que li talla, l’11% no 

l’utilitza perque el client te bon aspecte o li agrada i un 4% diu que paguen més 

si ho fan sense preservatiu. 

 

El 26% dels treballadors han tingut trencaments de preservatius els darrers 6 

mesos. El grup 1-2 (carrer/bars) és el que te més trencaments (30%) seguit del 

grup 3 (24%) i per últim al grup 4 (12%). El trencament dels preservatius es 

inferior en els treballadors que estan en els pisos, possiblement perque les 

condicions de treball són mes estables i mes cómodes. També pot estar 

relacionat amb una major habilitat i tradició en el seu ús. 

 

La forma més habitual d’aconseguir els preservatius es a través dels clients 

(38%), de les farmàcies (23%) i també de les màquines (13%). Els treballadors 

dels pisos solen aconseguir-los en el mateix lloc on treballen (60%). Els 

treballadors de carrer/bars (grup 1-2) depenen més d’aconseguir-los a través 

dels clients. Els treballadors de la sauna els aconsegueixen per igual dels 

clients i de les màquines. El 39% obtenen els preservatius de forma totalment 

gratuita i només el 7% paga per aconseguir els preservatius.  

 

Quan a les dades de salut, el 48% s’ha fet la prova de detecció d’anticossos i 

d’aquests el 4% ha tingut un resultat positiu. El 76% s’ha realitzat la prova fa 

menys d’un any i el 3% fa més de dos anys. Aqueste dades segurament 

correspon a respostes de qualitat i en realitat deu ser inferior el nombre de 

persones que s’han realitzat la detecció d’anticossos. 
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El 9% manifesta haver tingut hepatitis B i només un 7% estar vacunat. Els 

treballadors dels pisos (grup 4) estan més informats sobre l’hepatitis i estan 

més vacunats que els treballadors dels altres grups. Aquestes dades s’han de 

prendre amb reserves ja que molts treballadors desconeixien l’hepatitis B i no  

tenien clar el tema de la vacuna, especialment en els dels grup 1-2 

(carrer/bars). 

 

Una tercera part (33%) declara haver tingut , alguna vegada, altres malalties de 

transmissió sexual. El 13% diu haver patit gonorrea, el 9% cabres i en menor 

proporció uretritis (5%) i herpes (4%). La gonorrea es la malatia mes patida en 

tots els grups i potser la més coneguda per tots. Sota el nom d’uretritis es 

troben malaties relacionades amb el penis i que els treballadors no saben 

especificar. 

 

El 20% realitza controls mèdics periòdics, els principals motius són la revisió 

general de l’estat de salut (57%) i la visita al metge de capçalera (23%). La 

visita als serveis sanitaris es variable segons el grup, els treballadors de 

carrer/bars van més sovint a l’hospital (situacions d’urgència), i els dels grups 3 

i 4 als centres de medicina privada (control i revisions periòdiques). Aquests fet 

pot estar relacionat amb el fet que les persones que es dediquen al treball de 

forma més estable visiten centres privats que els mateixos companys/es o 

responsables d’establiments recomanen. 

 

El 75% consideren que el seu estat de salut es bo, només el 3% pensa que el 

seu estat de salut es regular. Aquests percentatges guarden relació amb les 

dades d’infecció reconegudes per l’HIV (4%).  

 

El consum de drogues es alt en el grup de treballadors entrevistats. El 70% 

declaren haver consumit alcohol, el 44% consumeixen cannabis i el 35% 

cocaïna. El 4% dels treballadors del grup 1-2 (carrer/bars) admeten injectar-se 

drogues, aquests percentatges segons dades proporcionades per l’observació 

augmentaria fins al 6% i el 2% fumaria xinos. Aquestes dades de consum son 

especialment elevades i suposen un risc afegit pels treballadors sexuals ja que 

en aquestes condicions es solen disminuir les mesures de prevenció.
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El 15% dels treballadors han estat alguna vegada a la presó, aquest 

percentatge es superior en el grup 1-2, ja que els treballadors es troben al 

carrer i son mes proclius a la intervenció policial. Les respostes donades sobre 

si tenen perspectives de trobar nova feina han estat més en el sentit d’esperar 

o desitjar trobar altres feines que en el sentit de tenir perspectives o 

possibilitats reals. El 80% dels entrevistats vol trobar una nova feina que no 

sigui el treball sexual. El percentatges segons els grups son variables, els que 

manifesten mes conformitat amb la feina que realitzen  son els treballadors del 

grup 4.   

 

Quan a l’entorn més proper cal dir que una tercera part dels seus amics es 

dediquen al treball sexual, aquest percentatge es bastant inferior en els 

treballadors dels pisos. Aquesta data pot donar la idea que els treballadors dels 

pisos tenen relacions més variades o diverses. 

 

La forma més preferida de treball es fer-ho de manera autònoma, prop del 

78%. En el grup 4 els percentatges son similars tan en la forma de treball sol 

com  de forma organitzada. Els avantatges que senyalen de la forma de treball 

autònoma són: l’absència de control i el fet de saber el que guanya es per a ell 

(no ha de donar una part del que cobra). Els que prefereixen la forma 

organitzada es per la seguretat que els hi proporciona el fet de tenir un lloc i 

clients que acudeixen amb assiduitat. 

 

El nombre de treballadors es variable en cada zona. La zona 1-2 te major 

variablilitat de treballadors de menys de 5 a més de 30. En la sauna es 

concentra un major nombre de treballadors més de 15 i en els pisos com a 

màxim hi ha 20 treballadors. 

 

El 67% dels entrevistats pensen que s’hauria de legalitzar la prostitució, aquest 

percentatge es superior en els treballadors que ho fan en pisos i inferior en els 

que treballen en la zona de carrer i/o bars. 
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5.5. Limitacions de l’estudi 

 

5.5.1. Procedents de l’instrument de mesura 

�  El qüestionari no va tenir una passació pilot, només es va fer una revisió de    

      continguts.   

�  Algunes preguntes en concret van tenir dificultats de comprensió i/o eren 

confuses (P.12, P14, P48). 

 

5.5.2. Procedents de l’entorn 

�  Els espais on s’han realitzat les entrevistes eren els mateixos on els 

treballadors estaven esperant o rebent als clients. De vegades la pressa per 

acabar de respondre, la poca llum dels establiments, la dificultat per 

aconseguir intimitat en la passació, les condicions climàtiques desfavorables 

van ser les principals dificultats. 

 

5.5.3. Procedents de l’entrevistador 

�  En les respostes obertes, i a l’inici, ha hagut una tendència de 

l’entrevistador a ajudar a respondre de vegades per disminuir els bloquejos 

dels entrevistats o la manca de comprensió d’algunes preguntes. Aquest fet 

ha estat corretgit a mesura que la investigació avançava. 

 

5.5.4. Procedents dels entrevistats     

�  Alguns no entenien massa l’idioma (magrebins i rumanesos), tenien 

dificultats de comprensió i algunes respostes no es podien considerar del tot 

fiables malgrat l’entrevistador feia de vegades de traductor. 

�  L’aparició d’algun client o company ha fet que l’entrevistat volguès acabar 

més ràpid o estiguès en ocasions més distret. 

�  Les “ordres” d’alguns dels “caps” o “responsables dels locals” podien influir 

en la sinceritat de les respostes. 
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5.6. Avantatges d’aquest tipus d’estudi 

�  Ha permés un contacte més estret amb els treballadors, amb la figura de 

l’entrevistador participant. 

�  Les preguntes obertes han pogut recollir més obertament la manera de 

pensar dels entrevistats. 

�  L’entorn on s’han realitzat les entrevistes ha permés aportar molta 

informació sobre la manera i les condicions de treball dels entrevistats. 

 

5.7. Recomanacions  

 

�  Es prioritari que els treballadors coneguin les vies de transmissió de la sida  

      i l’hepatitis B i fomentar les revisions periòdiques. Cal atendre la diversitat  

      de cultures d’origen i idiomes. 

 

�  Son necessàries les intervencions que fomentin el contacte en el propi 

entorn de treball, ja sigui al carrer o en el locals. Les intervencions han de 

tenir horaris i dies diferents per tal de maximitzar el contacte. 

 

�  Els treballadors de carrer són els més vulnerables, amb menys 

coneixements, habilitats i informació sobre les malalties que poden 

contraure. Cal proporcionar material específic i intensificar la comunicació 

amb aquests homes provinents principalment del Magreb. Aquesta tasca es 

especialment complicada ja que no es troben en un lloc fix i les 

intervencions s’han de realitzar en espais on hi ha poca intimitat (bars i 

carrer). També hi ha una dificultat afegida, els magrebins es desentenen de 

la problemàtica de la sida per considerar-la com una malaltia alíena a ells o 

a la seva cultura.  

 

�  Es important proporcionar un espai físic que tingui les característiques d’un 

servei d’atenció, orientació i informació. Aquest servei pot paliar les 

dificultats d’abordatge al carrer i també proporcionar un espai de relació i 

formació amb els treballadors sense la pressió del seu entorn. 
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� Cal proporcionar preservatius i lubricants als treballadors així com també les  

     habilitats per fer-los servir de manera correcta. Alguns treballadors no estan 

      familiaritzats amb l’ús del preservatiu o no utilitzen lubricants amb base  

     d’aigua o no els coneixen. 

 

�  És important fer sessions formatives grupals en les que es reforcin els 

continguts preventius d’interès i es practiquin les habilitats de negociació i 

ús del preservatiu. Aquestes sessions haurien de tenir una durada curta i 

ser molt específiques per tal de no destorbar la feina dels treballadors. 

 

 -  Els treballadors dels pisos degut a les seves condicions de treball (moltes 

     hores tancats i esperant) son susceptibles d’intervencions més estables, 

     malgrat la variabilitat que presenten. Seria aconsellable elaborar un petit  

     fanzine amb continguts preventius i d’entreteniments com a eina de 

    divulgació d’informació sanitaria i d’altres informacions del seu interés.  

    Aquesta publicació hauria de tenir una periodicitat mensual i ser    

    complentària  d’altres intervencions. 

 

�  Es recomanable intensificar les accions preventives que es porten a terme a  

     les saunes, intensificant el contacte amb els treballadors del sexe. S’hauria  

     de dissenyar una intervenció que superés les dificultats de l’entorn on  

     treballen. Aquestes dificultats tenen a veure amb un major variabilitat i   

     nombre de clients, menor control per part del treballadors de les pràctiques   

     a fer i una major pressió de l’entorn (molta competència i morbositat per part  

     dels clients). 
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6. PART II. LA INTERVENCIÓ 
 
6.1.Objectius 
 
�  Establir contacte amb els treballadors sexuals. 

 

�  Fer accessible el material preventiu: preservatius, lubricants, fulletons 

informatius i d’altres considerin necessaris. 

 

�  Proporcionar missatges preventius clars sobre prevenció de la sida i altres 

MTS (especialment hepatitis i gonorrea). 

 

�  Fer tallers d'educació sanitària en els locals on treballen. 

 

-    Fer difusió del servei Àmbit Home. 

 

�  Derivar al centre d'Infeccions de Transmissió Sexual de Drassanes per tal 

de que realitzin control periòdics. 

 

6.2. Metodologia 

 

La intervenció segueix les pautes i els objectius derivats de la informació que 

va proporcionar l’estudi. Es tracta de prioritzar el contacte i optimitzar al màxim 

les intervencions. La variabilitat d’aquest col.lectiu fa difícil mantenir un contacte 

estable. 

 

Els horaris d’intervenció s’han hagut d’adaptar a les necessitats dels 

treballadors i concentrar-se en la tarda-nit, horari en el que majoritariament 

treballen. L’horari ha estat els divendres de 18,30 a 20,30h, permanència al 

local i de 20,30h a 22,30h visita al pisos, carrer o bars. 



  

  
  

76 

6.2.1. Equip 

 

L'equip estava format per una coordinadora i dos educadors homes. Les 

característiques principals dels educadors consistien per una banda en un 

ampli coneixement sobre la prevenció de malaties de transmissió sexual, estar 

familiaritzat amb el treball de carrer i per altre tenir un bon grau d’empatia amb 

els usuaris, sent molt respectuosos i conscients de les dificultats d’alguns 

treballadors per parlar del que fan. 

 

Existía un espai de reunió setmanal on es revisaven les tasques realitzades i 

s'establien les noves pautes d'actuació. 

 

6.2.2. El treball de carrer 

 

Abans d’iniciar-se l’estudi es va creure que la intervenció s’havia de començar 

el més aviat possible i que els resultats de l’estudi, l’observació in situ i les 

demandes del propis treballadors anarien modificant la intervenció. Cal 

diferenciar dos moments de la intervenció, quan es va simultaneijar amb la 

realització de les entrevistes i un cop es va finalitzar l’estudi. 

 

La intervenció de l'educador s'ha portat a terme conjuntament amb 

l'entrevistador. Aquest ha fet de pont entre els entrevistats i l'educador i ha 

facilitat el contacte amb altres treballadors de les zones.  

 

La periodicitat de la intervenció ha estat setmanal, amb el criteri d'alternar els 

contactes de carrer i bars amb els dels pisos. La sauna només s'ha visitat un 

parell d'ocasions i només per deixar material informatiu del servei Àmbit Home. 

No es va creure necessari continuar ja que voluntaris de Stop-Sida 

freqüentaven el local i oferien informació sobre els serveis que podien trobar en 

la Coordinadora. 
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6.2.3. El servei de permanències. 

 

Donades les necessitats manifestades pels treballadors es va creure 

convenient obrir un espai de permanències de dues hores setmanals en el que 

els treballadors poguessin adreçar les seves demandes amb més intimitat (Abril 

2000). Paral.lelament es va informar a tots els locals on sabien realitzat les 

entrevistats que amb una periodicitat quinzenal serien visitats per l'equip 

d'Àmbit Home per tal d'entregar material preventiu i proporcionar informació 

especialitzada sobre temes de salut. També es va donar informació sobre la 

permanència al local, ubicat al carrer Robador. 

 

Es tractava de no perdre el contacte amb els treballadors que havien realitzat 

les entrevistes, ampliar contactes i mantenir les vies de comunicació ja 

iniciades amb les entrevistes. 

 

6.2.4. Revisió i elaboració de material. (Veure Ann ex II) 

 

Donades les mancances de material específic adreçat a treballadors sexuals 

masculins i també per tal d'atendre a l'heterogeneitat dels nivells d'informació, 

es va revisar i seleccionar material en diferents idiomes (àrab, francès, 

portuguès, anglès i castellà). Es va fotocopiar part de material ja elaborat, 

segons les informacions que consideraven prioritaries. Principalment, ús 

correcte del preservatiu i víes de transmissió de l’HIV.També es va elaborar un 

díptic informatiu del servei Àmbit Home.  

 

Per tal de realitzar les intervencions en els local de manera ràpida i definint al 

màxim els contingut a treballar es van dissenyar unes targetes amb la 

informació que es treballava a les sessions. La forma de presentació era 

bastant esquemàtica i resaltava les vies de transmissió de l’HIV i l’hepatitis B. 

També es feia èmfasi en la importància de fer-se controls mèdics periòdics.  
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El model de les intervencions als pisos és el següent: 

-Objectiu:  

Fer arribar missatges clars sobre qüestions fonamentals en les relacions 

sexuals 

� Ús correcte del preservatiu (data de caducitat, lloc on guardar-lo, com 

lubricar-lo correctament). 

� Per què cal utilitzar el preservatiu: per evitar malalties ( sida i altres ITS). 

� Mecanisme de transmissió de la sida i l’hepatitis B. Vacuna de l’hepatitis B. 

    Analítica de detecció d’anticossos i tractaments antiretrovirals. 

- Metodologia: 

Activitats i continguts 

Les xerrades s’han realitzat de dues formes diferents: 

1- Amb tots els usuaris junts a la sala que tenen els pisos mentre esperen als 

clients. En aquest cas la xerrada ha estat de mitja hora aproximadament. 

Aquesta sala consta d’una habitació amb sofà i TV i poc més, generalment 

poc cuidada, sense sofisticació i ben il.luminada. En aquest espai s’ha 

realitzat una sessió formativa a tots els usuaris que estaven desocupats en 

aquell moment.  

2- Individualment o per parelles en algunes de les habitacions que s’utilitzen  

     pel servei amb els clients. En aquesta situació el temps per cada intervenció    

     ha estat una mica inferior, ha oscil.lat entre els 15’ i els 25’. Les condicions  

     de les habitacions són variables, segons el nivell del pis. Poden ser  

     habitacions amb espai o altre apenes amb tres metres quadrats. Tenen un  

     llit, dutxa o WC, amb vídeo o no i amb il.luminació escasa. 

 

En general mentre que en la sala d’estar els usuaris intentan demostras als 

companys que estàn ben informatas, que saben el que els expliquem, en les 

habitacions surgeixen altres inquietuts més personals, inclús poden relatar 

experiències amb els clients, i confesar que han patit alguna M.T.S. 

 

En amdós espais els usuaris s’ha mostrat oberts a l’informació. En cap cas s’ha 

detectat cap tipus d’hostilitat per part dels usuaris ni dels encarregats dels 

pisos. La resposta dels usuaris ha estat sempre positiva, el clima distès amb 

actituts cordials i d’amabilitat envers els educadors. Especialment agraïts es 
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mostren amb l’entrega de material preventiu i de l’informació sobre els serveis 

mèdics anònims i gratuïts. 

 

El suport de les xerrades ha estat una targeta en la que es mostra de forma 

molt esquemàtica els camins que poden seguir l’hepatitis B i la sida en la 

relació sexual: com es produeix el contagi, quines són les analisis de detecció, 

la vacuna en el cas de l’hepatitis i els tractaments antiretrovirals, on realitzar-se 

les proves. La targeta s’entregava a l’usuari i així seguia la informació d’una 

manera més gràfica mentre escolta les explicacions dels educadors. També 

amb posterioritat podia explicar el que havia après a altres companys. Es va  

utilitzar un penis de fusta per mostrar com es posava correctament el 

preservatiu. En acabar la sessió es donava material preventiu (preservatius i 

lubricants). 

 

En funció dels nostres objectius es van preparar uns continguts clars i precisos 

en lloc d’informació exhaustiva que alarma o desinteresa.  

�  S’ha advertit que l’única prevenció enfront la sida és el preservatiu. També 

      sobre la idoneitat de l’analítica i disminuir les pors davant el resultat. Dona  

      seguretat saber el resultat i en cas de ser positiu es pot  iniciar el  

      tractament antiretroviral. 

 

�  Sobre l’hepatitis, s’ha donat importància en el contagi a través de les 

relacions sexuals. A diferència de la sida hi ha vacuna que inmunitza. 

 

�  Quan al preservatiu, s’ha explicat que el fet de que el client pagui més no es 

raó per no utilitzar el preservatiu. S’han analitzat els pros i contres. També 

s’ha parlat de la necessitat d’usar-lo en les felacions. 
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6.2.5. Relacions externes 

 

6.2.5.1. Els propietaris dels establiments i pisos particulars. 

Un cop finalitzades les entrevistes es va fer una tramesa als establiments i 

pisos particulars on s’havien realitzat les entrevistes. Era una carta d’agraïment 

per la seva col.laboració i també d’informació dels serveis que podiem oferir.  

 

Aquest contacte va passar a ser telefònic i mes endavant personal, amb els 

tres establiments en els que s’han realitzat visites periòdiques: A.G., N. i un pis 

ubicat al carrer Aribau (posteriorment traslladat al carrer Balmes).  

 

6.2.5.2. El Centre d’Infeccions de Transmissió Sexu al. 

 

S'han mantingut contactes periòdics amb els professionals del centres 

d'Infeccions de Transmissió Sexual de Drassanes. També s'ha deixat 

informació escrita de forma periòdica sobre el servei Àmbit Home a la sala 

d’espera (díptic del servei). 

 

Es va disenyar una petita targeta amb la identificació del servei Àmbit Home i 

es va repartir entre els nostres usuaris. Aquesta targeta l’havien d’entregar en 

el centre d’Infeccions de Transmissió Sexual si anaven a visitar-se. Es pretenia 

poder saber amb més exactitut si els usuaris als que donavem informació sobre 

el centre hi anaven. 
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6.3. Dades de procès 

6.3.1. Usuaris i material 
 
 Usuaris Contactes Dies 

intervenció 
Preservatius Lubricants  

Estudi 150 150  967 397 
Intervenció 110 184 57 4734 542 
Total 223 314 57 570 1 939 
 
S’ha contactat amb 223 usuaris diferents, repartit prop de 6.000 
preservatius i gairabé 1000 lubricants. 
 
6.3.2. Edat  
 
 Usuaris 
< 20 16 (8%) 
20-29 162 (76%) 
30-39 31 (15%) 
>=40 3 (1%) 
Total 212(100%) 
NC 11 
Total 223 
 
La franja d’edat més comuna entre els treballadors contactats és la de 20-
29 anys. 
 
6.3.3. Lloc de Naixement 
 
 Total 
Argelia 14 (8%) 
Marroc 60 (35%) 
Espanya  
(sense Catalunya) 

38 (22%) 

Catalunya 22 (13%) 
Altres països UE 14 (8%) 
Països de l’Est 9 (5%) 
Sudamèrica 1 (1%) 
Càrib 9 (5%) 
Filipines 1 (1%) 
Liban 2 (1%) 
Tunissia 2 (1%) 
Àfrica 
Subsahariana 

1 (1%) 

Total 173 (100%) 
NC 50 
Total 223 
 
Els treballadors són majoritariament magrebins o es panyols. 
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6.3.4. Assistència al servei 
 
 Usuaris Visites 
Total 3 7 
 
Un total de 3 usuàries van visitar el servei. 1d’or igen magrebí, un rus i un 
barceloní. 
 
6.3.5. Grups formatius en pisos 
 
 A.G. N. Aribau Total 
Assistents 6  8 5 (2-2-1) 19 
 
Un total de 19 persones han rebut educació sanitàri a. 
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6.4. Discusió 
 
L’anàlisi de les dades mostren com el programa ha ant ampliant el nombre de 

contactes amb usuaris nous (diferents dels que van realitzar l’estudi). Segons 

l’edat i la procedència no hi ha diferències a les dades presentades en l’estudi. 

Es manté la franja d’edat dels 20-29 com la més freqüent, així com la 

procedència, majoritària del Màgreb i dels de procedència espanyola. 

 

Quan a les xerrades realitzades a pisos cal destacar que els treballadors (19 ) 

entenien els continguts encara que de vegades s’havien de repetir les 

questions relacionades amb l’hepatitis B, el mateix passava amb altres I.T.S 

(gonorrea, condilomes, etc.). Poden entendre els que s’explica, el problema 

radica en que algunes pràctiques que es proposen com a segures, poden xocar 

amb les peticions dels clients (felació sense preservatiu). En aquest sentit, s’ha 

intentat establir un diàleg perque entenguin i puguin assimilar els continguts. En 

ocasions ha estat un exemple, el que resulta més fàcil d’entendre que una frase 

tancada (“Tu tienes preparado el condón de fresa, y si el cliente te pide que le 

hagas una felación, tú le dices..."). 

 
Les visites al servei/permanència han estat reduïdes. Han assistit tres persones 

de nacionalitats diverses (marroquí, rus i espanyol). Les seves demandes han 

estat relacionades amb el tema de la legalització dels documents i sobre 

malalties de transmissió sexual, especialment sobre la hepatitis. 

 

D’entrada la valoració que podem fer del programa és molt positiva, sobretot si 

tenim en compte dos aspectes molt importants: és un programa nou, pioner, i 

les limitacions de recursos de les que disposa. Tot això fa que malgrat el 

programa ha avançat en molts aspectes, obrint noves víes d’intervenció, 

aquestes limitacions de les que parlem, bàsicament reflectides en la freqüència 

del treball (1 cop a la setmana) fan que en molts aspectes no es pugui avançar 

més. 

Amb un any i escaig de programa s’ha aconseguit, creiem, conèixer molt bé la 

realitat d’una part de la prostitució masculina a Barcelon en les diferents 

vessants que s’hi donen, locals i carrer. S’ha contactat amb molts usuaris (més
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 de 200), coneixem els ambients per on es mouen, perfils i conductes, s’ha 

establert un mínim de relación amb alguns d’ells i s’ha aconseguit entrar als 

locals organitzat (pisos) fins i tot a realitzar-hi petites xerrades sanitàries. 

En aquest moment entenem que el programa pot seguir la línia actual, amb 

alguns petits canvis o matisos (plantejar la creación d’una revista o fanzine, 

p.e.), però poc més. La incertesa sobre el futur del programa, i les limitacions 

estructurals i de recursos abans referides, fan que no es puguin preveure 

massa canvis tant a curt com a mig o llarg plaç. Això suposa, o continua sent, 

el hàndicap amb el que ens hem mogut des del principi.  

 

Tenint en compte la realitat actual entenem que hi ha aspectes que es podrien 

revisar i s’hi s’escau plantejar-ne un canvi. En tot cas, en relació al local, la 

poca presència d’usuaris ens fa pensar en un replantjament de les estratègies 

utilitzades fins ara; caldria observar quines són les variables que poden 

condicionar aquest fet, si estan relacionades amb el programa o si ho estan 

més amb els usuaris. També s’ha observat un descens de la presència de 

treballadors al carrer, però aquest fet no sabem si es deu a alguna variable de 

tipus social, o al fet que es va modificar l’horari, la durada i la freqüencia de les 

sortides, degut a l’acabament de l’estudi. 
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ANNEX I 
 
1- Material per l’entrevistador 
2- El qüestionari 
3- Anuncis de premsa 
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1- MATERIAL PER L’ENTREVISTADOR 
 
LA RELACIÓN ENCUESTADOR-ENCUESTADO 
 
FACTORES POSITIVOS: LO QUE INCITA AL ENCUESTADO A 
RESPONDER. 
 
1- La primera es un reflejo de cortesía. El encuestador deberá aprovechar este 

primer instante, neutral durante el cual los medios de defensa del 
encuestado, sorprendido, no han entrado en acción. 

2- Uno de los móviles que impulsará al encuestado a hablar es el deseo de 
influir. Hablará en tanto piense que la encuesta puede, incluso muy 
indirectamente un cambio feliz en relación con los problemas que le 
interesan. 

3- La necesidad de hablar es la tercera razón que puede hacer que el 
encuestado responda a la encuesta. 

 
LA ACTITUD DEL ENCUESTADOR 
 
La estrategia del encuestador debe ser , al mismo tiempo, suprimir los factores 
negativos y reforzar las fuerzas positivas del encuestado. Debe ser cortés, 
inspirar confianza y ser simpático; dar, en fin, una impresión favorable desde el 
primer instante. Y luego, al propio tiempo, estimular y suscitar el interés del 
encuestado. 
 
El encuestador debe despertar el interés del encuestado al indicarle el objetivo 
de la encuesta. Explicará el organismo responsable de la encuesta, su interés 
científico y su incidencia en la vida de cada ciudadano. Para ello hará aparecer 
un nexo entre el tema de la encuesta y un cambio que pueda interesar al 
encuestado. Es importante no dejar que se instalen la desconfianza y la 
ambigüedad, en relación con la persona del encuestador. Para ello, dirá rápìda 
y claramente de qué se trata, expondrá la encuesta y se presentará a sí mismo 
bajo un aspecto científico y serio. 
 
Inmediatamente después debe indicar de la forma más clara posible que la 
entrevista quedará en un absoluto anonimato. Es importante aclarar al 
encuestado lo que se espera de él, insistir en el hecho de que no se trata de un 
examen, que suponga unas respuestas buenas o malas, sino que todo lo que 
piensa o dice el encuestado es interesante. Hay que tranquilizarle respecto a 
alcance de lo que va a decir, sin tampoco quitarle importancia. Algunos 
encuestado se inquietan de la duración posible de la entrevista; conviene 
indicársela aproximadamente. 
 
Por último, hay que explotar la necesidad de hablar, esta dependerá en cierto 
modo, de la impresión que el encuestador produce en el encuestado. 
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PRESENTACIÓN: 
 
Hola soy.............., pertenezco a Àmbit Prevenció una organización no 
gobernamental que se dedica a la prevención de enfermedades de transmisión 
sexual entre personas, hombres y mujeres trabajadores del sexo ( o que se 
dedican a la prostitución). En estos momentos estamos realizando un estudio 
para conocer cuales son las necesidades de los hombres que ejercen la 
prostitución (o trabajadores del sexo, o que se dedican a esto). El objetivo es 
poder ofrecer algún tipo de servicio que mejore la calidad de vida, a la vez que 
se va a distribuir gratuitamente material preventivo. Para ello pedimos tu 
colaboración, tendrías que responder a esta encuesta ANÓNIMA, de duración 
aproximada de 15' y te pagaría 1.500 pts una vez realizada como pago al 
tiempo que has dedicado. La encuesta no se hará en presencia de terceras 
personas. 
 
Si la persona no quiere, se le puede decir que quizás en otro momento o si 
conoce a alguien que puediera estar interesado. 
 
Siempre se debe agradecer la atención prestada. 
 
CUALIDADES DEL ENCUESTADOR 
 
El encuestador debe manifestar: calor y simpatía, interés por la persona del 
encuestado, comprensión, es decir, que el encuestado debe tener la impresión 
de poder decir todi, sin lanzarse a una actitud normalizadora o de juicio. La 
mejor comunicación se establece cuando el sujeto considera al encuestador 
como un hombre capaz de comprenderlo y aceptarlo tal como es realmente. No 
es útil que lo perciba como semejante a él. 
 
Aparte de los elemento físicos que corresponden a los sentimientos inferiores 
del encuestador: mirada, expresión, atención, existen unos medios de expresar 
una actitud de comprensión. Uno de ellos consisten en recoger, con un enfoque 
no dirigido, la opinión expresada por el encuestado, explicándola sin 
deformarla: " Tu quieres decir que..." Este papel de facilitación, de ayuda al 
encuestado, contribuye a darle la impresión de ser comprendido. 
 
 
ERRORES DERIVADOS DEL ENCUESTADO 
 
El encuestado está preocupado por realizar su tarea, es decir, por responder a 
unas preguntas, o  bien esta demasiado preocupado por su relación con el 
encuestador. 
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ERRORES DERIVADOS DEL ENCUESTADOR 
 
1- La reacción del encuestado ante el aspecto exterior del encuestador. Se ha 

comprobado que la cantidad de datos es mayor y el ambiente inspira más 
confianza cuando el aspecto del encuestador es similar al de encuestado. 

 
2- Las opiniones del encuestador y la forma en que percibe al encuestado. La 

opinión del encuestador, del tema que sea, puede ejercer influencia. 
 
 
EL DESARROLLO DE LA ENTREVISTA 
 
El encuestador debe formular todas las preguntas en los términos mismos en 
que han sido redactadas y en el orden previsto por el cuestionario. 
 
Cuando el encuestado dice: "le digo esto, pero no lo apunte" hay que respetar 
su deseo, se puede escribir cuando él no esté. 
 
Podemos repetir una pregunta, o pedir aclaraciones sobre la respuesta si una u 
otra no han sido comprendidas, pero hay que indicarlo en el resumen de la 
entrevista. 
 
Se recomienda no interrumpir al encuestado, pero puede solicitarse que se ciña 
al tema. Si el cuestionario es extenso o manifiesta síntomas de fatiga, un 
pequeño cambio de tema puede suponer un descanso. 
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2- EL QÜESTIONARI 
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CUESTIONARIO SOBRE 

SEXUALIDAD MASCULINA 
 

 

 

 

 

 

ÀMBIT PREVENCIÓ 
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Fecha:     _____________                Hora: _____ ______  

Zona: _______________      Entrevistador: ____________ 

               

 DADES SOCIO-DEMOGRÁFICAS  

 

1. Fecha de nacimiento: _____________ 

2. Lugar de nacimiento:_________ Provincia: _______ _____ 

3. Sexo:  homosexual/ bisexual/ heterosexual 

4.        Sitio donde vives: piso – pensión – otros: _______________________ 

5.        Con quien vives: solo- pareja- amigos- familia origen-  

          otros: _______________ 

6.        Pareja actualmente  SI / NO   KKKK  Sexo: H / M  

7. Nº Hijos: _____  Nº Hijos a su cargo: _________ 

8.        Cartilla de la Seguridad Social: SI / NO 

9.      Nivel máximo de estudios :  

           ninguno – primarios - bachiller - diplomado-    superior 

10.     Contacto con los Servicios Sociales (públic os) ultimo año:      SI / NO 

 Motivos: _________________ 

                           _________________ 

                           _________________ 
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PERCEPCIÓN DEL TRABAJO SEXUAL  

 

11.   ¿Se considera prostituto/ trabajador sexual?  

        SI/NO Porque ?  ____________________________ 

12.  Identificar cuales son los principales riesgos /problemas profesionales     

       de su trabajo (max.3): 

1._______________________ 

2. ____________________________ 

3. _______________________ 

 

13.  Cual/es de ellos se puede o pueden solucionar:  

_________________________________________________________________ 

_________________________________________________________________ 

 

14.  Seria necesario que existiera algunos tipos de  servicio/s especifico/s       

        para  los trabajadores sexuales masculinos:  SI / NO   

       En caso afirmativo, ¿Como tendría que ser? Q ue servicios deberían    

             ofrecer: (NO DECIR LOS SERVICIOS) 

 Preservativos, lubricantes… 

 Información sanitaria 

 Alimentos 

 Atención social 

 Atención médica 

           Atención psicológica 

15.   Los trabajadores sexuales masculinos comparán dolos con las mujeres 

(prostitutas), están respecto al trabajo que realiz an en:  

       Inferioridad de condiciones - Igualdad de condiciones- Mejor condiciones- NS 

16.  La imagen social de los trabajadores sexuales masculinos es: 

Muy mala/ mala/ Indiferente/ Buena/ Muy buena/ NS 
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DATOS SOBRE EL TRABAJO SEXUAL  

 

17.     Edad de inicio en la prostitución: ____ 

18.     Frecuencia de trabajo semanalmente: 1  2  3   4  5  6  7  días 

19.     Horario de inicio y de finalización de la j ornada laboral:  

            de _____h    a______ h  /  No tiene hor ario 

20.    Compagina el trabajo sexual con otros tipos de trabajo  

          y/o ocupación (estudios, tareas doméstica s…) 

              SI/ NO 

Especificar èèèè  __________________________ 

21.     Sitio/sitios de trabajo sexual donde habitu almente trabaja.  

           Numerar  con   un "1"  la principal y continuar con las otras. 

 Saunas: _________________________ 

            Masajes: _______________________ 

            Sex shops: _______________________ 

  WC: ____________________________ 

            Bares:___________________________ 

            Hotel: __________________________ 

            Domicilio particular: 

            Espectáculos:______________________ 

 Calle: ____________________________ 

22.     Cantidad aproximada de clientes al día: ___ ____ èèèè  Especificar el         

           sexo:  Nº de hombres: ______  Nº de muje res: _______ 

23.    Cantidad de clientes fijos al mes: _________ _   èèèè  Especificar el sexo:   

         Nº de hombres: _____ Nº de mujeres: _____ 
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24.      Tipos de servicios mas frecuentes:  

Con clientes hombres :  

__________________ 

__________________ 

__________________ 

           Con clientes mujeres: 

           _________________ 

           _________________ 

           _________________ 

25.    Tipos de servicios que se nieguen a hacer:  

___________________________________________________________ 

26.     Periodos sin trabajar en la prostitución : SI / NO  

Motivo:  ________________________ 

 

èèèè  ÚLTIMOS 6 MESOS 

 

27.     Uso del preservativo con clientes  MASCULINOS( últimos 6  

          meses):  

             nunca – a veces – a menudo – siempre 

28.    Uso del preservativo con clientes  FEMENINOS ( últimos 6 meses):  

            nunca – a veces – a menudo – siempre 

29.   Uso del preservativo con clientes   FIJOS MASCULINOS ( últimos 6  

          meses):  

 nunca–a veces– a menudo –siempre- NO TIENE CLIENTES FIJOS 

30.   Uso del preservativo con clientes  FIJOS FEMENINOS (últimos 6  

            meses):  

nunca–a veces– a menudo –siempre- NO TIENE CLIENTES FIJOS 

31.    Uso del preservativo con la PAREJA ACTUAL (últimos 6  

            meses): 

            nunca – a veces – a menudo – siempre 

            SI NO TIENE PAREJA ACTUALMENTE: 

  èèèè FECHA DE LA ÚLTIMA PAREJA:  ___________sexo:_______ ___        

USO DEL PRESERVATIVO  CON LA ÚLTIMA PAREJA 

 nunca – a veces – a menudo – siempre 
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32.   Por qué motivo/s no utiliza el preservativo c on los clientes (últimos 

6 meses). Pueden responder mas de una).  

No hace falta decir las  respuestas. 

a) Porque el cliente no quiere 

b) Porque pagan mas  

c) Porque no me gusta 

d) Otras: _____________________________ 

33.   En los últimos 6 meses has tenido algún de es tos problemas con los      

         preservativos: 

         Romperse: _____Nº aproximado de preservativos rotos:_____  

         dificultades para conseguirlos 

         molestan, aprietan, hacen daño          

         Otros: ____________________________________________________ 

34.    Dónde consiguen preservativos:  

1. Farmacias 

2. Sex-shops 

            3. Clientes 

 4. Gasolineras 

            5. Saunas 

            6. Supermercados 

            7. Prisión 

            8. Otros sitios: _____________________________________________ 

 

èèèè  ÚLTIMOS 6 MESOS 

 

35.    En los últimos 6 meses, cuantos condones ha conseguido de forma     

          gratuita: 

1. Todos 

2. Más de la mitad 

3. La mitad 

4. Aproximadamente la mitad 

5. Menos de la mitad 

6. Ninguno 

7. NS/NC 
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DATOS SANITARIOS/ESTADO DE SALUD  

 

36.     Se ha hecho la prueba del HIV/sida:      SI  / NO         NS/NC 

37.     Infección por HIV                                     SI / NO         NS/NC 

 

è  En caso HIV (+): fecha primer resultado positivo: ____________ 

è  En caso HIV (-): fecha última analítica:                  ____________ 

 

38.        Enfermedades : 

   Hepatitis: SI / NO  Vacuna HB: SI/NO  

   TBC:  SI / NO 

   M.T.S SI / NO   Sífilis    Gonorrea    Herpes   Uretritis  

 

39.      Realiza algún control médico periódico:  

 NO Fecha del ultimo control: ……………….. 

 SI Donde: hospital –ambulatorio – otros: …………………   

            Motivo del control : ____________________________ 

40.     Autovaloración del estado de salud:  

           Excelente -  Bueno -  Regular -  Malo 
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DATOS SOBRE EL CONSUMO DE DROGAS  

 

41.  Ha consumido alguna de estas drogas (al menos durante un mes 

        seguido). Subrayar las respuestas : 

      cannabis (porros), heroína, cocaína, alcohol, anfetaminas, éxtasis, poper          

otras: ____________________________________ 

42.     Se ha inyectado alguna vez alguna droga? SI /NO 

43.     Ha hecho algún tratamiento para dejar el co nsumo de drogas? SI/ NO 

44.     Problemas de sobredosis:   SI / NO 

Si es UDVP è  

 

45.     Lugares donde normalmente consigue jeringas  nuevas:  

          

___________________________________________________________ 

46.     Durante él ultimo año, usó jeringas utiliza das por otra   

           persona:   SI    /     NO:   Año de la ultima vez q ue utilizó una jeringa   

           utilizada por otro: ______________ 

 

47. Ha estado en prisión:         Si /NO 
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 VALORACIONES Y OPINIONES  

 

48.    Perspectivas de cambiar de trabajo: SI / NO 

49.   ¿La mayor parte de tus amistades y/o conocido s hacen lo mismo?       

         SI/NO 

50.    Es mejor trabajar solo ( o para uno mismo) o  de forma organizada 

         ( para alguien)? ¿Por qué? ¿Cómo lo hace é l? 

51.  Número de trabajadores sexuales de la zona o s itio donde él trabaja :      

_________ 

52.  Piensas que se tendría que reconocer la prosti tución como un trabajo:   

        SI/NO 

 

53. ¿Te gustaría añadir alguna cosa o hacer alguna sugerencia?  

 

           _______________________________________ 

 

 

 

GRACIAS POR TU  COLABORACIÓN 
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OBSERVACIONES DEL ENTREVISTADOR 

 

8. Ha estado presente durante la entrevista alguna persona?  SI / NO 

9. Valora la comprensión del participante 

     Sin dificultad - Un poco difícil- Bastante difícil/ Mucha dificultad 

10. Valora el grado de sinceridad de les respuestas  del participante 

      Muy bajo - Medio- Medio-alto- Muy alto 

11. Desea hacer algún comentario sobre la entrevist a? 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Material distribuido 

Nº usuario nº CONDONES nº LUBRICANTES  INF. GAY ITS 

   SI   / NO SI /NO 
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3- Anuncis de premsa 

 
EMPRESES 
American Gigolo Z Pº Gracia 93 317 07 92 
American Boys 93 412 75 33 
Gabi chicos Chicos de 18 a 25 años 93 215 33 72 
Dalila Travestis Consell de Cent 93 451 22 59 
Roselló 328 entsol 2º d'11 a 22h.  
 
PARTICULARS 
 
Alex 18 a. nou estudiant. 93 246 65 22 
Alex novetat culturista, guapo is part i disc. 93 4 26 50 25   
Apollo atlétic Massatge tot morbo jove, 24h 93 451 76 66 
Andres cachas morboso BDParticular. Tel 617 228 487  
Andres 1,90  especial parelles  677 018 401 
Carlos 36 a. masculí 25.000 607 56 16 02 
Culturista real molt musculós guapo 93 455 09 55 
Chico para chica 93 450 48 96 
Chico tropical explosión del Caribe 906 42 48 48 
 
De Hombre a Hombre 600 84 09 62 
Dos niñatos  Rubio y moreno  93 425 47 62  
Els teus energétics femenins 93 457 44 80 
Eric Culturista muy juvenil 93 458 55 67/ 649 72 94  62 
Fabio culturista brasiler tel. 93 424 08 34 
Gabi Chicos 93 215 33 72/ 215 33 72 
Gay sado  Activo y pasivo 906 42 33 66  
Gay contactos 906 33 00 34 
Igor 25 a. musculós 93 448 11 06 
Italià 30 a. atrac. 93 425 0915 
Ivan-Toni 93 458 08 43  
 
Javi varonil 24 h 93 451 76 66  
Jesús 59 passiu i desitjo noi actiu 22-40 977 35 11  47 
Juan 32 a. Vespres i nits 654 23 81 59 Particular. 
Machos 906 42 51 20 
Marcos jovenet 18 a. 617 52 80 76 
Marcos 20 a. ros. 93 351 92 36 



  

  
  

102 

 
Mauro atrac. 25 a. act.pas. 696 98 49 73. 
Mauro 38 a. cast bisex per a sres i parelles 93 245  99 77.  
 
Negre juggle 616 95 41 62. 
Noi actiu sexe dur. Nits i hores convingudes. Tel 6 26 11 14 67 
Nois contactes Max 55 906 363 042  
Noi guapo alemany 22 a. 93 265 13 85 
Para ellos  906 355 000. Seas como seas encontrarás  43 pts 
min. 
Oriol 23 anys. Tel 93 458 85 78. Tardes. 
Oscar auténtico 656 59 11 63 
Oscar mascle jovenet 18 a. 617 52 80 76 
Rapat musculós 93 451 76 66  
Rus 19 a. 93 451 76 66   
Servent de bany per a dona o parella 616 44 00 39 
Varones viriles 906  42 51 22  
Victor 22 a. calentet  93 442 73 40 
 
SAUNES 
 
NERON Varones masculinos exclusivos  93 451 10 28 C onsell 
de Cent 185 3º 1º 
 
Staus chicos 93 458 85 78 Roselló 328 3r 1ª  
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MASSATGES: 
 
Cyros y Aura Masajes prof. Josep Tarradelles nº 56 PRAL 2º 93 
430 17 50 
Culturista 30 a. 639 45 82 92 
Dani 29 a. 93 417 0971 
Dos nois massagistes de 43 a. només Srs 93 211 91 4 7 
Eduard 27 a. 617 0403 15 
Juanjo masajes 610 07 28 30  
Miguel massatge el de TV3 93 441 7409 
Pol 27 a. 93 448 11 06 
Ramón atlétic  93 454 13 84 
Rassuracions i massatges a parelles 626 19 72 76  
Masatge anal 93 451 83 07 
 
SEX SHOPS I CENTRES DE MASSATGES 
 
D'ANGELO Entença 218 /josep Tarradelles 
EGEA Aribau 47 (cantó Aragó) 
Erotic  Massage  93 487 28 60 (només dones) 
Mega sexcess Corsega 329 /jto PGràcia) 
Masatge  relax Enric Granados 66 baixos. 
Massatge professional amb complements eròtics. AV P aralel.l  
144 1r 1º d'11 a 21h. 
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ANNEX II 
 
1- Díptic del servei 
2- Material fotocopiat 
3- Targeta informativa 
 
 
 


