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Tiivistelma

Chemsex viittaa huumeiden kdyttoon seksin yhteydessa ja nimenomaan seksin harrastamista varten. Yleensa
sanaa kaytetaan miesten valisen seksin yhteydessa. Chemsexistda on 2010-luvulla tullut verrattain yleista
Euroopan suurien kaupunkien homo- ja bi-miesten keskuudessa ja viitteita on, etta ilmié on rantautumassa
myds Suomeen.

Taman raportin tarkoitus oli kartoittaa 1) seksitilanteissa tapahtuvaa pédihteidenkdytt6a miesten valisessa
seksissa Suomessa; seka 2) tarkastella seksitilanteissa tapahtuvan paihteidenkayton yhteyksia seksuaaliseen
riskikayttaytymiseen. Aineistona kaytettiin alkukesdstda 2017 internetissa toteutettua SeksiPertti-kyselya,
johon vastasi 974 miest3, joilla oli, tai olisi voinut olla, seksid miesten kanssa. Aineistoa tutkittiin tilastollisen
analyysimenetelmin.

Vastaajista valtaosa (59 %) oli viimeisen 12 kuukauden aikana kayttanyt seksitilanteessa jotain paihteita.
Yleisimmat paihteet olivat alkoholi ja poppers. Huumeita oli seksitilanteessa kayttanyt 13 prosenttia. 13lla ja
muilla taustatekijoilla ei ollut juurikaan vaikutusta. Suurella osalla (40 %) paihteitd seksitilanteessa
kdyttaneista oli naitd kokemuksia ulkomailta, josta kdytdannoét onkin usein omaksuttu Suomeen.
Seksitilanteissa  tapahtuva  pdihteidenkaytté oli  yhteydessda lisdantyneeseen  seksuaaliseen
riskikdyttaytymiseen ja suurempaan maaraan seksitautitartuntoja.

Yleensa chemsexiin liitettyjen paihteiden kaytto oli viela harvinaista ja ilmio saaneekin paikallista varia eri
aineiden saatavuuden vuoksi. Suomessa ei ole talla hetkelld palveluita, jotka vastaisivat seksitilanteessa
pdihteita kayttavien, miesten valista seksida harrastavien tarpeisiin. lImié on hyvin tuntematon myds
useimmille paihdetyontekijoille ja terveydenhuollon tai seksuaalineuvonnan parissa tyoskenteleville.
Odotettavaa on, ettd chemsex Suomessa kuitenkin yleistyy. Ilmion liittyvien riskien (esim. pdihteiden
ongelmakéayton, yliannostusten ja seksuaalisen riskikdyttaytymisen kasvun) vuoksi tiedolle ja palveluille tulee
olemaan kasvava tarve.



| Johdanto
Mita on chemsex?

Englannin kielen termi chemsex viittaa huumausaineiden ("chems”) kayttoon yleensa miesten valisen seksin
yhteydessa (Bourne et al. 2014, Bourne et al. 2015, Hegazi et al. 2016, Weatherburn et al. 2016). Euroopan
ulkopuolella seksin ja huumeiden yhdistamisesta kaytetdaan yleensa nimityksia party’n’play (PnP) (Race 2015,
Frederick & Perrone 2014) ja Australiassa wired play (Race 2015).

Chemsex-tilanteissa kdytetyimmat aineet ulkomailla ovat mefedroni, GHB/GBL eli gamma/lakka,
kristallimuotoinen metamfetamiini sekda ketamiini, silla kayttdjat ovat huomanneet niiden vaikutusten
soveltuvan hyvin miesten valiseen seksiin. (Abdulrahim et al. 2016, Hegazi et al. 2016, Bourne et al. 2014,
Bourne et al. 2015.) Mefedroni ja metamfetamiini kuuluvat stimulantteihin ja molempien kuvaillaan lisdavan
aistillisuutta, estottomuutta ja pidentavan suorituskykya (Bourne et al. 2014, Abdulrahim et al. 2016). Pienina
annoksina GHB/GBL ja ketamiini euforisoivat ja rentouttavat ja voivat siten mm. helpottaa anaaliyhdynt3a.
(Bourne et al. 2014.)

Eri aineiden kayttoyleisyys kuitenkin vaihtelee eri paikoissa. Ainevalintoihin vaikuttaa mm. niiden saatavuus
ja hinta (Bourne et al. 2014), ja siksi esimerkiksi Suomen tilanne voi poiketa muusta Euroopasta. Olennaista
chemsexia maariteltdessa ovat myos kayton motiivit: vaikka aiemminkin huumeidenkayttd saattoi johtaa
seksiin, chemsexissa paihteitd otetaan nimenomaan siksi, etta seksia ollaan aikeissa harrastaa. (Bourne et al.
2015, Bourne et al. 2014, Weatherburn et al. 2016.) Vaikka kyse alun perin on ollut 16yhastad ja
improvisoidusta asiasta, on se sittemmin muotoutunut omanlaisekseen toiminnanmuodoksi omine
kdytantoineen ja odotuksineen (Race 2015).

Aineita on chemsexin yhteydessd usein nautittu myds suonensisdisesti, mitd kadyttotapana ei ole tavattu
yhdistda huumeiden satunnais- tai viihdekaytt6on. Monet suonensisdisesti huumeita kayttavat chemsexin
harrastajat pyrkivatkin erottautumaan opioidiriippuvaisista, esimerkiksi kayttaen toiminnastaan eri sanoja ja
korostaen vastuullisuuttaan mm. puhtaiden neulojen kanssa. (Bourne et al. 2015).

Suomessa seksualisoitua paihteidenkayttoa ei ole vield juurikaan selvitetty, mutta kentalla tiedossa on, etta
sitd tapahtuu, joskin pienemmadssa mittakaavassa kuin Lontoossa, Berliinissd tai muissa Euroopan suurissa
kaupungeissa.

Aineiston esittely

Aineistona on SeksiPertti-kysely. SeksiPertti (SeksiPertti 2017) on Hivpointin ja Positiiviset ry:n
miestenvaliseen seksiin keskittyva kampanja, jonka tarkoituksena on vahentaa hiviin liittyvaa stigmaa, lisata
hiv-tietoutta ja edistdda homo- ja bi-miesten seksuaaliterveytta. Kyselyn tarkoituksena oli kerata tietoa
miesten valiseen seksiin ja hiviin liittyvista aiheista. Vastaavanlainen kysely toteutettiin viimeksi kaksi vuotta
aiemmin, mutta uutena teemana kyselyyn sisallytettiin talla kertaa myos kysymyksia seksitilanteisiin
liittyvasta huumeiden- ja paihteidenkdytostda. Kyselyd mainostettiin sosiaalisessa mediassa, sopivilla
nettisivuilla (gx.fi ja ranneliike.net) seka miehille suunnatuissa seuranhakusovelluksissa (Grindr, Scruff, Gay
Romeo ja Recon). Lisaksi siitd tiedotettiin homoravintoloissa ja chat-ymparistdssa tehtadvassa etsivassa tyossa
seka Hivpointin Checkpoint -hiv-testausten yhteydessa. Myos Setan alueellisia jarjestdja ja valtakunnallista
Setaa informoitiin kyselysta. Kysely toteutettiin internetissa 4.5.—4.6.2017 valisena aikana, ja vastauksia tuli
yhteensa 1022.

Aineiston analyysi toteutettiin SPSS-tilastoanalyysiohjelmiston (versio 24) avulla. Ryhmien vilisid eroja
testattiin yksisuuntaisen varianssianalyysin (ANOVA) avulla kayttden Bonferroni-korjausta parittaisiin
vertailuihin.



Aineistosta rajattiin pois vastaajat, joiden ei katsottu osuvan kohderyhmaan eli miesten valista seksia
harrastaviin. Naita olivat ne, jotka olivat ilmoittaneet sukupuolekseen nainen (n = 11), muu (n = 24) tai eivat
ilmoittaneet lainkaan sukupuoltaan (n = 8), sekd ne heteroksi itsensd maarittelevat miehet, joilla ei ollut
seksid miesten kanssa (n = 5). Jaljelle jai 974 miestd. Heistd neljd viidennestd identifioitui homoiksi ja
kuudesosa biseksuaaleiksi, puolisen prosenttia heteroiksi ja pari prosenttia ei kokenut mitdaan vaihtoehdoista
sopivaksi.

Vastaajat jakautuivat ikiensad puolesta melko tasaisesti: alle 30-vuotiaita ja 30-39-vuotiaita oli 28 prosenttia
kumpiakin, 40—49-vuotiaita 25 prosenttia ja 50-vuotiaita ja sitd vanhempia 19 prosenttia. Vastaajista puolet
oli opiskellut yliopistossa tai ammattikorkeakoulussa, 44 prosentilla oli toisen asteen tai opistoasteen
koulutus ja 6 prosentilla korkein koulutus oli peruskoulu. Tydssakdyvia oli kaksi kolmasosaa, opiskelijoita
kuudesosa, tyottomia 9 prosenttia, eldkeldisia 5 prosenttia ja muita pari prosenttiyksikkoa. Léhes puolet asui
paakaupunkiseudulla, neljasosa muissa isoissa kaupungeissa (Tampereella, Turussa, Oulussa, Jyvaskylass3,
Kuopiossa tai Lahdessa) ja reilu neljasosa pienemmissa kaupungeissa tai kunnissa.

Vastaajat eivat edusta kaikkia miesten valista seksid harrastavia. Kun ottaa huomioon, ettd leijonanosa
vastaajista tavoitettiin seuranhakusovellusten kautta ja kyselyn teemana on seksi, on todennakoista, etta
vastaajissa painottuvat seksuaalisesti aktiivista elamaa viettavat.



Il Pdihteidenkaytto seksitilanteissa

Kaytetyt aineet

SeksiPertti-kyselyssa vastaajia pyydettiin valitsemaan listasta kaikki paihde- tai ladkeaineet, joita he olivat
kayttaneet seksitilanteessa viimeisen 12 kuukauden aikana. Sellainen paihteidenkayttd, johon ei liittynyt
seksia, ei siis sisally naihin lukuihin.

Seksitilanteiden yleisimmat paihteet olivat alkoholi (jota 52 % oli kayttanyt), poppers (28 %), kannabis (8 %),
ekstaasi/MDMA (5 %), GHB/GBL (3 %), amfetamiini (3 %), metamfetamiini (3 %), kokaiini (2 %) ja
kylmdaspray/kloorietaani (2 %) (taulukko 1). Erektioldakkeiden kaytt6é oli myos hyvin yleistd (21 %). Jotain
ulkomailla tyypillisistd chemsex-aineista eli mefedronia, GHB/GBL:aa, metamfetamiinia ja/tai ketamiinia oli
kayttanyt 4 prosenttia (n = 37) vastaajista. Kokemusta suonensisdisestd huumeidenkaytosta seksitilanteessa
oli 2 prosentilla (n = 18).

Jaottelimme vastaajat kolmeen toisensa poissulkevaan ryhmaan sen perusteella, mitd paihteitd he olivat
ilmoittaneet kayttdneensa seksitilanteessa viimeisten 12 kk aikana (kuvio 1). Ensimmaiseen ryhmaan
kuuluivat ne 41 prosenttia vastaajista (n = 398), jotka eivat olleet kdyttdneet mitdan paihdyttavia aineita.
Toiseen ryhmaéan kuului 46 prosenttia vastaajista (n = 449), jotka kertoivat kdyttaneensa seksitilanteessa vain
alkoholia ja/tai poppersia. Kolmanteen ryhmaan kuuluivat loput 13 prosenttia (n = 125), jotka olivat
kdyttaneet huumausaineita tai muita paihteita.

Poppers ja alkoholi ovat omassa ryhmdassaan, koska niiden kaytto on yleista ja miesten valisessa seksissa
varsin normalisoitua. Poppersit ovat alkyylinitriitteja, joita kdytetdan syventamaan seksuaalista kokemusta.
Niiden nuuhkiminen laajentaa verisuonia, rentouttaa lihaksia ja voi vaikuttaa tajunnantilaan. Kesto on vain
muutaman minuutin. Kolmanteen eli huumausaineryhmaan sisdltyvat kaikki muut paihteet, eli
huumausaineet, paihdetarkoituksessa kaytetyt ldadkkeet, ilokaasu seka kloorietaani (kylmaspray), jota
kaytannossa impataan. Tarkemmat luokittelut olisivat tehneet joukoista liian pienia ja usein samat ihmiset
olivat kuitenkin kayttdneet tdstd ryhmdastd useampia aineita, keskimaarin neljaa eri paihdetta. Selkeyden
vuoksi tatda ryhmaa kutsutaan myéhemmin huumeryhmaksi, vaikka mukana olisikin jokunen vastaaja, joka ei
varsinaisia huumausaineiksi luokiteltuja aineita ollut seksin yhteydessa kayttanyt.

Kuvio 1: Seksitilanteissa kdytetyt paihteet

Kannabis, ekstaasi,
Alkoholi, amfetamiini,
poppers metamfetamiini,
46 % kokaiini, GHB/GBL,
kloorietaani, ketamiini,
ilokaasu, psykedeelit,
mefedroni, MDPV,
rauhoittavat ladkkeet,

piristavat ladkkeet,
buprenorfiini,
muut opioidit,
muut paihteet



Sitd emme tieda, kuinka suunnitelmallista paihteidenkdyton ja seksin yhdistiminen vastaajilla oli, joten
mukana voi olla yhtalailla tarkoitushakuisuutta kuin sattumaakin. Koska Suomen tilanteesta ei ole viela juuri
tietoa, ei olisi ollut jarkevaa rajata vain ulkomailla tyypillisia chemsex-huumeita tarkastelun kohteeksi.

Paihteiden vaikutuksia

ovat nestemaisia alkyylinitriitteja, joiden haihtumistuotteita hengitetdan nenan kautta. Niita
kaytetaan tehostamaan seksuaalista kokemusta, etenkin homo- ja bi-miesten keskuudessa. Ne
rentouttavat sileita lihaksia ja voivat aikaansaada lammontunnetta ja euforiaa. Sivuvaikutuksia ovat
punastuminen, paansarky, sydamentykytykset ja joskus nakohairiot.

Kannabis on psykedeeli, jota kdytetaan yleensa polttamalla, hoyrystamalla tai uuttamalla sita ruokaan tai
juomaan. Tyypillisesti se rentouttaa, aktivoi ajatuksenjuoksua, herkistaa aisteja, vaikuttaa ajan ja tilan
tajuun ja voi lisata sosiaalisuutta. Toisaalta ahdistuksen ja vainoharhan kokeminen on yleista ja
tyomuisti, huomiokyky ja koordinaatio heikentyvat.

MDMA on piriste ja psykedeeli, joka lisda sosiaalisuuden ja yhteenkuuluvuuden tunteita, empaattisuutta,
energisyytta ja keskittymiskykya. Sivuvaikutuksia ovat mm. suun kuivuminen, leukojen jaykistyminen
ja lihaskrampit. Ahdistus- ja paniikkikohtausten riski kasvaa. MDMA on ekstaasitablettien padraaka-
aine.

Amfetamiini ja metamfetamiini ovat piristeitd, joka lisda valppautta, energisyytta, puheliaisuutta ja hyvaa
oloa. Se voi aiheuttaa myos levottomuutta, epavakautta ja vainoharhaisuutta. Haittavaikutuksia ovat
yleensa mm. ruokahalun vahentyminen, hengityksen ja sydamen lyontitiheyden nopeutuminen ja
verenpaineen kohoaminen. Metamfetamiinin vaikutukset ovat amfetamiinia voimakkaampia.

Kokaiini on lyhytvaikutteinen piriste. Sita kdytetdan yleensa nuuskaamalla tai polttamalla (freebase ja crack).
Se piristad, parantaa suorituskykya ja mielialaa seka poistaa sosiaalisia pelkoja ja ahdistusta, jolloin
itsetunto nousee. Toisaalta kdytto voi aiheuttaa artyisyyttd, levottomuutta, vainoharhaisuutta ja
mielialan vaihteluita. Haittavaikutuksia voivat olla sydamen lydntitiheyden ja hengityksen
nopeutuminen, seka verenpaineen ja ruumiinlampaotilan nouseminen.

Mefedroni on piriste, jonka vaikutukset muistuttavat ekstaasia ja kokaiinia. Sita kaytetaan yleensa
nuuskaamalla. Kaytto voi aiheuttaa ahdistusta, paniikkikohtauksia, aistiharhoja tai vainoharhaa voi
esiintya (Tacke et al. 2011).

Alkoholi vaikuttaa padosin keskushermostoa lamaavasti. Pienilla annoksilla se rentouttaa ja lisaa
puheliaisuutta ja sosiaalisuutta, suuremmilla annoksilla aiheuttaa mielialan vaihteluita ja heikentaa
koordinaatiota seka harkinta- ja arviointikykya.

GBL eli lakka on GHB:n eli gamman esiaste. Aineita nautitaan yleensa suun kautta ja vaikutus on
keskushermostoa lamaava. Gamma ja lakka rentouttavat, parantavat mielialaa ja lisdavat
sosiaalisuutta, estottomuutta ja seksuaalista halukkuutta. Liian suuri annostus voi aiheuttaa mm.
sekavuutta, tasapainohairioita ja tajuttomuutta.

Kloorietaania myydaan paikallispuuduttavana kylmasprayna, mutta sita voi kayttdaa myos paihteena
imppaamalla. Kemikaalin haistelu aiheuttaa dissosioitumista, euforiaa, kivun tunteen heikentymista,
sydamentykytyksia ja pahoinvointia. (Drugs-Forum.)

Ketamiini on nukutusaineenakin kaytetty dissosiatiivi. Pienet annokset stimuloivat ja suuremmat toimivat
lamaavasti. Vaikutuksia ovat mielihyva, hallusinaatiot ja dissosiaatiokokemus, aistikokemusten
muutos ja mielialan vaihtelut. Refleksit hidastuvat. Huonoa oloa, ahdistusta, koordinaatiovaikeuksia,
psykoosia tai voimakkaita seksuaalisia vietteja voi ilmeta.

(Paihdelinkki.fi)



Taulukko 1: Kaikkien aineiden kaytto seksin yhteydessa ikaryhmittdin

Mitd seuraavista pdihteista / |d3kkeistd olet kayttanyt
seksitilanteessa viimeisen 12 kk aikana?

Alle 30 v. 30-39 v. 40-49 v. 50v.taiyli Yhteensa

n 274 271 242 185 972
Alkoholi 54 % 53 % 53 % 47 % 52 %
Poppers 20 % 31% 32 % 28 % 28 %
Erektioldaakkeet 6 % 18 % 26 % 40 % 21%
Kannabis 10 % 9% 9 % 5% 8 %
Ekstaasi 4% 5% 7% 4% 5%
GHB/GBL 2% 3% 5% 3% 3%
Amfetamiini 3% 3% 5% 2% 3%
Metamfetamiini 1% 3% 4% 3% 3%
Kokaiini 2% 2% 2% 2% 2%
Kloorietaani >0 % 2% 4% 2% 2%
Bentsot/rauhoittavat 2% 2% 1% 1% 1%
Ketamiini >0 % 2% 1% 1% 1%
llokaasu 1% 2% 1% 1% 1%
Muut opioidit 1% >0 % 1% 1% 1%
Muut paihteet 0% 2% 1% 1% 1%
Psykedeelit 0% 1% 2% 1% 1%
Piristavat laakkeet 1% 1% 0% 0% 1%
Mefedroni >0 % >0 % >0 % 0% >0 %
Buprenorfiini >0 % >0 % >0 % 0% >0 %
MDPV >0 % >0 % 0% 0% >0 %

Ika

Yleisesti ottaen paihteitad kayttdneiden osuudet ovat hyvin korkeita (taulukko 1), etenkin kun muistaa, etta
kysymys koski ainoastaan seksitilanteessa tapahtuvaa paihteidenkdytt6a viimeisten 12 kk aikana. Suuria
lukuja selittdd osittain se, ettd yleisesti miehet kayttavat huumeita enemman kuin naiset, ja
seksuaalivahemmistdihin kuuluvien on todettu kayttdavan huumeita valtavdaest6a enemman (Abdulrahim et
al. 2016). Kaikista eniten pdihteidenkdayton on todettu keskittyvan kansainvilisessd tutkimuksessa
nimenomaan homo- ja bi-miehille, joita SeksiPertti-kyselyn vastaajat paljolti ovat. Esimerkiksi Englannissa ja
Walesissa tehdyn kyselyn mukaan homo- ja bi-miehet kayttavat laittomia huumausaineita kolminkertaisesti
enemman heteroihin ndhden (Bourne et al. 2015).

Yleisiin huumeidenkayttotrendeihin verrattuna erityislaatuista on, ettd huumeiden kaytto oli tasaista kaikissa
ikdryhmissa (kuvio 2). Useimpien aineiden kohdalla ikdaryhmien valiset eroavaisuudet eivat olleet
tilastollisesti merkitsevia. Merkitsevia eroja ikaryhmien valilla 16ytyi vain poppersin, erektioldadkkeiden ja
kloorietaanin kaytossa. Poppers oli merkitsevasti vihemman kaytettyd alle 30-vuotiailla kuin 30-49-
vuotiailla. Erektioladkkeita, jotka eivat sindansa ole paihteitd, alle 30-vuotiaat kayttivat merkitsevasti
vahemman ja yli 50-vuotiaat merkitsevasti enemman kuin muut. Kloorietaanin kayttd oli 40-49-vuotiailla
merkitsevasti yleisempaa kuin alle 30-vuotiailla.



Koko vaestda koskevissa tutkimuksissa huumeiden kaytto keskittyy hyvin vahvasti nuorempien ikdryhmien
pariin, vain kannabiksen kdyton ollessa kohtuullisen yleistd myos keski-ikaisilla (Hakkarainen et al. 2015).
Korkeampi ikd tapaa toimia suojaavana tekijand huumeidenkdytoltd, joskin on todettu, etta
seksuaalivahemmistgilld idn suojaava vaikutus ei ole niin suuri kuin heteroilla (Abdulrahim et al. 2016).
SeksiPertti-kyselyssa asia olikin jopa pdinvastoin, silla niissa aineissa joiden kohdalla merkitsevia
eroavaisuuksia oli, nuorin eli alle 30-vuotiaiden ryhma erosi muista nimenomaan pienemmalla kaytollaan.
Poikkeava ikdarakenne viittaa siihen, ettd miesten valisissa seksitilanteissa tapahtuva huumeidenkaytté on
erilaista kuin tavanomainen huumeiden viihdekaytto.

Kuvio 2: Paihteidenkaytto seksitilanteessa ikdryhmittdin

Paihteiden kaytto seksitilanteessa ikaryhmittain

B Ei mitaan paihdyttavaa Alkoholia tai poppersia B Huumeita tai muita paihteita
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Ika

Koulutus ja tyo

Koulutustausta ei SeksiPertti-kyselyssa ollut yhteydessa siihen millaisia aineita kadytettiin tai ei kaytetty.
Seksitilanteisiin liittyva pdihteidenkayttd oli kdytannossa identtistd koulutuksesta riippumatta, kun sita
tarkasteli ainejaottelun mukaan.

Huumeidenkaytto seksitilanteissa painottui hiukan enemman opiskelijoiden ja tyottémien keskuuteen (kuvio
3). Opiskelijoista 18 prosenttia ja tyottomistd 15 prosenttia oli kayttanyt seksitilanteessa huumeita tai
vastaavia aineita, kun taas tyodssakdyvistd ndin oli tehnyt 12 prosenttia ja eldkeldisista 9 prosenttia.
Tyossakdyvistd jopa puolet oli kuitenkin kayttanyt seksitilanteessa alkoholia tai poppersia, verrattuna
opiskelijoiden 37 prosenttiin ja tyottdmien 42 prosenttiin.



Kuvio 3: Ty6elamassa olo ja padihteidenkadytto seksitilanteessa

Tyoelamastatus ja paihteet seksitilanteessa

Elékeldinen (n = 45) [N 40% 9%
Tysten (n=91)  [IEEGEGEE 42% . 15%
Tysssa (n =658) [ NNEGES 51% o 12%

Opiskelija (n = 141) |G 37% S 18%
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Seksitilanteessa kdytetyt paihteet viim. 12 kk aikana

B Ei mitaan paihdyttavaa Alkoholia tai poppersia B Huumeita tai muita paihteita

Asuinpaikka

Paihteidenkaytto — niin alkoholin, poppersin kuin huumeidenkin — oli yleisempaa paakaupunkiseudulla kuin
muualla Suomessa. Huumeiden kaytto seksin yhteydessa oli kaksi kertaa yleisempaa paakaupunkiseudulla,
jossa 18 prosenttia oli kdyttanyt huumeita verrattuna muun maan 8-9 prosenttiin (kuvio 4). Tama seurailee
muissa maissakin todettuja trendeja chemsexin keskittymisestd suurkaupunkeihin. Esimerkiksi Dublinissa
chemsexiin liitettyja huumeita oli kdytetty kaksi kertaa enemman kuin muualla Irlannissa, ja myds Lontoossa
chemsexia harrastavia on kaksin verroin verrattuna muuhun maahan. (MISI 2015, Bourne et al. 2015,
Abdulrahim et al 2016, Weatheburn et al. 2016.) Syitd suurkaupunkikeskeisyyteen ovat ainakin aineiden
parempi saatavuus ja alakulttuurien vaikutus (Abdulrahim et al. 2016).

Kuvio 4: Paihteidenkadytto seksitilanteessa asuinpaikoittain

Paihteet asuinpaikoittain

B Ei mitdaan paihdyttavaa Alkoholia tai poppersia B Huumeita tai muita paihteita
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240)
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Tutkimusten mukaan huumeiden kayttd on yleisempda yoelamaan osallistuvilla, seksuaalisesta
suuntautumisesta riippumatta. Homokulttuurin kietoutuminen juhlimisen ymparille voi vielda osaltaan
kannustaa pdihteidenkayttoon, silla baariympaéristossa pdihteita on tarjolla ja niiden kayttdaminen on
normalisoitua. (Hegazi et al. 2016, Bourne et al. 2015.) Iso-Britanniassa chemsexiin liitettyjen huumeiden
kayttd oli yleisempaa niilld, jotka osallistuivat aktiivisemmin homoskeneen, esimerkiksi kavivat
homobaareissa, -klubeilla tai -tapahtumissa. Erityisen yleistd chemsex-huumeiden kayttoé oli niilla, jotka
kavivat seksiin liittyvissa paikoissa tai tapahtumissa, kuten homosaunoissa, seksiklubeillla tai yksityisissa
seksibileissa. (Abdulrahim et al. 2016, Bourne et al. 2014.)

Kayttoé ulkomailla

Mukana oli kysymys siitd, onko vastaaja kadyttanyt pdihteita seksitilanteessa Suomessa, ulkomailla vai seka
ulkomailla etta Suomessa. Siita ei voi suoraan tietaa, mita paihteita vastaajat ovat kdyttaneet Suomessa ja
mitad ulkomailla. Kysymyksen avulla voi kuitenkin jossain maarin luonnehtia, minkd paihteiden kayttd on
yleisempaa Suomessa tai muualla. Suurin osa pdihteita seksitilanteessa kayttaneista oli tehnyt niin vain
Suomessa (60 %) tai sekd Suomessa ettd ulkomailla (36 %) (kuvio 5). Ainoastaan ulkomailla kayttaneita oli 5
prosenttia. Yksinomaan Suomessa paihteita kdyttaneet kuitenkin olivat pitdytyneet useammin alkoholissa ja
poppersissa, kun taas huumeryhman aineiden kayttd oli selvasti yleisempaa niilld, jotka ovat kayttaneet
paihteitd myos tai ainoastaan ulkomailla.

Kuvio 5: Seksitilanteessa kdytetyt piihteet Suomessa ja ulkomailla®

Paihteidenkaytto seksin yhteydessa Suomessa ja
ulkomailla

Alkoholia tai poppersia W Huumeita tai muita paihteita

100%
80%
70%
60%
50%
40% 82%
30%
20%
10%
0%

68%

viim. 12 kk aikana

50%

Seksitilanteessa kdytetyt pdihteet

Suomessa (n = 290) Suomessa ja ulkomailla (n = Ulkomailla (n = 22)
176)

Oletko kayttanyt paihteita seksitilanteessa ulkomailla vai Suomessa?

Monissa homojen suosimissa matkakohteissa chemsex on melko yleista ja huumeita on helposti saatavilla,
mika selittdaa suurempia huumeidenkayttolukuja nimenomaan ulkomailla. Toisaalta chemsex-kulttuuriin
tutustuminen ulkomailla voi laskea kynnysta kayttda huumeita seksin yhteydessd my6s Suomessa. Joka
tapauksessa ulkomailla huumeita on yhdistelty seksiin jo vuosia, ja Suomeen vaikutteet ovat saapuneet
ulkomailta.

Aiemman, kansainvalisen tutkimuksen suomalaisvastaajista neljannes oli harrastanut miesten valista seksia
ulkomailla viimeisen 12 kuukauden aikana. Saman kyselyn mukaan internet oli yleisin tapa jarjestaa

Lvain péihteita seksitilanteessa kdyttidneet
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seksikohtaamisia ulkomailla. (EMIS 2010.) Matkustettaessa seuranhakusovellukset voivat naytelld
avainroolia paikallisiin chemsex-piireihin tutustumisessa, silla ne toimivat kansainvalisesti.

Ulkomaisessa tutkimuksessa onkin huomioitu seuranhakusovellusten ja internetin suuri merkitys chemsex-
kulttuurin synnylle ja olemassaololle (Race 2015, Frederick & Perrone 2014, Abdulrahim et al. 2016, Bourne
et al. 2014, Weatherburn et al. 2016). Kumppanien etsimisen lisdksi sovellusten kautta voidaan etsia
huumeita tai tiedottaa seksijuhlista (Bourne et al. 2014). Lontoossa chemsexin harrastamisella ja
suojaamattomaan seksiin perustuvan Bareback-seuranhakusovelluksen kdyt6lld on todettu yhteys (Hegazi et
al. 2016). Teknologia luo seksuaalisille kohtaamisille mahdollisuuksia ja mahdollistaa kohtuullisen
anonymiteetin, erityisesti suurkaupungeissa. Verkossa voidaan kdyda etukateisneuvotteluja siita,
minkalaisiin kohtaamisiin osapuolet ovat halukkaita — esimerkiksi chemsexiin. (Race 2015.) Monesti huumeet
ja halukkuus chemsexiin tuodaan esiin koodikielimaisilla sanoilla ja lyhenteilla. Tarkoituksena on, etta niiden
hamarretty merkitys aukeaa vain niille, jotka hakevat samoja asioita, ja ndin saastytdaan valtavirran
stigmatisoinnilta. (Frederick & Perrone 2014.) Tekniikkaa kaytetddn myds hiv-statuksen esiintuomisessa
(Race 2015) ja suojaamattoman seksin hakemisen kanssa (Frederick & Perrone 2014, Race 2015).

Aineiden ja niiden yhteiskayton riskit

Huumausaineita ei voi koskaan pitda taysin turvallisina, eikd niiden laittoman aseman vuoksi mikdan
virallinen taho kontrolloi esimerkiksi aineiden puhtautta ja pitoisuuksia. Taman lisdksi monet aineet voivat
yhta aikaa otettuna vaikuttaa toistensa toimintaan ja aiheuttaa vaaratilanteita, joita ne yksittdin otettuina
eivat valttamatta aiheuttaisi. Lisdksi hiv-1aakitys voi vaikuttaa pdihteiden tehoon ja jotkut pdihteet saattavat
vaikuttaa hiv-ladkkeiden tehoon. Alla nostamme esiin joitain erityisia riskeja, joita on liitetty chemsexiin. Lista
ei ole kuitenkaan kattava ja jokaisen henkildn oma terveydentila, perussairaudet ja ldakitys vaikuttavat
merkittavasti pdihteiden kdyton ja paihteiden yhteiskayton riskeihin.

GHB/GBL ja alkoholi

Gamman (GHB) tai lakan (GBL) kaytto jo yksindan on riskialtista, mutta erityisen vaarallista se on yhta aikaa
alkoholin tai muiden keskushermostoa lamaavien aineiden kanssa. GHB/GBL:n annostelu on vaikeaa ja
yliannostuksia tapahtuu helposti, silla kaytettdvat maarat ovat pienid, parin millilitran luokkaa.
Tavanomainen kayttéannos ei ole kovin kaukana tajuttomuuteen johtavasta tai jopa kuolettavasta
annostuksesta. Alkoholin ottaminen yhta aikaa kasvattaa riskeja huomattavasti. Molemmat aineet toimivat
keskushermostoa lamaavasti, ja vaarana on hengityslama tai tajunnantason lasku, jonka yhteydessa on
mahdollista mm. mahansisallén aspirointi keuhkoihin eli "tukehtuminen omaan oksennukseen”. Monesti
juhlijoita on kiidatetty homomiesten seksibileista sairaalaan tajuttomuuden vuoksi ja pelkdstdaan Lontoossa
kymmenittdin ihmisid on kuollut. Lontoossa GHB:n kadyttoon liitetyt kuolemantapaukset ovat viime vuosina
lisddntyneet rajusti ja useimmiten chemsex lienee liittynyt asiaan. (Bourne et al. 2015, Hockenhull et al.
2017.)

GHB/GBL:n yliannostuksesta seuraava tajunnanmenetys on my6s johtanut tilanteisiin, jossa seksid on voitu
harrastaa tajuttoman tai tajunnan rajamailla olevan henkilon kanssa, jolloin molemminpuolinen suostumus
seksiin on erittdin kyseenalaista. Jotkut chemsexia harrastaneet ovat esimerkiksi voineet havahtua siihen,
ettd heita penetroidaan, tai todistaneet vastaavia tilanteita muiden kohdalla. Ndissa tapauksissa paikallaolijat
yleensd tunnistivat tilanteiden ongelmallisuuden, mutta olivat vastahakoisia nimedamaan tapahtumia
seksuaaliseksi hyvaksikdytoksi saati raiskauksiksi. (Bourne et al. 2014, Bourne et al. 2015, Abdulrahim et al.
2016.)

SeksiPertti-kyselyyn vastanneista joka toinen GHB/GBL:aa seksitilanteessa kdyttdnyt (n = 16) kertoi
kayttaneensa seksitilanteissa myods alkoholia ja joskus useita paihteitd yhta aikaa, eli mahdollisesti myds
yhdistanyt niitd aineita. Riskeja vahentddkseen gammaa/lakkaa ei kannata ottaa yhdessa alkoholin kanssa,
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eikd GHB/GBL:aa kannata ottaa useita annoksia, vaan odottaa useampi tunti vaikutuksen alkamista ennen
uuden annoksen ottamista. Tajutonta henkil6a ei saa jattaa ilman valvontaa.

Erektolddkkeet ja poppers

Seka erektioladkkeiden ettd poppersin kaytto seksitilanteissa oli vastaajien keskuudessa yleista. Niita ei
kannata yhdistda samaan kertaan, silld sekd sildenafiilia sisdltdvat ladkkeet (esim. Viagra) etta poppers
laajentavat verisuonia ja laskevat verenpainetta, mikd voi johtaa pyortymiseen, halvaukseen tai jopa
syddnkohtaukseen ja kuolemaan. (mm. Hall et al. 2015.)

Kyselyssa erektioladkkeita kayttaneista 42 prosenttia (n = 84) kertoi kayttdaneensd seksitilanteissa myos
poppersia ja ainakin joskus kdyttdneensa useita aineita yhta aikaa. Jotta vaaralliset yhteisvaikutukset voidaan
valttad, on suosituksena pitdd 24 tuntia taukoa poppersin ja erektiolddkkeiden ottamisen valilla. (Go ask Alice
2017.)

Viagra ja ekstaasi/MDMA

Ekstaasin (MDMA:n) ja Viagran kdytto yhta aikaa voi saada syddamen lydomaan vaarallisen nopeasti. MDMA
kiihdyttaa syketta ja nostaa verenpainetta ja kehon lampdtilaa. Viagra taas madaltaa verenpainetta, mita
keho kompensoi nostamalla sykettd. Erityisesti henkil6illd, joilla on syddnongelmia, tdama voi johtaa
vaarallisen nopeaan sydamensykkeeseen.

Kyselyyn vastanneista ekstaasia kayttdneistd jopa 79 prosenttia (n = 37) oli kayttanyt myos erektiolddkkeita
ja joskus yhteiskayttdaneet useita aineita, mikd voi tarkoittaa vaaralliselle tilanteelle altistumista. (Steele
2016.)

Hiv-ladkkeet

Hyvin monilla aineilla voi olla yhteisvaikutuksia hiv-ladkkeiden kanssa. Koska lddkkeiden yhteisvaikutuksia
laittomien huumausaineiden kanssa voidaan hyvin harvoin tutkia, olemassa oleva tieto perustuu paljolti joko
yksittdistapauksiin tai teoreettisiin todenndkdisyyksiin. Perusongelmana on, ettd jotkut hiv-ladkkeet voivat
tehostaa huumeiden vaikutusta ja ndin mahdollistaa yliannostuksen pienillakin huumausainemaarilla.
Huumeiden vaikutukset hiv-ladkkeiden tehoon tunnetaan hyvin huonosti. (NAM Aidsmap 2017.)

Aineita, joiden vaikutuksia jotkut hiv-ladkkeet saattavat vahvistaa, ovat ainakin ekstaasi/MDMA, GHB,
metamfetamiini, ketamiini, mefedroni, kokaiini, sildenafiili (Viagra) ja PCP. Niitd tulisi siis annostella
vahemman. MDMA:n, GHB:n ja metamfetamiinin kayttd hiv-ladkkeiden kanssa on johtanut yksittaisiin
kuolemantapauksiin. (NAM Aidsmap 2017, Abdulrahim et al. 2016.)

Paihteita kaytettdessa tulee huomioida myos riski, etta hiv-ladkkeiden teho voi laskea. Selvityksen mukaan
valtaosalla (87 %) huumeita kayttaneista hiv-ladketasot pysyivat paihteistd huolimatta normaaleina, mutta
osalla ne olivat alentuneet. (Abdulrahim et al. 2016.) Lisdksi paihteiden vaikutuksen alaisena saattaa hiv-
ladkkeiden ottaminen unohtua. Useamman paivdn rupeamat voivat vaikuttaa virustasoihin ja lisata
tartuttavuutta. Hiv-ladkkeiden yhteisvaikutuksia muiden ladkkeiden sekd pdihteiden kanssa voi tarkistaa
sivulla http://www.hiv-druginteractions.org/ (HIV Drug Interactions 2017).

Tiettdvasti minkddan huumeiden kaytollda ei ole kuitenkaan yhteisvaikutuksia PrEP:n (pre-exposure
prophylaxis) kanssa (HIV Drug Interactions 2017). PrEP on hiv-tartunnan ennaltaehkaisyyn kaytetty ladke,
jonka saannollisen kayton avulla pyritdan ehkaisemaan hivin tarttuminen. Vaikuttavat aineet ovat samoja
kuin mita hivin hoidossa kdytetdan. Se on tarkoitettu hiv-negatiivisille, joilla on huomattava riski altistua
tartunnalle. Suomessa PrEP:id ei ole vield yleisesti, helposti ja kohtuuhintaisesti saatavilla, mutta jotkut
hankkivat sitd ulkomailta.
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Kloorietaani

SeksiPertti-kyselyssa kloorietaania kertoi seksitilanteessa kayttdneensa keskimaarin 2 prosenttia vastaajista,
mutta 40-49-vuotiaista 4 prosenttia. Kloorietaania myydaan mm. paikallispuuduttavana kylmasprayna.
Lisaksi sita on ainakin Yhdysvalloissa markkinoitu “uudenlaisena poppersina”, mika on harhaanjohtavaa, silla
poppersin ja kloorietaanin vaikutustavat ovat taysin erilaiset. Perinteiset poppersiksi kutsutut aineet ovat
alkyylinitriitteja, joita nuuhkitaan pienista pulloista. Kloorietaania taas voidaan suihkuttaa esim. kankaaseen
ja haistella siitd — kyse on imppauksesta. Kloorietaanin imppaus on terveydelle haitallisempaa kuin poppersin
kayttd, ja miesten valista seksid harrastavien tapauksessa on erityisen huolestuttavaa, jos se mielletdan
rinnakkaisvaihtoehdoksi poppersille. Imppaus voi harvoissa tapauksissa johtaa rytmihairidihin ja kuolemaan,
ja yleisemmin se aiheuttaa sekavuutta, hermovauriokipuja ja mahdollisesti pysyvia vaurioita mm. muistiin ja
toimintakykyyn. (Hall et al. 2015.)

Suonensisadinen kdytto

Paihteiden ja laakeaineiden suonensisdiseen kayttoon liittyy muihin kadyttotapoihin verrattuna paljon
enemman riskejd, ja pistamalld kdyttod kannattaa valttdd. Nopean vaikutuksen takia riippuvuus syntyy
helpommin kuin muilla tavoin kaytettyna. Yliannostuksen riski on suurempi ja veren kautta tartuntataudit,
kuten hiv seka c- ja b-hepatiitti, voivat levitd tehokkaasti. Liséksi pistdminen voi aiheuttaa paikallisia infektioita,
syvia infektioita, syddamen sisdkalvojen ja lappien tulehdusta, syvia paiseita tai verenmyrkytysta. Pistdminen voi
my06s vahingoittaa verisuonia ja lddkkeiden sidosaineet aiheuttavat verisuonivaurioita

SeksiPertti-kyselyyn  vastanneista 2 prosenttia kertoi kayttdneensd paihteitd seksitilanteessa
suonensisdisesti. Jos riskeista huolimatta aikoo kayttaa aineita pistamalla, on tarkeda huolehtia hygieniasta
ja siitd, ettd kaikki pistamisvdlineet ovat puhtaita ja kdyttdmattomia. Pistovélineitd (neulaa, ruiskua,
klikkikuppia tai filtterid) ei saa jakaa muiden kanssa, jotta valtetdan esimerkiksi hiv- ja hepatiittitartunnat.
(Rukkila & Vilkko 2011.) Erityisesti C-hepatiitti on yleinen pistoshuumeita kdyttavien keskuudessa ja siitd on
olemassa useita eri muotoja, eli henkild voi saada tartunnan useammasta eri virusalatyypista.
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lll Pdihteet ja seksi

Chemsexin harrastaminen on liitetty monenlaiseen lisddantyneeseen seksuaaliseen riskikdyttdaytymiseen ja
seksitautitartuntojen kasvuun. Lisdantynyttd riskikdyttdytymistd on esimerkiksi suurempi maara
seksikumppaneita, kumppanien hiv- tai b/c-hepatiittipositiivisuus, ryhmaseksin harrastaminen, maksullinen
seksi, fistaus ja seksilelujen jakaminen, runsaampi alkoholinkaytto sekd huumeiden kaytto pistamalla. (Hegazi
2016.) Joillekin yhteys huumeidenkayton ja seksin valilla muodostuu niin vahvaksi, etta seksia ei oikeastaan
enda harrasteta ilman huumeita.

Ongelmallisiin puoliin ja riskeihin keskittymista on kritisoitu siitd, ettd se tyontda chemsexid harrastavia
entistd syvemmalle marginaaliin, ja medikalisoi ja patologisoi toiminnan, joka pohjimmiltaan on sosiaalista ja
kulttuurista. (Frederick & Perrone 2014, Race 2015.) Vaikka seuraavaksi keskitymme erindisten riskien
tarkasteluun, tarkoituksena ei ole vaheksya ilmién sosiaalis-kulttuurisia ulottuvuuksia.

Kumppanien maara

SeksiPertti-kyselyssa 94 prosenttia kertoi harrastaneensa seksia vahintaan yhden kumppanin kanssa
viimeisen 12 kuukauden aikana. Yli puolella (55 %) oli ollut 2-10 kumppania, ja 21 prosentilla yli 10
kumppania. Seksitilanteeseen liittyva paihteidenkayttdé oli yhteydessa suurempaan maaraan
seksikumppaneita: alkoholia tai poppersia kayttaneilla oli enemman kumppaneita kuin paihteettomilla, ja
huumeita kdyttaneillda oli enemman kumppaneita kuin vain poppersia tai alkoholia kdyttaneilld (kuvio 6).
Huumeita seksitilanteessa kayttaneista jopa yli puolella oli ollut vuoden aikana yli 10 kumppania.

Kuvio 6: Seksikumppanien maira viim. 12 kk aikana ainejaottelun mukaan?

Paihteet ja seksikumppanien lukumaara

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

Seksitilanteessa kdytetyt pdihteet
viim. 12 kk aikana

Seksikumppanien lukumaara viim. 12 kk aikana

M Ei yhtaan Yksi kumppani B 2-10 kumppania B YIi 10 kumppania

MyoOs aiempien tutkimusten mukaan chemsexin harrastaminen liittyy suurempaan maaraan
seksikumppaneita ja ryhmaseksia (Hegazi et al. 2016). Iso-Britanniassa ihmiset kertovat heilld olevan yhden
chemsex-rupeaman aikana keskimaarin viisi seksikumppania (Abdulrahim et al. 2016).

Suojaamaton anaaliseksi

SeksiPertti-kyselyyn vastanneista 81 prosenttia kertoi harrastaneensa anaaliyhdyntaa viimeisen 12 kk aikana,
eli kaikki ne, joilla oli ollut kumppani/kumppaneita, eivit olleet silti harrastaneet anaaliseksia. Yleisesti ottaen
anaaliseksin harrastaminen oli yleisempaa niilla, joilla oli enemman kumppaneita: yhden kumppanin kanssa

2 Kuviosta on selkeyden vuoksi poistettu sellaiset vastaajat (n= 6), jotka toisaalla olivat kertoneet kiyttineensi
seksitilanteessa péihteita, toisaalla taas kertoivat etta heilla ei ollut ollut yhtdakdaan kumppania.
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olleista kaksi kolmasosaa oli harrastanut anaaliyhdyntaa, kun yli 10 kumppanin kanssa olleista nain oli tehnyt
jo 98 prosenttia.

Suojaamattoman anaaliseksin harrastaminen oli yleisempaa niilla, jotka olivat kdyttaneet seksitilanteessa
péaihteitd (kuvio 7). Ero oli tilastollisesti merkitsevd nimenomaan verratessa huumeita kayttaneitd muihin.
Heistda alle kolmasosa kertoi kdyttdaneensd aina kondomia satunnaisen kumppanin kanssa. Tosin on
myonnettava, ettei kondomin jarjestelmallinen kaytto ollut erityisen korkealla tasolla muillakaan: paihteita
kayttamattomistakin sen oli jattanyt joskus pois lahes puolet.

Kuvio 7: Kondominkaytt6é satunnaisen kumppanin kanssa ainejaottelun mukaan

Paihteet ja kondomin kaytto satunnaisten kumppanien kanssa
(anaaliseksia harrastaneet)

Huumeita tai muita paihteita (n = 117) 69% _
Alkoholia tai poppersia (n = 380) 55% _

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

Paihteet seksitilanteessa viim. 12 kk aikana

Kaytitko aina kondomia anaaliseksissa satunnaisen kumppanin kanssa viim. 12 kk aikana?

Ei kdyta aina kondomia B Aina kondomi

Suojaamattoman seksin harrastaminen oli yleisempaa kuin mita aiemmassa tutkimuksessa on kaynyt ilmi.
Aiemmassa tutkimuksessa 36 prosenttia suomalaisvastaajista kertoi harrastaneensa suojaamatonta
anaaliyhdyntda satunnaisen kumppanin kanssa edeltdneen 12 kuukauden aikana. (EMIS 2010.) Tietoa
turvalliseen anaaliseksiin [6ytyy esimerkiksi Anaaliseksin ABC -oppaasta (Anaaliseksin ABC 2015).

Hiv- ja seksitautitestissa kayminen

Hiv- tai seksitautitestissa kertoi viimeisen 12 kuukauden aikana kdayneensa hieman alle puolet vastaajista.
Hiv-testissa oli kayty hiukkasen seksitautitestia useammin, mutta luvut olivat varsin samankaltaisia: hiv-
testissa oli kdynyt yhteensa 47 prosenttia ja seksitautitestissa 42 prosenttia vastaajista. Hiv-testissa kdymista
kysyttiin vain niilta, joilla ei oltu todettu hiv-tartuntaa. Suurempi maara kumppaneita ja paihteidenkaytto
seksin yhteydessa lisdasi molemmissa testeissa kdymista (kuvio 8, kuvio 9).

Silti varsin moni niistdkin, joilla oli ollut paljon kumppaneita, ei ollut kdaynyt testeissa. Niistd, joilla oli ollut
vuoden aikana yli 10 kumppania, ldhes kolmasosa ei ollut kdynyt sind aikana seksitautitestissa eika neljasosa
hiv-testissa. Kuitenkin reilu kolmannes seksin kautta saaduista hiv-tartunnoista on viime vuosina ollut
perdisin miesten valisestd seksista (Hiv Suomessa 2017), joten riski hiville altistumiselle on tassd ryhmassa
keskimaaraista suurempi.

Euroopan laajuisen EMIS 2010 -kyselytutkimuksen tuloksiin verrattuna SeksiPertti-kyselyn vastaajat olivat
kdyneet testeissa useammin. EMIS-kyselyn suomalaisvastaajista sekd hiv- ettd seksitautitestissa 12
kuukauden aikana oli kdynyt vain alle neljasosa vastaajista. Euroopan keskiarvot olivat hiukan korkeampia,
mutta jaivat myos SeksiPertti-kyselyn tuloksia matalammiksi. (EMIS 2010).
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Kuvio 8: Seksitautitesteissa kdaynti kumppanien maaran mukaan

Seksitautitestissa kaynti ja kumppanien maara

Yksi kumppani (n = 175) _ 79%

Eiyhtaan (n=56) [ERl 95%

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

Seksikumppanien maara viim. 12 kk aikana

Oletko kaynyt seksitautitestissa viim. 12 kk aikana?

mKylld mEn
Kuvio 9: Hiv-testissa kdyminen kumppanien maaran ja seksitilanteissa kdytettyjen huumeiden mukaan

Hiv-testaus, kumppanien maara ja seksitilanteessa kaytetyt
huumeet viim. 12 kk aikana (hiv-negatiiviset)

2%

Yli 10 kumppania, ei huumeita (n = 123) 11% 12%

1-10 kumppania, huumeita (n = 55) 16% 16%

1-10 kumppania, ei huumeita (n = 631) 22% 25%
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Milloin viimeksi kavit hiv-testissa?

W Vuoden sisélla 1-3 vuotta sitten m Yli 3 vuotta sitten M En koskaan/en muista

Seksitautitartunnat

Muualla chemsexin harrastamisella on ollut selva yhteys seksitautitartuntojen maaran lisddntymiseen
(Hegazi et al. 2016). SeksiPertti-kyselyn perusteellakin seksitautitesteissa I0ydetyt tartunnat olivat yleisia
etenkin niilla, joilla oli paljon kumppaneita ja niilld, jotka olivat kdyttaneet seksin yhteydessa huumeita.
Osittain onkin kyse paallekkaisista ilmioista. Niistd, joilla oli ollut yli 10 kumppania, seksitautitartunta
todettiin joka viidennella (kuvio 10) ja huumeita seksin yhteydessa kayttaneista joka neljannelld (kuvio 11).
Molemmissa ryhmissa todennakdisyys sille, etta testiin uskaltautuneelta loytyisi seksitautitartunta, oli 40-55
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prosentin luokkaa. Kuitenkin suurin piirtein saman verran ihmisida naista riskiryhmista ei ollut kaynyt
seksitautitesteissa viimeisen vuoden aikana lainkaan, mika voi tarkoittaa, ettd monet ovat tietamattomia
tartunnoistaan.

Kuvio 10: Seksitautitartunnat kumppanien maaran mukaan

Seksitautitestissa kaynti ja loydetyt tartunnat viim. 12 kk
aikana kumppanien maaran mukaan

M Ei testia Testi, mutta ei tartuntaa W Testi ja tartunta
70% 63%
60%
50%
50%
40%
32% 30%
30%
20%
20%
0% [ |
1-10 kumppania (n = 714) Yli 10 kumppania (n = 203)

Seksikumppanien maara viim. 12 kk aikana

Kuvio 11: Seksitautitartunnat ainejaottelun mukaan

Seksitautitestissa l0ytyneet tartunnat ja paihteet
seksitilanteessa viim. 12 kk aikana (niilla, joilla oli vahintaan
yksi kumppani)

M Ei testia Testi, mutta ei tartuntaa M Testi ja tartunta
80%
70% 67%
60% 55%
49%
50%
40% 37%
31% o,
30% 24% 27%
20%
7%
10% 2%
0% |
Ei mitadn paihdyttavaa (n = 348) Alkoholia tai poppersia (n = 446) Huumeita tai muita paihteita (n =

123)
Seksitilanteessa kdytetyt paihteet viim. 12 kk aikana

Yleisimmat todetut seksitaudit vastausten perusteella olivat klamydia, tippuri ja kuppa. Myos kondyloomaa,
herpestd, lokeronivusajosta ja hepatiittia esiintyi vahemmassa maarin. Tippuri ja A-hepatiitti ovatkin
yleistyneet miehilld, joilla on seksia miesten kanssa (YLE 2017). Taman aineiston perusteella C-
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hepatiittitartuntoja ei ollut juurikaan l6ydetty, mikd voi johtua paljolti siita, ettei sitd useinkaan testata.
Muualla paitsi seksitautitartuntojen, myés nimenomaan C-hepatiittitartuntojen lisddantyminen on liitetty
chemsexin harrastamiseen (Hegazi et al. 2016).

Maksullinen seksi

SeksiPertti-kyselyssa seksin ostamiseksi/myymiseksi laskettiin se, etta oli seksid vastaan maksanut/ottanut
vastaan rahaa tai muita vastikkeita, kuten tavaroita, matkoja tai paihteita viimeisen 12 kuukauden aikana.
Kaikkiaan seksia oli ostanut 7 prosenttia ja myynyt 4 prosenttia vastaajista. Luvut ovat samansuuntaisia kuin
EMIS 2010 -kyselyssa. (EMIS 2010).

Seka seksin ostajia ettd myyjia oli enemman niiden joukossa, jotka olivat kayttdneet seksitilanteessa
huumeita (kuvio 12). Heistd ldhes kuudesosa oli myynyt seksipalveluita. Tdma on linjassa aiempien
tutkimusten kanssa, joissa on todettu yhteys huumeiden kdytén ja maksullisen seksin valilla. Huumeiden
kaytolla yleisesti on todettu yhteys seksin myyntiin (EMIS 2010) ja chemsexin harrastamisella seka seksin
myyntiin ettd ostamiseen (Hegazi et al. 2016).

Kuvio 12: maksullinen seksi ainejaottelun mukaan

Paihteet ja maksullinen seksi

© 16% 15%
£ 14%
— 0,
T 1% 11%
©
< 2 8%
v @©
£% o
0,
% x 4% 3% o
G-
*é £ 0% [ |
8 s Ostanut seksia Myynyt seksia
8
o -, . .
A Pdihteet seksitilanteessa viim. 12 kk aikana
[}
o M Ei mitdan (n =397) = Alkoholia tai poppersia (n =451) B Huumeita tai muita pdihteitd (n = 125)

Kuvio 13: Maksullinen seksi ikaryhmittdin

Maksullinen seksi ja ika
14% 13%
12%
10%

& 6% 6%
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6% ’ ’ 6% sy

4% 3%
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o N —_—

Ostanut seksia Myynyt seksia
Ika

Oletko ostanut/myynyt seksia
viim. 12 kk aikana?

mAlle 30 v. (n =274) 30-39v.(n=271) M40-49v.(n=241) M50 v. taiyli (n = 185)
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Vahemman yllattavasti, seksin myynti oli jonkin verran yleisempaa nuorempien vastaajien keskuudessa ja
seksin osto vanhempien keskuudessa (kuvio 13). Selvasti eniten seksipalveluita ostivat 40-49-vuotiaat. Heista
13 prosenttia oli ostanut seksid, mika oli kaksin verroin enemman kuin muissa ikaryhmissa.

Hiv-positiivisuus

SeksiPertti-kyselyn hiv-positiiviset vastaajat monesti erottuivat hiv-negatiivisista vastaajista siten, etta heidan
seksikdyttaytymiseensd liittyi enemman riskeja. Hiv-positiivisilla oli mm. enemman kumppaneita ja
paihteiden kaytto seksin yhteydessa oli yleisempaa. Samansuuntaisia tuloksia on myds ulkomailta (Hegazi et
al. 2016, Abdulrahim et al. 2016, Weatherburn et al. 2016, MISI 2015). Kyse on todenndkoisesti
kaksisuuntaisesta vaikutuksesta, jossa toisaalta riskialttiimpi toiminta on altistanut hiv-tartunnalle, toisaalta
itse hiv-positiivisuus altistaa riskialttiimmille toimintatavoille psyykkisten syiden vuoksi. (Abdulrahim et al.
2016, Hegazi 2016.)

On hyva muistaa, etta vertailtaessa hiv-negatiivisia ja -positiivisia on hiv-negatiivisuus oletettu status. Hiv-
positiiviset ovat kdyneet testissa eli tietavat hiv-statuksensa, toisin kuin monet hiv-negatiivisiksi oletetut.
Tartuntariskin ndakdkulmasta ongelmallisia eivat ole niinkdan hiv-positiiviset, vaan tartunnastaan viela
tietamattomat, silla toimivalla hiv-ladkityksella virus ei tartu eteenpain. Hiv tarttuu helpoiten tartunnan
alkuvaiheessa, jolloin virusmaara on suurin, ja tdna aikana tartunnastaan tietdmattomat voivat ehtia
siirtdmaan virusta eteenpain. Suurin osa hiv-tartunnoista leviaakin tartunnastaan tietdamattémien kautta.

Chemsexiin osallistuminen on hiv-positiivisten kohdalla ndhty erdanlaisena itseldakintana, jonka tavoitteena
on — ainakin valiaikaisesti — irrottautua sisdistetysta homofobiasta ja hiv-stigmasta (Abdulrahim et al. 2016).
Monesti alkusysayksena chemsexiin ryhtymiselle on ollut jokin elamdnmuutos, vaikea tilanne tai (etenkin
tuore) hiv-diagnoosi. (Hegazi et al. 2016.)

Hiviin liittyva stigma nakyy myos SeksiPertti-kyselyssa. Hiv-negatiivisista lahes puolet (48 %) ei halua olla hiv-
positiivisen kanssa seksikontaktissa lainkaan, vaikka viruksen leviaminen voitaisiin ehkaista laakityksin tai
kondomein. Osittain kyse voi olla tietamattomyydesta sitd kohtaan, milloin hiv voi tai ei voi tarttua. Ne hiv-
negatiiviset, jotka olivat kdyneet testauttamassa itsensa hivin varalta viimeisen vuoden aikana, suhtautuivat
myonteisemmin mahdolliseen hiv-positiiviseen kumppaniin. Vuoden aikana testissa kayneista 62 prosenttia
hyvaksyisi hiv-positiivisen kumppanin, kun testissa kdymattomista vain 42 prosenttia teki ndin.

Myos kumppanien suurempi maara ja paihteiden kaytto seksin yhteydessa vaikutti myonteisesti asenteisiin
hiv-positiivista kumppania kohtaan (kuvio 14). Kddntopuolena huumeiden kaytto seksitilanteissa myos
vahensi halukkuutta kondomin kayttoon, mika olisi muiden tautien leviamisen estamiseksi perusteltua.
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Kuvio 14: Paihteiden kaytté seksitilanteessa ja asenteet hiv-positiivista kumppania kohtaan

Voisitko olla seksikontaktissa henkilon kanssa, jolla on hiv-tartunta?
(hiv-negatiiviset)

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%
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g% Huumeita tai muita painteits (n = 102) || N 34% 15% 9%
:% i

~

2 S 4% 1%
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29 2% 1%
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3%

® En halua olla seksikontaktissa hivpositiivisen kanssa (n = 207)
Voin olla seksikontaktissa hivpositiivisen kanssa, joka on hivldakityksella ja kiytamme kondomia (n =302)

B Voin olla seksikontaktissa hivpositiivisen kanssa, joka on hivlaakityksella emmeka kaytd kondomia (n = 37)

W Voin olla seksikontaktissa yhta hyvin hiv-positiivisen kuin hivnegatiivisen kanssa, mutta kdytan (aina) kondomia (n =
118)

W Voin olla seksikontaktissa yhta hyvin hiv-positiivisen kuin hivnegatiivisen kanssa, enkd kummassakaan tapauksessa
kayta kondomia (n = 16)
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IV Yhteenveto

Tassa tutkimuksessa kartoitettiin paihteidenkadyttod seksin yhteydessa miehilld, joilla on seksida miesten
kanssa. Suurin osa, 59 prosenttia, oli viimeisen vuoden aikana kayttanyt seksitilanteessa jotain paihteita
(mukaan lukien alkoholia tai poppersia). Huumeita tai niihin verrattavia aineita oli kdyttanyt yhteensa 13
prosenttia. Pdihteiden kaytto oli tasaista kaikissa ikaryhmissa, eika tydelamatilanteella tai koulutustaustalla
ollut vyhteyttd seksitilanteissa kaytettyihin aineisiin. Asuinpaikalla sen sijaan oli merkitys:
paakaupunkiseudulla asuvien keskuudessa huumeiden kaytto seksin yhteydessa oli kaksi kertaa yleisempaa
kuin muualla maassa. My0s silla, missa vastaajat olivat kayttdneet paihteitd seksitilanteissa, oli valia:
Suomessa kaytettiin useammin korkeintaan alkoholia ja poppersia, kun taas ulkomailla seksid harrastaneilla
huumeiden yhdistaminen seksiin oli tavallisempaa.

SeksiPertti-kyselyn perusteella kaikkien paihteiden kayttd seksitilanteissa oli yhteydessda suurempaan
madraan vuoden aikaisia seksikumppaneita, mutta huumeita kayttaneilla kumppaneita oli viela enemman
kuin vain alkoholia tai poppersia kayttaneilld. Aiemmissa tutkimuksissa chemsex on yhdistetty
lisddntyneeseen seksuaaliseen riskikayttaytymiseen. Suojaamaton seksi oli niin ikdan yleisempaa huumeita
seksitilanteessa kadyttaneilla kuin paihteettomilla. Maksulliseen seksiin osallistuminen oli myds tavallisempaa
paihteitd seksitilanteissa kayttdneilld, ja erityisesti huumeiden kaytto oli yhteydessad lisddntyneeseen
seksipalveluiden myymiseen.

Toisaalta riskinotto lisdsi myods vastuun ottamista: sekd seksitilanteissa tapahtuva huumeidenkayttd etta
seksikumppanien maaran kasvu lisasivat seksitauti- ja hiv-testissa kaymista selvasti. Myos seksitautitartunta
|6ytyi neljannekselld huumeita kayttaneista.

Hiv-positiivisilla seksuaalinen riskikayttaytyminen oli yleisempaa kuin niilld, joilla hiv-tartuntaa ei oltu
todettu. Hiv-tartunta saattoi olla seurausta jo ennen tartunnan saamista alkaneesta riskialttiista toiminnasta
tai taustalla voi olla psyykkisia syita, silla heihin kohdistui negatiivisia asenteita hiv-negatiivisten taholta.

Chemsexin syyt

Paihteitda ja huumeita on kaytetty seksuaalisissa konteksteissa aiemminkin, niin heteroiden kuin
seksuaalivahemmistojen keskuudessa (Abdulrahim et al. 2016). Chemsexid on usein selitetty
vahemmistostatuksesta johtuvan psyykkisen kuormituksen, eli niin sanotun vahemmistdstressin kasitteen
avulla (Abdulrahim et al. 2016, Bourne et al. 2015, Hegazi et al. 2016), mutta joillekin kyse lienee ldahinna
seksin nautinnollisuuden viemisesta daarimmilleen.

Vahemmistostressin osatekijoita ovat konkreettisen syrjinnan ja vakivallan lisaksi sisdistetty homofobia seka
ympaéristosta tuleva stigma. Sisdistetylla homofobialla (tai homonegatiivisuudella) tarkoitetaan sita, etta
seksuaalivahemmistoon kuuluva on sisdistanyt yhteiskunnan negatiiviset asenteet homoja kohtaan, ja
kohdistaa naitd negatiivisia asenteita itseensa. Ympariston stigma ja ennakkoluulot taas voivat saada
odottamaan syrjintda ja johtaa jatkuvaan ja automatisoituneeseen arviointiin siitd, milloin seksuaalisen
suuntautumisen tai vaikka hiv-positiivisuuden esiin tuominen on turvallista. Tallaisten stressitekijoiden on
osoitettu vaikuttavan yksilon mielenterveyteen negatiivisesti. (Meyer 1995.) IImion avulla on pyritty
selittamaan, miksi homomiehet kayttavat enemman péihteitd (Bourne et al. 2015, Abdulrahim et al. 2016),
ja miksi heilla esiintyy enemman masennusta, ahdistusta ja itsemurhayrityksia (Aggarwal & Gerrets 2014).
Toisin sanoen kyse on pitkdlti yhteiskunnan heteronormatiivisuudesta ja sen seurauksista.
Heteronormatiivisuus viittaa vallalla oleviin uskomuksiin kaksinapaisesta sukupuolijarjestelmastad ja
heteroseksuaalisuuden oletusarvoisuudesta, sekd naiden paremmuudesta. Vaikka yhteiskunta periaatteessa
suhtautuisi homoihin myonteisesti, kuten Alankomaissa, kokevat monet homot silti sielldkin oman
homoseksuaalisuutensa hankalana siksi, ettd se saa heidat poikkeamaan niin sanotusta normaalista
(Aggarwal & Gerrets 2014).
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Toisaalta chemsexid voidaan harrastaa, koska huumeiden koetaan tekevan seksistd intensiivisempaa ja
nautinnollisempaa. Fyysisesti ne lisddvat kiihottuneisuutta ja seksuaalista kestavyytta ja henkiselld tasolla
taas auttavat padsemaan yli omista estoista ja epavarmuuksista, mikd monille voi olla suurikin asia. Aineet
voivat saada seksin tuntumaan laadullisesti paremmalta vahvistamalla paitsi seksuaalisia tuntemuksia, myos
viehatyksen ja laheisyyden tunteita. Huumeet voivat mahdollistaa sellaisen seksin harrastamisen, mihin
ilman huumeita ei ehkd kyettdisi, mutta jollaista kuitenkin halutaan. Lopputuloksena voi siis olla
pitkdkestoisempaa, monipuolisempaa ja seikkailullisempaa seksida kuin mika selvin pain olisi mahdollista.
(Weatherburn et al. 2016, Deimel et al.2016.) SeksiPertti-kyselyssa huumeita seksitilanteessa kayttaneet
arvioivat seksielamansa hiukan korkeammin arvosanoin kuin ne, jotka eivat olleet kdyttdneet huumeita,
joskin merkittavampi vaikutus seksielamaan tyytyvaisyydelld oli kumppanien maaralla; mitd enemman
kumppaneita, sita tyydyttavammaksi seksielama arvioitiin.

Palveluita tarvitaan

Todenndkdisesti chemsex-tyyppinen toiminta lisdantyy edelleen, kun sekd huumeita etta seksia on yha
helpompi 16ytaa internetin ja mobiilisovellusten kautta ja yhteison asenteet muuttuvat myonteisemmiksi
(Hockenhull et al.2017). Ongelmiakin voi silti seurata. Erdaseen brittitutkimukseen (Bourne et al. 2015)
haastatelluista kuudennes koki chemsexin aiheuttaneen heille pidempiaikaisia mielenterveyden ongelmia,
kuten masennusta, ahdistusta ja psykoosia. Chemsex-vuorovaikutuksen mekaanisuus, suoruus ja itsekkyys
olivat ristiriidassa muiden ihmissuhteiden ja romanttisten ideaalien kanssa ja parisuhteet ja laheiset
ihmissuhteet saattoivat karsid, jos chemsex nousi lilan tarkeaksi. Lisdaksi puolet haastatelluista koki
tyokykynsa heikentyvan, esimerkiksi lisddntyneina poissaoloina tai huonontuneena suorituskykyna. (Bourne
et al. 2015.) Huumeiden ongelmallisuus voi olla vaikea myontaa, vaikka siitd aiheutuisikin haittoja. Oma
toiminta voidaan pyrkia perustelemaan vertaamalla sita viela ongelmallisemmiksi koettuihin kayttétapoihin
tai aineisiin. Esimerkiksi metamfetamiinia kayttamattomat nakivat rajan menevan sen kaytossa,
metamfetamiinia kayttavat nimesivat ongelmalliseksi vasta pistamisen ja pistamalla kadyttavat korostivat
vastuullisuuttaan puhtaiden neulojen kanssa. (Bourne et al. 2015.) On myoés esitetty huolta siitd, miten
huumeet vaikuttavat homojen ja homoyhteisén kokonaisvaltaiseen hyvinvointiin (Bourne et al. 2015) ja
miten yhteisdn tasolla voitaisiin edistda tasapainoista suhdetta seksiin ja laheisyyteen. Tama voisikin olla yksi
hyodyllinen jatkotutkimuksen aihe.

Euroopan suurissa kaupungeissa, kuten Lontoossa ja Berliinissd, chemsex-ilmid on talla hetkelld
huomattavasti Suomea suurempi ilmid. SeksiPertti-kyselyn tulokset sekd seksuaalineuvonnan ja
terveydenhuollon kentalta tulevat viestit kertovat, etta ilmié on rantautumassa Suomeenkin. Nyt olisikin
otollinen aika reagoida siihen, eika vasta sitten, kun ongelmat ovat ehtineet kasvaa suuremmiksi.

Todenndkdisesti chemsexia harrastavat on helpompi tavoittaa seksuaalineuvonnan kuin paihdepalveluiden
kautta (Hegazi et al. 2016). Ulkomailla chemsexid harrastavat miehet ovat suhtautuneet epadilevasti
padihdetydntekijoiden chemsex- ja homokulttuurituntemusta kohtaan, ja vastaanottaisivat palvelut mieluiten
seksuaaliterveyspalveluilta, jotka tietdvat homoystavallisiksi (Bourne et al. 2015). Palveluissa olisi hyva
huomioida myods mielenterveyden ongelmat, silla ne ovat kohderyhmassa paljon keskimaaraista yleisempia
(Hegazi et al. 2016, Aggarwal & Gerrets 2014), sekd motiivit chemsexin harrastamiseen (Weatherburn et
al.2016). Aiemmissa tutkimuksissa on tullut ilmi asiakkaiden toive tuomitsemattomasta, keskustelevasta
tuesta ja neuvonnasta chemsexiin liittyen. On myos tarvetta ainetietoudelle, esimerkiksi tiedolle
annostuksista ja aineiden yhteisvaikutuksista seka ohjeille turvallisempaan kayttéon. Seksitilanteissa kdytetyt
huumeet voivat poiketa ”perinteisesti” kdytetyista, jolloin ihmisilld ei ole niista ja niiden riskeista samalla lailla
tietoa kuin vaikkapa ekstaasista. (Bourne et al. 2015.)

Edelld kuvatun kaltaista mallia on toteuttanut esimerkiksi lontoolainen seksuaaliterveysklinikka 56 Dean
Street, joka on saanut toiminnastaan myo6s tunnustusta. Monipuolisten seksuaaliterveyspalveluiden lisaksi
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sieltd saa matalan kynnyksen keskustelutukea ja neuvontaa chemsexistd, psykoseksuaalista terapiaa ja
kohdennettuja palveluita esimerkiksi transihmisille. Lahtékohtana on haittoja vahentava, tuomitsematon
lahestymistapa. Klinikalla saa tietoa huumeista, turvallisemmista toimintatavoista pdaihteisiin ja seksiin
liittyen, puhtaita kdyttovalineita seka tukea chemsexin hallintaan tai vaikka lopettamiseen. (56 Dean Street
2017.)

My0s Suomeen tarvitaan matalan kynnyksen kohdennettuja palveluita, joista voi saada apua ja neuvoja, jos
chemsex-aiheet mietityttavat. Luontevaa ne olisi rakentaa sellaisten seksuaaliterveyspalveluiden yhteyteen,
jotka jo tavoittavat niitd miehid, joilla on seksid miesten kanssa. Kdytdnnossa tadllaisten palveluiden
rakentaminen ei suomalaisessa harvaanasutussa maassa onnistu kuin suurimmissa kaupungeissa, joten
nettipohjaiset palvelut voisivat tulla kysymykseen. Joka tapauksessa olisi lisdksi tdarkeda saada tietoa
chemsexista valitettya terveydenhuollon ja paihdepalveluiden piirissa ja lisata yhteistyota eri alojen
asiantuntijoiden valilla. Talla hetkella millaan yksittaisella taholla ei ole kunnollista osaamista ja tasmatietoa
kaikesta aiheeseen liittyvastd. Palveluiden onnistumisen kannalta asiallinen ja moralisoimaton
suhtautuminen ovat edellytyksena sille, etta asiakkaat ensinnakin voidaan tavoittaa ja ettad heitd voidaan
mahdollisissa haasteissa myos tukea.
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