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Euroopan laajuinen Internet-kysely miesten
valisesta seksista (EMIS) Yhteisoraportti1.

Kiitos osallistumisesta ensimmaiseen Euroopan laajuiseen
Internet-pohjaiseen tutkimukseen homoseksuaalisuudesta,
homoseksuaalisesta kayttaytymisesta ja sukupuoliteitse
tarttuvista infektioista (STI) miehille, jotka harrastavat seksia
miesten kanssa.

Olit mukana jossakin suuressa! Kyselylomakkeen taytti yli 180
000 gay-miestd, biseksuaalia ja muuta miesta, jotka
harrastavat seksia miesten kanssa (MSM). N&in he tekivat
EMIS-tutkimuksesta kaikkien aikojen laajimman tutkimuksen
miesten valisesta seksista.

Tama korkea vastausaste 20 minuutin kyselyyn osoittaa laajaa
yhteisollista sitoutumista, mika ei olisi ollut mahdollista ilman
tukea paikallisilta, kansallisilta ja kansainvalisilta lesbojen, gay-
miesten, biseksuaalien ja transsukupuolisten jarjestoilta seka
HIV-organisaatioilta, samoin kuin eurooppalaisilta
homoseksuaalien yllapitamilta Internet-verkostoilta kuten
GayRomeo ja Manhunt. EMIS-kyselylomake oli séhkoisesti
vastattavissa 25 eri kielelld kesakuusta elokuun loppuun 2010.

Taman ensimmaisen yhteiséraportin tarkoituksena on tiedottaa

tutkimuksesta vastaajille niin pian kuin mahdollista. Toivomme

etta pidat tasta paivityksesta ja odotamme innolla antaaksemme

sinulle lisaa tietoa kun analyysimme etenevat.

Absoluuttiset ja suhteelliset vastausprosentit eroavat maittain.
Korkein vastausprosentti oli Saksassa (.de), missa lahes 56 000
miesta vastasi kyselyyn.

Saksa on vadestoltaan kuitenkin toiseksi suurin osallistuneista
maista. Sloveniassa (.si) vastaajien absoluuttinen maara oli
hieman yli 1000, mutta suhteellinen vastausprosentti oli sama
kuin Saksassa. Vastausprosenttien vertailu ottaa huomioon
maiden vaeston koon.

Suhteellinen vastausprosentti (10 000 asukasta kohti) on
nahtavissa sivulla 2 olevan taulukon kolmannessa sarakkeessa.
Lantisen Euroopan maissa taman voidaan ajatella vastaavan
suunnilleen prosentteja miehista, jotka osallistuivat EMIS-
tutkimukseen. Esim. Yhdistyneessa kuningaskunnassa (.uk), 3
per 10 000 asukasta merkitsee sitd, etta 3 prosenttia miehista
osallistui.

Kaakkois- ja Itd-Euroopan maissa painoarvo voi edustaa
suurempaa prosenttilukua kuin koko MSM-populaatiossa.

Keskimaarin EMIS-kyselyn vastaajat olivat 30-vuotiaita (kolmas
sarake taulukossa). Alueittain voi kuitenkin havaita selvan
kaavan: Ita- ja Kaakkois=Euroopan maissa osallistujat olivat
nuorempia, kun Pohjois- ja Luoteis-Euroopan maissa vastaajat
olivat vanhempia, monet heista yli 50-vuotiaita. Tama voi
osittain heijastaa maiden erilaista vdestojakautumaa, mutta
myos eroja mahdollisuudessa kayttaa Internetia ja
perehtyneisyyttd sen kayttoon, tai erilaisia aikajaksoja siina,
kuinka nakyvat gay-yhteisot ovat tulleet esille.

Tietotaso HIV-
testauksen eduista
on korkea

Kartta 1: % HIV-testaus viimeisen 12
kuukauden aikana ja tulokset tiedossa
(UNGASS-8)
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Noin 35 % teista on ollut HIV-testissa viimeisen 12 kuukauden
aikana. HIV-testaukseen osallistuminen viimeisen vuoden
aikana oli yleisinta Espanjassa (.es), Portugalissa (.pt),
Belgiassa (.be) ja Ranskassa (.fr). HIV-testaus oli
harvinaisempaa Liettuassa (.It), Suomessa (.fi), Sloveniassa,
Kroatia (.hr) ja Turkissa (.tr). Tulevissa EMIS-aineiston
analyyseissa tarkastellaan sitd, kuinka oheinen kaava (katso
kartta 1 ylapuolella) kuvaa eroja testeihin paasyssa tai eroja
gay- ja biseksuaalien miesten paasyssa ohjaukseen.

Keskimaarainen tietotasoa koskeva tulos viiteen HIVia ja
testausta koskevaan vaittamaan oli 93 %. Vastaajilla oli lahes
kattavasti (98%) tieto siita, etta AIDSin aiheuttaa virus
nimelta HIV, tai etta |aaketieteellinen testi voi osoittaa onko
sinulla HIV vai ei. 94 % tiesi, etta HIV-infektioon ei viela ole
parantavaa hoitoa, ja 92 % tiesi, etta HIV-infektiota voidaan
kontrolloida ladkkeilld, jotka vahentadvat sen vaikutusta
terveyteen. 90 % vastaajista tiesi ,etta tartunnan saamisen
jalkeen voi kulua useita viikkoja ennen kuin HIV havaitaan
testissa. Alueelliset erot olivat pienia, mutta osoittivat
hieman isompia tiedonvajeita Ita- ja Kaakkois-Euroopan
maissa.
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maara 10 000 (mediaani) 12 kuukautta) testauksesta HIV+ kaapista seksielamaan
.at 4205 5,02 31 41,2 % 92,2 % 5,4 % 60,6% 64,8 %
.ba 163 0,35 26 29,3% 94,3 % 0,0 % 7,4% 40,9 %
.be 4140 3,85 34 46,6 % 95,3 % 8,5% 75,1% 68,2 %
.bg 1084 1,43 28 41,4 % 90,1 % 1,5% 30,3% 53,6 %
.by 379 0,40 27 37,6 % 86,9 % 19 % 24,5% 48,1 %
.ch 5172 6,75 37 39,4 % 95,9 % 9,0 % 60,4% 69,1 %
.cy 287 3,30 30 32,1% 88,0 % 1,1% 28,3% 47,7 %
.cz 2492 2,38 27 29,7 % 94,9 % 2,7% 57,4% 57,6 %
.de 55992 6,82 33 33,8% 95,8 % 8,0% 64,5% 61,6 %
.dk 1789 3,24 34 35,3% 95,6 % 8,8% 60,3% 60,6 %
.ee 612 4,57 30 32,8% 92,1% 1,7 % 33,6% 49,5 %
.es 13730 2,99 32 44,4 % 93,1% 8,9% 65,1% 68,2 %
fi 2072 3,89 33 23,8 % 89,9 % 3,2% 55,6% 52,5%
fr 11 641 1,82 34 47,1 % 94,6 % 10,5 % 68,3% 72,3%
.gr 3231 2,87 30 33,7% 90,2 % 8,1% 34,0% 55,8 %
.hr 536 1,19 28 25,1% 95,5 % 2,5% 21,7% 46,8 %
.hu 2133 2,13 28 34,0 % 93,4 % 32% 38,3% 49,7 %
.ie 2303 5,10 31 32,9% 93,0 % 6,0 % 57,0% 53,2%
.it 16 689 2,78 33 41,2 % 93,7 % 6,9 % 44,7% 62,9 %
It 618 1,84 27 19,9 % 83,1% 2,0% 22,7% 51,5%
Jdu 290 5,88 36 42,7 % 95,9 % 10,8 % 56,8% 59,7 %
dv 734 3,25 30 25,5% 86,2 % 3,9% 28,5% 53,6 %
.md 123 0,30 25 36,0 % 86,0 % 2,6 % 17,1% 53,4 %
.mk 126 0,60 28 39,1% 90,2 % 4,2 % 13,6% 44,6 %
.mt 123 3,00 32 35,1% 92,8 % 1,7 % 51,2% 62,6 %
.nl 3917 2,38 40 38,3% 96,5 % 15,6 % 81,0% 69,2 %
.no 2159 4,47 31 31,0% 94,2 % 3,4% 72,7% 56,0 %
.pl 2873 0,75 28 35,9% 94,8 % 51% 40,9% 60,6 %
.pt 5391 5,07 30 45,9 % 95,6 % 7,8 % 38,4% 65,9 %
.ro 2466 1,15 27 30,8 % 89,6 % 2,6% 20,7% 57,1%
.rs 1155 1,54 28 32,2 % 93,1% 2,8% 17,3% 49,6 %
.ru 5263 0,37 30 43,1 % 86,3 % 6,4 % 28,9% 49,6 %
.se 3269 3,53 35 30,4 % 96,3 % 4,8 % 69,2% 52,3%
.Si 1036 5,05 30 24,7 % 91,0 % 2,6% 34,4% 56,3 %
.sk 605 1,12 26 26,1% 93,0 % 1,0% 43,9% 52,5%
tr 2010 0,28 27 25,2% 81,7% 1,5% 22,2% 55,4 %
.ua 1787 0,39 29 35,5% 84,3 % 4,8 % 22,9% 48,5 %
.uk 18 393 2,99 36 36,4 % 95,7 % 10,4 % 66,9% 58,5 %
all® 180988 2,82 30 34,6 % 93,1% 4,1% 39,7% 55,6 %

1 Respondents per 10 000 inhabitants (general population. weeks before it can be detected in a test, iv) There is currently no cure for HIV infection,
2 Average proportion of respondents who knew that the following v) HIV infection can be controlled with medicines so that its impact on health is much less.
five statements are true: i) AIDS is caused by a virus called HIV, ii) 3 Diagnosed with HIV among all respondents (regardless if tested or not). 4 ‘Being out’:
There is a medical test that can show whether or not you have Most people who are in contact with the respondent know that they are attracted to men.

HIV, iii) If someone becomes infected with HIV it may take several 5 Average of 38 countries (median), not the average of all respondents.



Alle 2 %:lla kaikista vastaajista (mukaan lukien ne, joille ei ole
koskaan tehty HIV-testid) oli diagnosoitu HIV Bosniassa (.ba),
Slovakiassa (.sk), Kyproksella (.cy), Bulgariassa (.bg), Turkissa,
Maltalla (.mt), Virossa (.ee) ja Valko-Venajalla (.by). Sen
sijaan yli 9 %:lla kaikista vastaajista oli diagnosoitu HIV
Sveitsissa (.ch), Yhdistyneessa kuningaskunnassa, Ranskassa,
Luxemburgissa (.lu) ja Alankomaissa (.nl).

Tama ei kuitenkaan kuvasta gay- ja muiden MSM-
populaatioiden todellista HIV-tilannetta Euroopassa, silla
joitakin infektioita ei ole vielad diagnosoitu, ja myds HIV-
positiivisten miesten motivaatio tayttaa EMIS-kyselylomake
saattaa vaihdella maittain. Vastaajien korkeampi keski-ika
joissakin otoksissa voi my0s vaikuttaa HIV-positiivisten
miesten korkeampaan maaraan.

Aineistosta voi kuitenkin paatelld sen, etta HIVin kanssa
eldavien miesten maara monissa maissa (esim. Puola, Venaja)
on huomattavasti korkeampi kuin virallisesti on raportoitu.
Joissakin maissa ei ole tata ennen julkaistu aineistoa MSM-
populaatioista.

Useampien
miesten “kaapista
ulostulo” on
yhteydessd
parempaan

seksielamadn

Aineistossa oli isoja eroja sen suhteen, onko mies “tullut ulos
kaapista”. Tama on esitetty kartassa oikealla (Kartta 2).
Useampi kuin kaksi kolmesta miehesta oli “tullut ulos
kaapista” Yhdistyneessa kuningaskunnassa, Ranskassa,
Ruotsissa (.se), Norjassa (.no), Belgiassa ja Alankomaissa. Alle
neljasosa “oli tullut ulos kaapista” Bosniassa, Makedoniassa
(.mk), Moldovassa (.md), Serbiassa (.rs), Romaniassa (.ro),
Kroatiassa (.hr), Turkissa, Liettuassa, Ukrainassa (.ua) ja
Valko-Vendjalla (.by).

Graph 1: Relationship between ‘Being out’ and Happy sex lives
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Kartta 2: Prosentti ‘Tullut ulos kaapista’
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EMIS -aineiston mukaan miehet Espanjassa, Belgiassa,
Sveitsissd, Alankomaissa ja Ranskassa ovat tyytyvaisimpia
seksieldmaansa. Sen sijaan Bosniassa, Makedoniassa,
Kroatiassa, Kyproksella, Valko-Vendjalla, Ukrainassa, Virossa,
Serbiassa, Venajalla (.ru) ja Unkarissa alle puolet
osallistuneista kertoi olevansa tyytyvaisia seksielamassaan.

Sivun vasemman laidan kaaviosta 1 voi nahda, ettad “kaapista
tuleminen” ja tyytyvaisyys seksielamaan ovat yhteydessa
toisiinsa.

Neliot viivan ylapuolella oikealla edustavat maita, joissa suuri
osa miehistd on "tullut ulos kaapista” ja on tyytyvdinen
seksieldmaansa (esim. Ranska, Belgia ja Alankomaat).

Neliot viivan alapuolella vasemmalla ovat maita, joissa hyvin
harvat miehet "ovat tulleet ulos kaapista” ja joissa paljon
pienempi maara on tyytyvdinen seksielamaansa (esim.
Bosnia tai Makedonia). Kuitenkin esimerkiksi Portugalissa,
jossa suhteellisen harva mies on tullut ulos kaapista,
seksuaalinen tyytyvaisyys on melko korkealla tasolla.
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Brad

EMIS-ty6ryhma tunnustaa miesten valisen rakkauden ja
seksin arvon. Paatimme kyselyn kysymykseen, joka on ylistys
homoseksuaaliselle halulle: “Kuka on planeetan seksikkain
mies?” — Seuraavalta sivulta |0ydat yleisimmat vastaukset:



Miesten top 12 Suosituin.... Amerikkalainen — Brad Pitt Kreikkalainen — Sakis Rouvas

Australialainen — Hugh Jackman Unkarilainen — Arpad Miklos

1. Partnerini Nayttelija — Brad Pitt Belgialainen— Jean-Claude Van Damme Irlantilainen — Colin Farrell
2. Mina Balettitanssija — Roberto Bolle Brazilialainen - Ronaldinho Gaucho Italialainen - Raoul Bova
3. Brad Pitt Jumalolento —Jumala Britti — David Beckham Meksikolainen — Gael Garcia Bernal
4. Christiano Ronaldo Suunnittelija— Tom Ford Kanadalainen — Keanu Reeves Portugalilainen — Cristiano Ronaldo
5. David Beckham Malli — Jon Kortajarena Tsekkildinen — Pavel Novotny Puerto Ricolainen — Ricky Martin
6. Ricky Martin Jalkapalloilija — Cristiano Ronaldo  Kuubalainen — William Levy Espanjalainen — Enrigue Inglesias
7. George Clooney Muusikko — Ricky Martin Ranskalainen — Francois Sagat Ruotsalainen — Freddie Ljungberg
8. Hugh Jackman Poliitikko — Barack Obama Saksalainen — Lucas Podolski Turkkilainen — Tarkan
9. Jake Gyllenhaal Pornotdhti — Brent Everett
10. Zac Efron Rugbyn pelaaja — Ben Cohen Lopullinen EMIS raportti julkaistaan Syyskuussa, 2011. Sita ennen
11. Jude Law Tennispelaaja — Rafael Nadal I6ydat lisaa palautetietoa ja raportteja sivulta www.emis-project.eu.
12. Johnny Depp TV-esiintyji — Jesus Vazquez Jos sinulla on kysymyksissa ole hyva ja ota yhteytta emis@rki.de.
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Taman raportin ovat laatineet: Axel J. Schmidt, Ulrich Marcus, Michael Mikolaychuk, Todd Sekuler, Laia Ferrer, Cinta Folch, Ford Hickson, David Reid, Peter Weatherburn,
Stefano Benvenuti, Michele Breveglieri, Massimo Mirandola, & Harm J. Hospers. Suomennetun version raportista ovat luoneet tutkimuksesta Suomessa vastaavat tahot
Tamperen yliopiston hoitotieteen laitokselta ja HIV-saatio/AIDS-tukikeskuksesta.

EMIS haluaa kiittda: Merle Achten, Peyman Altan, Maxim Anmeghichean, Andrey Apanasenko, Ferenc Bagyinszky, Boris Balanetkii, Tiberiu Ban, Henrique Barros,
Andrey Beloglazov, Rigmor Berg, Corinne Bjorkenheim, Michael Bochow, Dominik Bozkurt, Hans Blystad, R. Douglas Bruce, Maria José Campos, Derek Cohen, Zoe Cormier,
Susan Cowan, Nikos Dedes, Thierry Delaval, Demet Demir, Steven Derendinger, Sonia F. Dias, Mercedes Diez Ruiz-Navarro, Tamas Dombos, Dim Dukov, Jonathan Elford,
Margus Enno, Oleg Eryomin, Rod Evan, Percy Fernandez Davila, Ricardo Fuertes, Katarzyna Gajewska, Régis Gaspaillard, Tobias Glaser, Sergiu Grimalschi, Erdem Gursu,
Andrej Habjan, Jakob Haff, Staffan Hallin, Osamah Hamouda, Teppo Heikkinen, Robert Heimer, Karlijn Hillekens, Robert Tore Bo Jacobsson, André Jeannin, Kathie Jessup,
Katarina lJireSova, Mikael Jonsson, Zoran Jordanov, Cagri Kahveci, Per Slaen Kaye, Taras Karasiichuk, Irena Klavs, Marianella Kloka, Alex Khodorkovsky, lztok Konc,
Tudor Kovacs, Maike Kraasch, Rima Krupenkaite, Jari Kylma, Marita van de Laar, AleS Lamut, Gisela Lange, Kristina Lange, Ulrich Laukamm-Josten, Klaus Legau,
Raffaele Lelleri, Stefanie Lenuweit, Ying-Ru Jacqueline Lo, Stephanie Lociciro, Marcin Luty, Simon Maljevac, Vladimir Martens, Andriy Maymulakhin, Luis Mendao,
Cinthia Menel-Lemos, Daniel Mescovic, Mizzi Middelweerd, Michael Mikolaychuk, Teodora Milotinova, Nanna Moe, Antons Mozalevskis, Veaceslav Mulear, Emilia Naseva,
Paula Nieminen, Teymor Noori, David S. Novak, Marja Pakarinen, Alexandr Paluyan, Isgard Peter, Constantinos Phellas, Lilit Poghosyan, Justin Powell, Sara Privelius,
Ivo Prochazka, Nikos Pulos, Mick Quinlan, Tomas Rieger, Francesco Rodriguez Pardo, Daniela Rojas Castro, Eva Roos, Kestutis Rudaitis, Ursula von Ruden, Keith Sabin,
Mika Salminen, Olga Samoilova, Dirk Sander, Nathalie de Schipper, Jens Schmidt, Stefanie Schmidt, Todd Sekuler, Mark Sergeant, Ekaterina Shmykova, Miran Solinc,
Raul Soriano Ocon, Aleksandar Stulhofer, Tarja Suominen, Hristo Taskov, Ronny Heikki Tikkanen, Aire Trummal, Peter Tsintsarksi, Paolo Turchetti, Johan Tutumlu,
Inga Upmace, Anneli Uuskula, Nelia Vakhovska, Wim Vanden Berghe, AnnieVelter, Terese Werner, Holger Wicht, Lucas Wiessing, Leon Witzel, Sami Sarper Yazicilaroglu,
Koray Yilmaz, Matteo Zanetti.

EMIS haluaa esittda kiitoksensa myos niille yli 200 nettisivustolle, jotka laittoivat mainoksemme esille ja erityisesti niille, jotka ovat ldhettaneet kayttdjilleen yksil6llisia
viestejd: GayRomeo, Manhunt, Qruiser, Qguys ja Gaydar. Kiitamme myos kaikkia hallituksista riippumattomia kansainvalisid jarjestdjd, jotka tukivat kyselyamme. llman tata
apua EMIS:n onnistuminen ei olisi ollut mahdollista.

EMIS:n ovat rahoittaneet: Executive Agency for Health and Consumers (EAHC); Centre de Estudis Epidemiologics sobre les ITS i SIDA de Catalunya (CEEISCat); Department of
Health for England; Regione del Veneto; Robert Koch Institute; Maastricht University; German Ministry of Health; Finnish Ministry of Health; Norwegian Institute of Public
Health; Swedish Board of Health and Welfare.

Kiitos todella paljon:

sina ja 180,000

muuta miestd, olitte osana jotakin
suurta...

EMIS Associated Partners: DE: GTZ, Robe ) Institute; ES: Centre de Estudis Epidemiologics sobre les ITS i SIDA de Catalunya (CEEISCat); IT: Regional Centre for Health
Promotion Veneto; NL: University College richt; UK: Sigma Research. Further Information: www.emis-project.eu. Contact: emis@rki.de

EMIS Collaborating Partners: AT: Aids- en; BE: Institute of Tropical Medicine, Facultés Universitaires Saint-Louis, Ex Aequo, Sensoa, Arc-en-ciel Wallonie; BG:
National Centre of Infectious and Parasi ases, Queer Bulgaria Foundation; BY: Vstrecha; CH: Institut universitaire de médecine sociale e ventive, Aids-Hilfe
Schweiz; CY: Research Unit in Behaviour | Issues; CZ: Charles University (Institute of Sexology), Ceska spolecnost AIDS pomoc; DE: Berli | Science Research
Center (WZB), Deutsche AIDS-Hilfe; Fede re for Health Education (BZgA); DK: Statens Serum Institut, Department of Epldemlolegy STO S: National Centre
ocial Policy and Equality; EE: National Institute for Health Development; FI: University of Tamp sing Science), HIV-

p Paris, Sida Info Service, Le Kiosque, The Warning; GR: Positive Voice niversity of Zagreb

\SZ), Hattér; IE: n's Health Service, Health Services Executive; versity of Bologna,

ectiology Center of Latvia; Mozaika; MD: oc-M; MK: Equality

alth Services, Norwegian Institute of Public Healtl tional AIDS Centre,
pical Medicine; RO: PSI Romania RS: S e of Youth; RU: PSI
: tigheter; SI: National Institute of Pub 1, Legebitra, SKUC-
nbe Ucgen Izmir; UA: Gay Alliance, N A Nikolaev; UK:
DS Treatment Group, GayRomeo, M anhunt Cares

Prevention and Control (ECDC), WHC
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