Gaysurvey 09: Nationale Umfrage zu den Verhaltensweisen und Haltungen zu
HIV/Aids bei Mannern, die Sex mit Mannern haben

Das Institut fur Sozial- und Praventivmedizin der Universitat Lausanne flihrt zum neunten Mal seit 1987 im Auftrag des
Bundesamtes fur Gesundheit eine nationale Umfrage zum Leben von Mannern, die Sex mit Mannern haben, durch.
Diese Studie erfolgt im Rahmen des Monitorings der HIV/Aids-Praventionsstrategie. Ihre Teilnahme ist sehr wichtig, da
lhre Angaben ein besseres Verstandnis fur das, was Sie leben und erleben, erméglichen und Anhaltspunkte fiir die
kunftige Praventionsarbeit geben. Die Ergebnisse dieser Umfrage werden der schwulen Presse und den Vereinen
mitgeteilt. Wir danken Ihnen im voraus herzlich fur Ihre Mitarbeit!

Bitte fullen Sie diesen Fragebogen nur ein einziges Mal aus, auch wenn Sie ihn mehrmals erhalten haben.
Wir garantieren Ihnen, dass lhre Anonymitéat voll und ganz gewabhrt bleibt.

In welchem Jahr sind Sie geboren? ... e 191
Was ist die hdchste Ausbildung, wo Sie mit einem Zeugnis oder Diplom abgeschlossen haben?
Primar-, Real- oder SEKUNAAIrSCIUIE ..........ooiiiviiiiiiiceetecreecteete ettt b e b e .
Berufslehre oder Berufsschule (Schule ohne Maturitat) ...........cccecvvee e v s O.
GYMNASIUM (MALUILAL)  ...eveeieeiciesese e cee e sttt e e e e e e srestesaeese e e e s esseseestesaestesneenseneensenseseens Os
Hohere Berufsausbildung (Fachhochschule, Meisterdiplom, eidg. Fachausweis, Technikum) ...... O.
Universitat, POIYIECHNIKUM ......oouiiieieee ettt st eeeennenne s Os
Wieviel haben Sie in den letzten 12 Monaten im Monatsdurchschnitt (brutto) verdient?
Weniger als Fr. 3000 ........cccccceveernnnen. O. Zwischen Fr. 7001 - 9000 .................. O.
Zwischen Fr. 3001 - 5000 .................. . Mehrals Fr. 9001 ......cccooeeeiivivvinvnnnnnnn. Os
Zwischen Fr. 5001 - 7000 .................. Os
Wohnen Sie:
AlIBINE .ottt s bt et et e e e ae e b e e b e e b e e b e e beeaaeshae bt sheeabe e beebeeaeeebaeebeeebeeabe e beebeenreaaeas .
Zusammen mit meinem MAanNIChen PArtner .........c.oo ittt 0.
Mit meiner Frau oder Freundin und/oder meinen KINAErN .........ccooovvieiiiecie s O
Mit Freunden/Freundinnen, in einer Wohngemeinschaft ..., O.
Mit meinen Eltern, Geschwistern oder anderen Verwandten ..........ccccccveeveeevieeveeeseeeceeecreeesee e Os
Welche Nationalitat haben Sie? a) schweizerische O b) ausléandische .
Ihr Wohnort?
(=T oo o] g T €T o =T oo [OOSR P SR PRTR O.
Stadt mit unter 20'000 BEINWONNEIN  ......oovieceie ettt st sesae e st ssae s st e s esessnbesenreeenres .
Stadt mit zwischen 20-100'000 EiNWONNEIM .......coouiiiiieceee ettt et bes e st sereesnres Os
Stadt oder Grossraum mit mehr als 100'000 EINWONNEIN ......c.veeiviecee e O
AUSSEIrNAID GBI SCRWEIZ ...ttt st e te et e et eebeeebeesbe e beenbeenbesnnesaeas Os
a) Geben Sie die ersten beiden Ziffern der Postleitzahl Ihres Wohnortes an (PLZ) ........ccccccecveie. L
Sind Sie momentan in einer oder mehreren Organisationen und Gruppen aktiv? ja nein
Q) ATAS-HIIFE ..eeiiieiee et et eabee e, 0. O
D) SChWUIEBNGIUPPE  .veeeiteee et e e et e e et e e s eaare e e, O, O
Wie haufig haben Sie in den letzten 12 Monaten Orte besucht, die
mehrheitlich von Homosexuellen besucht werden? haufig manchmal  nie
a) Schwulen-Bars, DiSCOS, PartieS .........ccccccevveiiiiiie i i O O
D) SChWUIEN-SAUNAS  ....eeiiiiiee e 0. 0. Os
c) Parks, offentliche Toiletten, Autobahn-Raststéatten, Strande .................. i O Os
d) Darkrooms / Backrooms, SEXCIUDS ........ccccceeiiiiiiiiiiiie e i O Os
o) I g Lo (=T (=T @ o =SSR 0. 0. Os
Haben Sie in den letzten 12 Monaten vom Internet Gebrauch gemacht,
um ... haufig manchmal nie
a) Mit anderen Schwulen in Kontakt zu treten .........cccceeeeveeiecvecvee e, 0. mE Os
b) Schwule Sexpartner zu treffen ..o, 0. mE Os
c) Einen festen Partner zu finden ..........c.ccoevieiiciicciccc e 0. mE Os
d) Sexpartner gegen Entlohnung zu finden ..........cccooeeviiie i, 0. mE Os
e) Informationen tber HIV/Aids oder sexuell Ubertragbare O O O

. . 1 2 3

INfEKtioNen ZU fINAEN .......ceveeiee e
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Haben Sie in den letzten 12 Monaten,
eines oder mehrere der

folgenden Substanzen konsumiert? ... und im Zusammenhang mit Sex?
regelméssig manchmal nie regelméssig  manchmal nie

a) Alkohol .......cccceeeeee. 0. mE Os aa) Alkohol ................. W mE Os
b) Cannabis ................ 0. mE Os bb) Cannabis .............. W mE Os
c) Heroin ....cccooeveennne. 0. mE Os cc) Heroin ...cocoeeenee. W mE Os
d)LSD e O 0. Os dd)LSD ...cceovveiee. 0. 0. Os
€)GHB ..o 0. mE Os €e)GHB .....ccocvvene. W mE Os
f) Kokain, Crack............. 0. O Os ff) Kokain, Crack ........... 0. 0O Os
g) Poppers .......cceee..... 0. O Os gg) Poppers ................ 0. 0. Os
h) Viagra ......ccccceueeeneee. 0. O Os hh) Viagra ................... 0. 0. Os
i) Amphetamine, Ecstasy [ O Os i) Amphetamine, Ecstasy [Oh 0. Os
) Crystal meth .............. 0. O Os i) Crystalmeth ............ 0. 0. Os

Ihr Sexualleben

11

12

13

14

15
16

Wie alt waren Sie, als Sie zum ersten Mal Sex hatten ... a) mit einem Mann? L_L | Jahre alt
b) mit einer Frau? L1 | Jahrealt

(Wenn Sie keinen Sex mit einem Mann oder mit einer Frau hatten, antworten Sie 00)

= Wenn Sie noch nie Sex weder mit einem Mann noch mit einer Frau hatten, bitte weiter mit Frage 59

In welchem Alter hatten Sie zum ersten Mal Analverkehr mit einem Mann?
a) Passiver Analverkehr (er hat Sie gebumst) ... L1 | Jahre alt
b) Aktiver Analverkehr (Sie haben ihn gebumst) ... L1 | Jahre alt

a) Mit wie vielen méannlichen Partnern hatten Sie in den letzten 12 Monaten Sex? .........
(Geben Sie eine geschéatzte Zahl an, falls Sie die genaue nicht kennen; schreiben Sie 0, wenn Sie keinen hatten)

b) Mit wie vielen mannlichen Partnern hatten Sie in den letzten 12 Monaten l J
Analverkehr?

(Geben Sie eine geschéatzte Zahl an, falls Sie die genaue nicht kennen; schreiben Sie 0, wenn Sie keinen hatten)
¢) Mit wie vielen Frauen hatten Sie in den letzten 12 Monaten Sex? ......cccccvevveveierceeeenns I

(Geben Sie eine geschéatzte Zahl an, falls Sie die genaue nicht kennen; schreiben Sie 0, wenn Sie keinen hatten, bitte
weiter mit Frage 15)

Falls Sie in den letzten 12 Monaten Sex mit einer oder mehreren Frauen hatten,
haben Sie dabei Kondome benutzt? immer 0. manchmal O. nie Os

Wie oft hatten Sie in den letzten 30 Tagen Geschlechtsverkehr? ..........coiiinnn, L J

Hatten Sie in den letzten 12 Monaten gleichzeitig mit mehreren Partnern Sex (Gruppensex,
Sexorgie)? nein O ja O wenn ja, wieviele Male | |

Fester Partner

17

18

19

20
21

Haben Sie zurzeit (oder in den 12 letzten Monaten) eine feste Beziehung mit einem Mann?

nein O ja, eine sexuell treue Beziehung [ ja, aber keine sexuell treue Beziehung [Os

= Falls Sie in den letzten 12 Monaten keine feste Beziehung hatten, bitte weiter mit Frage 33

Sind Sie immer NOCh ZUSAMMENT? ...t re s ja O:  nein O
Beantworten Sie bitte alle Fragen zum festen Partner, falls Sie in den letzten 12 Monaten
eine feste Beziehung hatten, auch wenn diese beendet ist.

Wie lange besteht Ihre gegenwartige oder hat Ihre letzte feste Beziehung gedauert?

(bitte Anzahl Monate und Jahre angeben)@a) L1 | Monate b) L_1 | Jahr(e)

Wie alt iSt INr fESTEr PArtNEr? ...t ens L_1 | Jahrealt
Welche Art von Sex hatten Sie mit lnrem festen Partner in den letzten 12 Monaten?
immer oft selten nie
a) Gegenseitige Masturbation ..............cccoeeeeiiiieeireennenn, 0. 0O Os O
D) BIASEN oo 0. 0. Os O
c) Passiver Analverkehr (er hat Sie gebumst) ................. 0. mE Os O
d) Aktiver Analverkehr (Sie haben ihn gebumst) ............. 0. mE Os O

Fortsetzung Frage 21 auf néchster Seite —
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22

23

24

25

26

27

28

29

30

31

32

Fortsetzung der Frage 21 immer oft selten nie

e) Oral-analer Sex (Arschlecken) .........cccccooiiiiieninnnnne, 0. 0O Os O

) SIM -PraktiKen ........coceeiiuiiiiiiecee e . O Os O.

g) FiSt fUCKING ..oooovieiiiecce e, i O Os O

h) Sexorgie, GIUPPENSEX .....cccvveeeereeeerieeeree e e e eevee e, 0. O O O.

Haben Sie in den letzten 12 Monaten beim Analverkehr mit lhrem festen Partner Kondome benutzt ...
immer manchmal nie nicht praktiziert

a) Wenn Sie gebumst wurden (passiver Analverkehr)?.... [ 0. Os O.

b) Wenn Sie ihn gebumst haben (aktiver Analverkehr)?.. [ mE Os mp

Haben Sie ein Kondom benutzt, als Sie das letzte Mal mit lhrem festen Partner Analverkehr (aktiv

und/oder passiv) hatten? ja h nein O nicht praktiziert Os

Hatten Sie in den letzten 12 Monaten beim Blasen mit Ihrem festen Partner Sperma im Mund?
immer O manchmal O nie Os nicht praktiziert 4

Haben Sie mit lhrem festen Partner Gber das HIV-Infektionsrisiko innerhalb Ihrer
Beziehung und die Art und Weise wie sie sich schiitzen gesprochen? .............. ja O nein O

Welche der untenstehenden Verhaltensweisen im Umgang mit dem HIV-Ansteckungsrisiko in einer
festen Beziehung trifft am ehesten auf Sie zu? (nur eine Antwort ankreuzen)

Wir haben Kein ANAIVEIKENT ......c..ei ettt e st et e et e et e e eeeneesneas O

Wir benutzen beim Analverkehr immer ein KONAOM .........cccovviiii e O

Nachdem wir beide einen HIV-Test gemacht haben und beide HIV-negativ sind, haben wir keine
Kondome mehr gebraucCht ... e Os

Seitdem wir zusammen sind, haben wir den Test nicht machen lassen. Wir haben die
Risiken, die wir in der Vergangenheit eingegangen sind, abgeschétzt und benutzen

KEIN KONAOM .t b e et b et b e et b et b e ne b e O.
Ist einer von uns beiden HIV-positiv, verzichten wir nur dann auf das Kondom, wenn die Viruslast

NICHE NACAWEISDAN IS ... bbb et Os
Wir sind beide HIV-positiv und wir benutzen kein KONdom ... O
Andere, welche O

Hegen Sie Befiirchtungen beziiglich des Risikos einer HIV-Ubertragung in Ihrer Beziehung?
Machen Sie bitte ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘

ein Kreuz bei der entsprechenden Zahl 1 2 3 45 6 7
nein, tberhaupt nicht ja, stark
Hatten Sie in den letzten 12 Monaten nebst lhrem festen Partner nein ja, einen ja, mehrere
noch andere SeXUalPartNer? ..., (Y O. Os
Glauben Sie, dass Ihr fester Partner in den letzten nein  ja, einen  ja, mehrere ich weiss es nicht
12 Monaten andere Sexualpartner hatte? .......ccccvvevvinennenn m) O Os O

Haben Sie mit lhrem festen Partner Uber den Umgang mit dem HIV-Ansteckungsrisiko bei eventuellen
sexuellen Kontakten ausserhalb Ihrer Paarbeziehung gesprochen?

ja, zu Beginn unserer Beziehung [ ja, mehrfach seit Beginn unserer Beziehung [l nein s
= Falls nein, gehen Sie bitte zur Frage 32

Wenn ja, wie lief dieses Gespréach das letzte Mal ab? (nur eine Antwort ankreuzen)

Wir haben bloss vage darlber Eredet ... e

Wir haben dariiber diskutiert, ohne etwas abzumachen, da wir keine anderen Partner haben .........

Wir haben darlber diskutiert und wissen, dass keiner von uns einen anderen Partner hat, aber wir haben
vor, das Thema nochmals zu besprechen, falls einer von uns spéter eine Beziehung zu einem anderen
Partner @INgENEN WUITE ........c.o ittt et st b et e e e e e b sne s

Wir haben darliber geredet und beschlossen, keine Beziehungen mit anderen Partnern einzugehen

Wir haben darliber geredet und uns entschieden, mit anderen Partnern keinen Analverkehr zu haben oder
immer ein KoNdom ZU DENUIZEN  ........oo e e

Andere Griinde, bitte angeben

Falls Sie nicht dartiber geredet haben, warum nicht? (nur eine Antwort ankreuzen)

Es ist uns nicht in den Sinn gekommen, darliber Zu reden ... vvviereeerieenese e
Darlber zu reden wirde in der Beziehung zu viele Probleme bereiten ..........ccooeviiniiniincinenens
Ich gehe mit anderen Partner keine Risiken ein und glaube, dass mein Partner sich ebenso verhdlt ......
Wir haben auf jeden Fall keine anderen Partner, und deshalb ist es nicht nétig, dartiber zu reden....
Andere Griinde, bitte angeben
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Gelegenheitspartner (alle, die Sie nicht als festen Partner ansehen)

33 Hatten Sie in den letzten 12 Monaten sexuelle Beziehungen

mit mannlichen GelegenheitSpartnern? ... vesie s ja 0 nein O
=  Falls nein, gehen Sie bitte zur Frage 44

34 Welche Art von Sex hatten Sie mit Gelegenheitspartnern in den letzten 12

Monaten? immer oft selten
a) Gegenseitige Masturbation ..........cccocveiieiiiiiie e 0. 0. Os
o) I8 = =TT o USSR 0. 0. Os
c) Passiver Analverkehr (er hat Sie gebumst) .......cccccceveeei i, i O Os
d) Aktiver Analverkehr (Sie haben ihn gebumst) ... O O Os
€) Oral-analer Sex (ArsChIECKEN) ......cciiuiiieiiiiiie it 0. O O
£) SIM-PraktiKEN ....cuviiiieecciie ettt O O. O
Q) FISt-FUCKING .vviiiiie ettt st sbe e aee e O O. O
h) SEeXOrgie, GIUPPENSEX ....uvviiiieieeiiiiiiieieee e e e s sttt eeee e e e s senbebeeeaaeesssanbebeeeeaeeaeannns 0. O Os
35 Hatten Sie in den letzten 12 Monaten bei Sexualverkehr mit Ihren Gelegenheitspartnern
Sperma im Mund? immer  manchmal nie nicht praktiziert
O 0. Os Oa
36 Haben Sie in den letzten 12 Monaten beim Analverkehr mit lhren Gelegenheitspartnern
Kondome benutzt ... immer  manchmal nie nicht praktiziert
a) Wenn Sie gebumst wurden (passiver Analverkehr)? ....... il mp Os O
b) Wenn Sie sie gebumst haben (aktiver Analverkehr)? ...... 0. mE Os mp

37 Haben Sie in den letzten 12 Monaten auf das Kondom verzichtet, als Sie mit einem oder mehreren
Gelegenheitspartnern mehrere Male Geschlechtsverkehr hatten? ..........cccococeeee. ja Ou nein [

Die folgenden Fragen beziehen sich auf das letzte Mal, als Sie mit einem
Gelegenheitspartner Analverkehr hatten

nie
0.
0.
0.
0.
O.
O.
O.
O.

=  Wenn Sie in den letzten 12 Monaten keinen Analverkehr (aktiv oder passiv) mit Gelegenheitspartnern hatten, gehen Sie bitte
weiter zur Frage 44

38 Haben Sie Kondome benutzt, als Sie das letzte Mal mit einem Gelegenheitspartner

Analverkehr hatten ... ja nein nicht praktiziert
a) Wenn Sie gebumst wurden (passiver Analverkehr)? .........ccccooviiiiiiiiennn. m O Os
b) Wenn Sie ihn gebumst haben (aktiver Analverkehr)? .........ccccccvieenns i} O O

39 Haben Sie zu diesem Zeitpunkt Ihren Partner gekannt?
garnicht O: einwenig O. gut O sehrgut O.

40 Wo hat dieser Analverkehr stattgefunden?

LTSI LT o T 2 TSRO .

In einer Sauna/ in einem SexKIub / POrNOKINO ........ooiiuiiiieeee ettt e a s s eaane s [

In einem Darkroom / BACKIOOIM  ......c.oiiiiiiciii ettt ettt stee et ste e e sbe e e aeesbeeeeaeeenbeeebeesabeeeneeenres O

Im Freien, an einem offentlichen Ort (Park, Toiletten, Strand) ... 0.

Anderswo, bitte angeben: Os
41 Was wussten Sie bei diesem Analverkehr Gber lhren HIV-Status bzw. den lhres Partners?

Ich weiss nicht, ob wir denselben oder einen unterschiedlichen HIV-Status hatten ............. 0.

Wir hatten denSEIDEN HIV-SEATUS .....oooiiiiiie ettt et bae e s s b e e e s e bt e e s senaneessbaneeas .

Wir hatten einen unterschiedlichen HIV-STAtUS ........cc.oooviieei ittt svee s O
42 Wenn Sie einem unterschiedlichen HIV-Status hatten bei diesem Analverkehr,

a) Waren Sie (oder war dieser Partner) in antiretroviraler Behandlung? 5 0, nein O, ich weiss es nicht Os

b) Hatten Sie (oder hatte dieser Partner) eine nachweisbare Viruslast?  ja O nein 02 ich weiss es nicht Os
43 Haben Sie mit diesem Partner Giber Schutz vor HIV/Aids gesprochen? .................. ja O nein O
44 Haben Sie in den letzten 12 Monaten fiir Sex mit einem Mann bezahlt?

nein O: Wenn nicht, gehen Sie weiter zur Frage 46
ja O wenn ja, wieviele Male? L]

45 Wenn ja, haben Sie bei diesen Gelegenheiten Kondome

benutzt? immer manchmal nie nicht praktiziert

A) BEIM BIASEN ...cocveiiiiiieceieecee e 0. O Os O

b) Beim Analverkehr ..........ccocoovveiiiiiiieece e, 0. O Os O
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46

47

Wurden Sie in den letzten 12 Monaten flr Sex mit einem

Mann bezahlt? nein [ Wenn nicht, gehen Sie weiter zur Frage 48
ja O a) wenn ja, wieviele Male?

Wenn ja, haben Sie bei diesen Gelegenheiten

Kondome benutzt? immer manchmal nie nicht praktiziert
a) BEIM BIASEN ....ccveeiiieiiiee e 0. O O O
b) Beim Analverkehr ...........ccccocviiiiiiiiie e 0. O O O

Fragen zu samtlichen mannlichen Partnern

48

49

50
51

52

53

54

55

56

57

58

Hatten Sie in den letzten 12 Monaten Analverkehr ohne Kondom mit einem Sexualpartner, dessen HIV-Status
Sie nicht kannten oder der einen anderen HIV-Status hatte als Sie selbst?
ja, einmal O ja, mehrmals O nein Os
=  Wenn nein, gehen Sie zu Frage 53
Als dies das letzte Mal geschah, war dies mit:

INFEM FESLEN PAINET ... e sttt st st se et st se e st neene st e 0.
Einem Gelegenheitspartner, den Sie kannten (Freund, Bekannter) ........cccccocevcevivieniviecceeveesese s, 0.
Einem anonymen GelegenheitSPartner ...t s st e e Os

Wann hatten Sie diesen Verkehr? a)inwelchemJahr || | | | b) in welchem Monat ||

Bei diesem Verkehr ohne Kondom waren Sie?

passiv (ich wurde von ihm gebumst) O aktiv (ich habe ihn gebumst) O aktiv und passiv s

Aus welchem Grund haben Sie kein Kondom benutzt? (mehrere Antworten moglich)
a) .. Wir hatten keine KoNdome dabei ........c.ccoiiiiiiiiiene e 0.
b) .. Ich hatte Vertrauen in Meinen PArtNEr ... e 0.
c)... Wir waren stark erregt und der Gebrauch von Kondomen hétte die Erregung verringert ............ 0.
d) .. Es war erregender, Sex ohne Kondom zu haben ... 0.
e) .. Ich war in meinen Partner verliebt, und ich wollte nicht, dass das Kondom eine Barriere zwischen

0T ESl o] ] o | S 0.
f) ... Ich wagte nicht meinen Partner um geschiitzten Sex zu haben zu bitten ..........cccccoevveiiiiiienes 0.
g) .. Ich war betrunken oder stand unter DrogeneinfluSs .........cooveveeiieii i 0.
h) .. Ich war deprimiert, fihlte mich nicht wohl in meiner Haut ... 0.
i).... Kondome verhindern, dass ich (oder mein Partner) eine Erektion habe/hat ............ccccooeiiinenene. O,
J)--.- Mein Partner hat mich fur Sex ohne Kondome bezahlt ... O,
k)... Gemass meiner letzten VirAmie-Untersuchung war meine Viruslast nicht nachweisbar .............. O,
).... Mein Partner hat mir bestétigt, dass seine Viruslast nicht nachweisbar sei .........cccccceciviininen O,
M) . ES WAF MIF EOAI ..ot bbbt bbbt bt b e O,
N) .. ICN WEISS €S NMICNT ...t sr et eb e e e e e besrestesaeeaeennensetesrens 0.
(o) IO AN (o [=T ST € ¥ o [ PRPTPRP 0.

Hatten Sie in den letzten 12 Monaten Analverkehr ohne Kondom mit Ruckzug vor der Ejakulation, um eine HIV-
Infektion zu vermeiden?

a) Mit Threm feSten Partner ... s ja nein .
b) Mit Thren GelegenheitSPAartNEern ............uevieeiiiiiiieiiieeereeeereerrerererereeeeererrrrrrrer—r——————————————. ja nein .

Hatten Sie in den letzten 12 Monaten Analverkehr ohne Kondom, wobei Sie, um eine HIV-Infektion zu
vermeiden, nur aktiv oder nur passiv waren?

a) Mit lhrem festen Partner ............... ja, ich war nur aktiv O ja, ich war nur passiv O nein O
b) Mit Ihren Gelegenheitspartnern .... ja, ich war nur aktiv O0: ja, ich war nur passiv O nein O

Hatten Sie in den letzten 12 Monaten Analverkehr ohne Kondom und vorher lhren Partner gefragt, ob er
denselben HIV-Status habe wie Sie, um eine HIV-Infektion zu vermeiden?

a) Mit Ihrem fESLEN PArtnNer ...t e e e e ja O nein O
b) Mit Ihren GelegenheitSPartNeIN ...t ja O nein O

= Wenn Sie in den letzten 12 Monaten beim Analverkehr Kondome benutzt haben, beantworten Sie die folgenden Fragen, wenn
nicht, gehen Sie weiter zur Frage 59

Wie oft ist es in den letzten 12 Monaten vorgekommen, dass ein Kondom

a)geplatztist L_______] Mal (nie=0) b) abgerutschtist L_______| Mal (nie=0)
Verwendeten Sie beim Analverkehr mit Kondomen Gleitmittel? immer  manchmal nie
0. O Os
Falls ja, benutzten Sie Gleitmittel basierend auf Wasser oder auf Silikongel?
immer manchmal nie
0. O s



Ihre Gesundheit

59
60
61

62

63

64

65

66

67

68

69
70

71

72

Weiss lhr Arzt Uber lhre sexuelle Orientierung Bescheid? ja O: nein O: ich habe keinen Arzt Os

Wenn ja, sprechen Sie mit Ihrem Arzt offen Uber Ihr Sexualleben? ........cccccoeeee. ja i nein O

Haben Sie ausser dem HIV-Test schon einen oder mehrere Tests beziiglich anderer sexuell Ubertragbarer

Infektionen (STI) gemacht?
ja, in den letzten 12 Monaten [ ja, vorher 2 nein Os

Haben Sie bereits eine sexuell Uibertragbare Infektion —abgesehen von HIV/Aids — gehabt?
Welche? (Mehrere mogliche Antworten)

a) Tripper/Gonorrhd, urogenitale Gonokokkeninfektion 0. f)Hepatitis A ooeeeei e,
b) Gonokokkeninfektion des Anus und des Rektums ......... 0. g)HepatitiSB ..ccvvveeeeeiiiciiiieece e,
C) SYPhIlIS weeeeeeee i 0. h)Hepatitis C ..ccovvvveveeeiiiiiieece e,
d) Chlamydia ......coocuveiiiiiiii e O: i) Genitalherpes .......cccocveiniieenniinnn,
e) Lymphogranuloma venereum (LGV) .....cccccevvviviirenninnnn. O:. ) Feigwarzen/Genitalwarzen/
Kondylome ........oocveiiiiiiiiiiiieccieeees

Sind Sie gegen ...
a) Hepatitis A geimpft? ja O: nein O b) Hepatitis B geimpft? ja 0.  nein O

0.
0.
0.

0.

Haben Sie den HIV-Antikdrpertest (HIV-Test) machen lassen, um zu wissen, ob Sie mit dem Aids-Virus infiziert

worden sind? ja O nein O Falls nein, bitte weiter mit Frage 75
a) Wenn ja, wieviele MaleL___ b) Wenn ja, wieviele Male in den letzten 12 Monaten L____|

Wann (Monat und Jahr) haben Sie sich letztmals testen lassen?
a) inwelchem Jahr? ] | | | b) und in welchem Monat ||

Wo haben Sie den HIV-Test das letzte Mal machen lassen? (nur eine einzige Antwort moglich)

Dialogai-ChecKpoint (GENT) ..ot b e st eb e e e b sre e O,
L@ 0 T=Tt 4 0] 1L AW [ Tod o SR 0.
In einem anderen anonNymMeN TESE-ZENIUM .......ccecieieiieiie e e seesee et e et e e reesaeeaesee e e sneenneenes Os
(2T =0 I AN 4 ST O.
Indem Sie sich direkt an ein Privatlabor gewendet haben, aus eigener Initiative ..........cccccccceevvenee Oe
Bei einem ambulanten Spital- oder Klinikbesuch (kein anonymer Test) ........cccccevievieeiiccecieciesinns O-
An einem anderen Ort (wo genau?) Os
Sie wissen es nicht/erinnern SiCh NICT ........oooiiieee e 0o
Bekamen Sie eine Beratung beim letzten HIV-Test (counselling)? weiss nicht,
ja nein erinnere mich nicht

A) VOr dem TS .eviiiiiiiie e 0. O O
D) Nach dem TeSt ..., 0. O O
Wenn Sie den HIV-Test gemacht haben, sind Sie gegenwartig: (nur eine Antwort ankreuzen)
HIV-negativ (Iaut [EtZIEM TESE) ..ottt b e st eb e s O,
HIV-POSIEIV .ttt ettt b e et b e e b e s e e bt s e e bt e b e s e e st e b e s b e neeb e sbeneebesee st ebesbe e ebenaeneas O.
Gegenwartig an AidS ErKIaNKL .........ooiee it e et e et e reeaeenaas Os
[CN WEISS ©S NMICHT ...ttt sttt st st s et st e st e s e be s e e e beseenesbese e s sbeneenesteneens O.
Ich mochte keine ANtWOIT gEDEN ..o e ee s Os

= Wenn Sie HIV-negativ sind oder lhren Serostatus nicht kennen, bitte weiter mit Frage 75
Falls Sie HIV-positiv sind, in welchem Jahr haben Sie dies erfahren? ... I |

Falls Sie HIV-positiv oder an Aids erkrankt sind, haben Sie darliber gesprochen?

(mehrere Antworten maglich)
a) Mit Threm fESLEN PAINET ..ot b e sneneenes
b) Mit Ihren anderen SEeXUAIPAITNEIN ..ot et sae b se e sae e e
(o) L1 LT =T oI (=0 T (= o TSRS
d) Mit Mitgliedern INrer FamlIE ..ot e s
€) Mit Ihren ArbeitSKOIEGEN ...ttt e s b e e e b e e
) MIt NIEBMANAEIM ..ttt b e e e b et e e e b beseeeb e e st ene e e e e et e

Machen Sie zurzeit eine antiretrovirale Therapie (Kombinationstherapie)? ............... ja O

0.
O,
0.
0.
0.
0.

nein O

= Wenn Sie keine antiretrovirale Therapie gemacht haben, bitte weiter mit Frage 74

Wann haben Sie Ihre erste antiretrovirale Therapie begonnen?

a) in welchem Jahr b) in welchem Monat L1
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73

74

75

76
77

78

79

80

81

War bei lhrer letzten Virusuntersuchung eine Viruslast nachweisbar? ..................... ja O nein O

Haben Sie bei HIV-negativen Partnern oder solchen, deren Serostatus Sie nicht kannten, in den 12 Monaten
nach Ihrem positiven Testresultat im Allgemeinen mehr Vorsichtsmassnahmen gegen die HIV-Ubertragung
ergriffen oder weniger?

leicht keine
viel weniger  etwas weniger weniger Anderung leicht mehr etwas mehr viel mehr nicht betroffen
1 2 3 4 5 6 7 8

Falls Sie einen festen Partner haben, wissen Sie, ob er einen HIV-Test hat machen lassen, um zu wissen, ob er
mit dem Aids-Virus infiziert worden ist?
nein 0. ja,einmal O. ja, mehrmals Os ich weiss es nicht O.
= Falls nein, bitte weiter mit Frage 80

Wenn ja, in welchem Jahr hat er sich letztmals testen 1assen? .......ccccooevvvinievininceeienns

Wenn ja, ist Ihr fester Partner gegenwartig: (nur eine Antwort ankreuzen)

[ [NV LYo P VYA (= UL (= va ()0 T = TSRS 0.
HIV-POSITIV ottt et b e e b e e h e b e bt b e bt s b s e e h e e b e s e e bt b e se bt e b e ne et ebe st e st st e e O.
Gegenwartig an AidS EIKIANKL ..o e e e Os
ICH WEISS ©S NMICHT ...ttt bbb bbbt b et b e b O.
Ich machte keine ANWOIT EDEN ..o bbb Os

Falls Ihr Partner HIV-positiv oder aidskrank ist, ist er momentan in einer antiretroviralen Behandlung
(Kombinationstherapie)? ja 01 nein O2 ich weiss es nicht O3

Wenn ja, war seine Viruslast bei der letzten VirAmie-Untersuchung nachweisbar?
ja 01 nein Oz ich weiss es nicht Os

Stimmen Sie den folgenden Aussagen zu

oder nicht? stimme stimme stimme eher stimme Uber-
a) Aufgrund der antiretroviralen voll zu eher zu nicht zu haupt nicht zu
Behandlungen gehen Homosexuelle
weniger vorsichtig mit der HIV-Pravention O O Os O.
UM e

b) Aufgrund der antiretroviralen

Behandlungen gehe ich selbst weniger

vorsichtig mit der HIV-Préavention um ....... O O. Os O
¢) Aufgrund der antiretroviralen

Behandlungen gehen Homosexuelle

immer mehr Risiken ein (ungeschitzter

Geschlechtsverkehr) ........cccccciviiiiiennnnnn. O O Os O.
d) Aufgrund der antiretroviralen

Behandlungen gehe ich selbst immer

mehr Risiken ein (ungeschutzter

Geschlechtsverkehr) ..........ccccc, O 0. Os O
e) Trotz der antiretroviralen Behandlungen

ist Analverkehr ohne Kondom immer noch

riskant, auch wenn die Viruslast nicht

nachweisbar it .........ccccoviiiiiiee e O O Os O
Haben Sie schon von der Post-Expositions-Prophylaxe (PEP) gehort?
Ja und ich glaube gut iINfOrMIENt ZU SBIN ........ccoiiieiie e e O,
Ja und ich glaube nicht gut iNfOrmiIert Zu SEIN ... e O.
Nein, davon ich habe noch NICht GENOIT ..o s Os

PEP ist eine Behandlung, die es erlaubt, eine HIV-Infektion unmittelbar nach einer
Risikosituation zu vermeiden

82

83

Welches ist Ihrer Meinung nach die dusserste Frist, um eine PEP zu beginnen,
nachdem man einem Risiko ausgesetzt war?
12 Stunden O 2-3 Tage 0O bis zu 2 Wochen Os bis zu einem Monat O+  weiss ich nicht Os

Wurde Ihnen schon eine PEP verschrieben? ja,einmal O0:  ja, mehrmals O nein, nie Os
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84  Wissen Sie was die Primoinfektion ist?
Ja, und ich glaube gut INfOrMIEI ZU SBIN .......coiiiiiie e O.
Ja, aber ich glaube nicht gut informiert Zu SEIN ... O.
Nein, davon ich habe NICht GENOIT ... Os
85 Sind Sie einverstanden oder nicht einverstanden mit der folgenden Behauptung: Bei ungeschitztem
Geschlechtsverkehr mit einer Person in der Phase der Primoinfektion ist das Risiko einer HIV-Ubertragung
stark erhoht.
stimme voll zu 0. stimme eher zu O stimme eher nicht zu Os stimme Uberhaupt nicht zu O
HIV/Aids im Alltag
86  Gibt esin Ihrem Umfeld HIV-positive Personen, aidskranke Personen oder Personen, die an Aids gestorben
sind? (mehrere Antworten maglich)
HIV-positiv an Aids erkrankt gestorben
a) Derfeste Partner ........ccccccceceeeveeeieeecieeeeeeeeneens 0. 0. 0.
b) Friuhere feste Partner (Ex-Partner) ..........cccccoc... 0. 0. 0.
C) Enge Freunde ... 0. 0. 0.
d) Einen oder mehrere Sexualpartner ...........c......... 0. 0. 0.
€) BeKannte ... 0. 0. 0.
87  Stimmen Sie den folgenden Aussagen zu oder nicht?
stimme stimme stimme eher stimme Uber-
a) Um nicht diskriminiert zu werden, sollten HIV-  voll zu eher zu nicht zu haupt nicht zu
positive Personen ihr Testergebnis geheim
halten ... m O O O
b) Auch unter Schwulen werden HIV-positive
Personen manchmal diskriminiert ................... O O Os O.
c) Falls beim Sex mit einem HIV-positiven
Partner das Kondom platzt, sollte dieser
seinen HIV-Status bekannt geben, damit die
Mdglichkeit einer PEP in Betracht gezogen
werden kann (! O Os O
88 Haben Sie im Jahr 2008 die HIV-Praventionskampagne "Mission: Possible" gesehen oder davon gehort?
ja ja, aber nur andeutungsweise > nein s
89 Falls ja, fuhlten Sie sich von der Kampagne "Mission: Possible" angesprochen? ja nein O
90 In welchem Zusammenhang haben Sie zum ersten Mal Informationen zur HIV-Pravention in Bezug auf
Sexualverkehr zwischen Mannern erhalten?
Im Rahmen der obligatorischen Schule (bis 16 Jahre Alt) .......cccccooiiiiiiiiiiiiiice, 0.
Wahrend des post-obligatorischen Schule (Lehre, Gymnasium) ........cccccooeiiiiiiiiiiiiiieenennn. mp
AuRerhalb der Schule, durch eine Schwulenorganisation ...........ccccccvviiiniiie i, Os
AuRerhalb der Schule, durch eine andere Organisation, welche? 0.
Durch die Medien (TV, Internet, Zeitung, ...) ..ooooooiiiiiieee e Os
91 In welchem Alter haben Sie zum ersten Mal Informationen zur HIV-Préavention in
Bezug auf Sexualverkehr zwischen Mannern erhalten? ........cccccooiiiininininien. L1 Jahre alt
92 Haben Sie schon an der Umfrage Gaysurvey des IUMSP teilgenommen?
(mehrere Antworten mdglich)
a) 2007 O b) 2004 0O ¢) 2000 O. d) 1997 O
93 Dieser Fragebogen wurde Uiber verschiedene Kanéle verteilt. Haben Sie diesen erhalten durch:
Display ...cccveeeeiiie s Os Durch einen Schwulenverein..........cccccooviiiiiiieeneinnie, 0.
CrUISEI oot O; An einem schwulen Treffpunkt (Bar, Sauna)? ................ O
Gay.ch .. Os  Jungle: the gay Party ... O.
ANAEIE i Os
94  Wann haben Sie diesen Fragebogen ausgefullt? Tag Ll | Monat LL | ganr LI | [ |

Herzlichen Dank. Bitte senden Sie den ausgefiillten Fragebogen so schnell wie méglich an :
Stéphanie Lociciro, Institut Universitaire de Médecine Sociale et Préventive, Rue du Bugnon 17,
1005 Lausanne. ‘® 021 314 73 71 m Stephanie.Lociciro@chuv.ch
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