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Sissejuhatus

UNAIDS defineerib prostitutsiooni kui vastastikusel kokkuleppel ja vabal tahtel pd&hinevat
seksuaalteenuste osutamist raha voi asjade eest (1). Prostitutsiooni kaasatud (PK) vbivad olla mehed,
naised, transsoolised, tdiskasvanud ja noored. Paljud neist ei pea iseennast prostitutsiooni kaasatuks.

Prostitutsiooni kaasatute sihtriihma suuruse hindamiseks ei ole Eestis uuringuid tehtud. Vastavalt
ekspertarvamustele (politsei, sihtriihmaga tegelevad MTU-d) on prostitutsiooni kaasatute arv
viimastel aastatel vahenenud ja v6is 2016. aastal jddda vahemikku 700-1000, mis on mitmeid kordi
vaiksem 2006. aastal hinnatud arvust (1000—4200) (2).

Eesti seadused lubavad seksi osta ja miia, kuid mitte vahendada (kupeldamine). Politsei hinnangul
vdib inimkaubanduse olukorda viimastel aastatel pidada stabiilseks. MTU-de hinnangul on aga
lisandunud uusi prostitutsiooniga tegelevaid naisi ja vahendustegevus on muutunud varasemaga
vorreldes agressiivsemaks (4). Siseriiklikud prostitutsiooni juhtumid on pohiliselt kupeldamise
kuriteod ja seksuaalse ekspluateerimise juhtumid, asukohaks Tallinn, kuid leidub juhtumeid ka mujal
Eestis (4). Esile on kerkinud tegevus massaaZisalongides, kadunud on nn avalikud bordellid.
Prostitutsiooni kaasatud ei moodusta Uhtset vorgustikku nagu narkootikume tarbivad inimesed
(naised ei tea lksteist, mitmed to6tavad iseseisvalt) (5).

Seksuaalpartnerite suur arv ning ebajarjepidev kondoomi kasutamine seab PK-d seksuaalsel teel
levivate infektsioonide (STLI), k.a HIV-nakkuse suhtes suuremasse riski kui kogu rahvastikku.
Kondoom voib sageli kasutamata jadda seksiostjate ndudmisel voi isegi vagivalla tottu, lisaks
suurendavad HIVi nakatumise t6endosust alkohol ja narkootikumide tarvitamine. Nakatumise korral
on nakkuse edasikandumine téendolisem kui vaiksema partnerite arvuga inimestel. Seksi vahetamine
narkootikumide vastu voi seksi kasutamine narkootikumide tarbimise harjumuste toetamiseks seob
need kaks HIV nakkuse levikuteed omavahel. Maailmas on prostitutsiooni kaasatutel, nagu
narkootikume sistivatel inimestel ja meestega seksivatel meestel, keskne roll HIV epideemia
diinaamikas.

WHO hinnangul on HIVi levimus prostitutsiooni kaasatute seas maailmas keskmiselt 12%. Riikide ja
piirkondade vahel on vaga suuri erinevusi — nditeks Rwandas hinnatakse HIV-levimuseks PK-de seas
51%, meie naaberriigis Latis 22% (3). Erinevused on sageli seotud sellega, kas ja kuidas prostitutsioon
on organiseeritud ning milline on prostitutsiooni puudutav seadusandlus.

Seadusandlus, stigma, diskrimineerimine ja vagivald on olulisteks takistusteks prostitutsiooni
kaasatutele suunatud teenuste tarbimisel, mh HIVi ennetamiseks (3, 6—8). Rahvusvaheline kogemus
on ndidanud, et prostitutsiooni kaasatutele suunatud HIV-ennetuse sekkumised on kulutdhusad.
Sekkumiste mdju jarjepidevaks suurendamiseks on vajalik mdista konteksti, milles prostitutsioon aset
leiab (naiteks kuidas see on organiseeritud, kuivord see on seotud internetiga) ning millised on
prostitutsiooni kaasatute riskid ja vajadused (9).

Eestis pakuvad Rahvastiku tervise arengukava raames prostitutsiooni kaasastutele suunatud
teenuseid MTU Eluliin ja OU Seksuaaltervise Kliinik. Eluliin pakub psiihholoogilist, juriidilist,
sotsiaalset ja tervisealast ndustamist inimestele, kes tegelevad prostitutsiooniga v&i soovivad valjuda
prostitutsioonist, pakkudes oma klientidele lisaks ka tasuta kondoome, lubrikante, rasedusteste,
steriilseid sustlaid ja HIV-testimise vdimalust. Eluliin laiendas viimastel aastatel oma tegevust
Tallinnast ka JOhvi ja Tartusse. Seksuaaltervise Kliinik osutab Tallinnas PK-dele tasuta STLI-de
diagnostikat, ndustamist ning ravi.

Varasemalt on TAl ldbi viinud prostitutsiooni kaasatute seas uuringud 2006. ja 2011. aastal (10, 11).
Molemad uuringud keskendusid HIVi ja teiste infektsioonide ning riskikditumise levimuse vilja
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selgitamisele prostitutsiooni kaasatud naiste seas Tallinnas. Leiti, et 2011. a oli vorreldes esimese
uuringuga seksuaalne riskikditumine vdhenenud ning harv (97% uuringus osalenud naistest kasutasid
seksiostjaga vaginaalses vahekorras jarjepidevalt kondoomi viimase kuu jooksul). Vahenenud oli
markimisvadrselt ravikindlustust omavate naiste osakaal: 61%-It 36%-le. HIVi suhtes oli end viimase
aasta jooksul rohkem testitud (57%-It 71%-le). Uuringute kaigus kogutud proovidest osutusid HIV-
positiivseks 8% aastal 2006 ja 6% aastal 2011; C-hepatiidid viiruse (HCV) antikehade suhtes olid
positiivsed vastavalt 7% ja 6%. Seega olulisi muutusi infektsioonide levimuses ei tdheldatud. 2016.
aastal labi viidud uuringus kasitleti esmakordselt pohjalikumalt PK-de tervist. Lisati kisimusi
rahvastikus labi viidud uuringutest, mis vdimaldaks anda kaudset hinnangut PK-de tervislikust
olukorrast vorrelduna kdigi naistega.

Meetod

Uuringuprotseduurideks olid informeeritud ndusoleku andmine, napuotsavere analiilisi votmine
intervjueerija poolt HIVi ja HCV markerite maaramiseks ELISA-meetodil ning positiivse testitulemuse
korral kinnitav analliills immunoblot meetodiga, tupekaape vGtmine iseseisvalt (teiste STLI-de
(gonorroa, klamudioos, klamuidia LGV, trihhomoniaas, mikoplasma) maiaramiseks PCR-meetodil),
struktureeritud intervjuu.

Osalemine oli anoniimne, uuringukoodi alusel. Uuringusse kaasasid ja intervjueerisid selleks
eelnevalt spetsiaalse valjadppe saanud Eluliini toé6tajad. Uuringusse sobisid vahemalt 18-aastased
eesti vOi vene keelt kdnelevad naised, kes olid saanud viimase kolme kuu jooksul seksi eest tasu, olid
suutelised labima uuringuprotseduurid ning polnud 2016. aasta uuringus varem osalenud. Intervjuu
vastused registreeriti iPadiga online platvormil LimeSurvey. Uuringus osalemise eest sai uuritav
tanutdheks 20 euro vaartuses Partner kinkekaardi, teada oma STLI anallilside tulemused ning
vajadusel nende tasuta ravi. Andmekogumine toimus ajavahemikus aprill-juuni 2016 koigis Eluliini
keskustes (ATOLL Tallinnas, AVA Johvis, Toome Tartus) voi valjatool (Eluliin pakub teenuseid ka
keskustest valjaspool).

ATOLL AVA Toome Koik

Keeldujate arv 21 4 1 26
Uuritavate arv 109 25 17 151
Uuritavate keskmine vanus 38,5 38,6 35,1 38,1
Uuritavate vanusevahemik 19-63 25-55 19-49 | 19-63
Intervjuu toimus valjatool 8 2 8 18
Intervjuu eesti keeles 5 0 12 17
Intervjuu vene keeles 104 25 5 134

Uuringusse oli planeeritud kaasata 150 naist: 100 Tallinnast ja 50 teistest linnadest. Uuringus
osalemist pakuti 177 inimesele, kellest 85% olid ndus osalema (tabel 1). Uuringust keeldumise
pbhjustena toodi valja, et uuring ei paku huvi, anonlimsuse kaotamise hirmu, verevdtmise
protseduuri peeti liiga valulikuks, haige olemist (pidevalt erinevad operatsioonid ja teab hasti oma
anallilside tulemusi), ise enda tervise jalgimist ja Partner kinkekaarti ei peetud vaartuslikuks.
Uuringus osalejad said uuringu I6ppedes anda tagasiside uuringu kohta. Mainiti, et uuring meeldis
vaga; positiivne, vaga vajalik, hea, huvitav ja asjalik uuring, head kiisimused; uuring arvatavasti aitab



toetada selle sfaari naisi, lahendada nende terviseprobleeme; kuid ka, et tdde on valus ning
osalemine oli vasitav.

Kdesolevas uuringus osalenutest olid TAIl sarnases uuringus 2006. aastal osalenud 14, 2011. aasta
uuringus 28, mitte tGheski varasemas 111 uuritavat (74%), ks ei méaletanud. Mé&lemas varasemas
uuringus oli osalenud kolm naist.

Jargnevalt on analiiiisitud uuritavate endi poolt raporteeritud andmeid kaitumise ja terviseseisundi
kohta, korvutades neid bioloogiliste analiiliside tulemustega. Tegemist oli mugavusvalimil
pohineva uuringuga (kallutatud Eluliini klientide ja Tallinna PK-de suunas, kaasates vaid naisi) ja
tulemused ei pruugi olla iildistatavad koikidele Eestis 2016. aastal tegutsenud prostitutsiooni
kaasatutele.

Tulemused

Sotsiaal-demogradfiline taust

Ule poolte (60%) uuringus osalenud prostitutsiooni kaasatud naistest jaid vanusevahemikku 18—40.
Noorim uuringus osaleja oli 19- ja vanim 63-aastane, keskmine vanus oli 38,2 eluaastat (tabel B1).
Raportis vOrreldakse erinevas vanuses inimeste vastuseid, jagades uuritavad vanuseriihmadesse
18-30, 31-40, 41-50 ning (le 50.

Esmakordselt kaasati uuringusse naisi ka Tallinnast valjaspool. 73% uuritavatest nimetasid oma
peamise elukohana Tallinnat, 13% Johvit ning 5% Tartut. Mainiti ka Kohtla-Jarvet (n=6), Paidet
(n=3), Tapat (n=2) ning Parnut, Sillamaed ja Tartumaad (kdiki vastavalt Uhel korral) (tabel B2).
Vanuse |6ikes elukoha andmetes erinevusi pole. ATOLLi keskuse klientidest 97% elasidki Tallinnas,
AVA klientidest 68% JGhvis ning Toome klientidest 47% Tartus.

Enamik (76%) uuritavatest olid venelased, 17% olid eestlased, lisaks kuus ukrainlast ja (ks
armeenlane. Uuringus osalenute kodakondsus jaguneb enamasti Eesti (46%), Venemaa (12%) ja
kodakondsuseta staatuse (36%) vahel. Kui kodakondsuseta isikuid on vanuseriihmade IGikes vordselt,
siis nooremas vanuseriihmas on Eesti kodakondsusega isikuid monevorra rohkem kui teistes
vanuseriihmades (tabelid B3 ja B4).

Naistelt uuriti, milliseid keeli nad raakida oskavad (ei kisitud eraldi, milline oli uuritava emakeel).
Eesti keelt raakis 60% prostitutsiooni kaasatutest. Enamik vaitsid, et oskavad vahemalt kahte keelt.
11 uuritavat Gtles, et oskavad nii eesti, vene, inglise kui ka soome keelt (tabel B5). Lisaks mainiti
araabia, flaami, itaalia, saksa, ukraina, lati, usbeki v&i prantsuse keele oskust. Ule 50-aastaste
vanuseriihmass osatakse vahem keeli kui nooremates vanuseriihmades. 11% uuringu intervjuudest
viidi labi eesti keeles. 39% eestlastest eelistasid intervjuud teha vene keeles.

Pooled (52%) PK-dest olid keskharidusega, 35% pdhiharidusega, 9% k&rgharidusega (tabel B6). Mitte
Uhegi uuringus osalenu koolitee polnud algkoolitasemel pooleli jaanud. 50% oli omandanud
kutsehariduse (tabel B7). Tallinnas elavatest PK-dest 51% (n = 56) olid keskharidusega ja 9% (n = 10)
korgharidusega, JGhvis elavatest 68% (n =13) olid keskharidusega ja 11% (n =2) kdrgharidusega,
Tartus 43% (n = 3) keskharidusega; mitte kellelegi ei olnud kdrgharidust. Muudes linnades elavatest
50% (n = 7) olid keskharidusega ja 7% (n = 1) kérgharidusega.



Arvestamata seksi eest tasu saamist, tootas tdis- vOi osalise todajaga 36% PK-dest, tootuna
registreeritud oli 19%, invaliidsuspensionil 14%, Gppis 7% (kursused, sotsiaalhooldaja, 11. klass)
(tabel B8). Polnud inimesi, kes samaaegselt oleksid nii dppinud kui ka té6tanud.

Prostitutsiooni kaasatutelt kisiti, kuidas nad hindavad oma majanduslikku olukorda. 2% vastas, et
tema majanduslik olukord on vaga hea; 46%, et see pole ei hea ega halb; 5%, et vaga halb. Vaadates
erinevusi vanuseriihmade vahel, vGib margata, et nooremate hinnang oma majanduslikule olukorrale
on jaotunud pigem heaks vGi halvaks, vanemates vanuseriihmades hinnatakse majanduslikku
olukorda enamasti keskmiselt (tabel B9).

19% uuritavatest vaitsid, et nende eelmise kuu sissetulek jai alla 500 euro, 46%-| oli see 500 ja 1000
euro vahel ning 34%-1 Gle 1000 euro (arvestades sisse sotsiaaltoetused, td6tasu, tasu prostitutsiooni
eest). Vanemates vanuseriihmades oli eelmise kuu sissetulek dldiselt suurem kui nooremates:
vanuses 18-30 oli 83%-| uuritavatest sissetulek kuni 1000 eurot, vanuseriihmas 31—-40 sai kuni 1000
eurot 63%, vanuseriihmas 41-50 oli kuni 1000 eurot teenijaid 52%. Ule 50-aastaste seas teenis alla
1000 euro 70% (tabel B10).

28% PK-dest utlesid, et kogu nende sissetulek oli saadud seksi eest, ja 6%, et suurem osa (lle 80%) on
teenitud muul viisil, kui seksi eest tasu saades. Nooremas vanuseriihmas oli neid, kelle jaoks
prostitutsioon oli p&hiline sissetuleku allikas, rohkem kui vanemates vanuseriihmades (tabel B11).

30% uuritavatest elasid liksi ning sama paljud pusipartneriga. Valdavalt olid pUsipartnerid vastassoost
(tabelid B12, B12a, B12b). Pusisuhtes ja/v&i abielus olnutest 26% oli seda olnud kuus vdi enam aastat.
36% elasid koos enda vdi partneri lastega, nendest 82%-I olid alaealised lapsed. 80% lastega elavatest
naistest ei markinud elukaaslase olemasolu. Naistest, kel on alaealine laps, Utles 71% (n = 45), et elab
koos lapsega, ning nendest 16% (n =7), et elab koos piisipartneri vGi abikaasaga. Need naitajad
vOivad viidata suurele tGksikemade osakaalule PK-de seas.

Ravikindlustus oli olemas 70% prostitutsiooni kaasatutest (tabel B15).

Uuringus osalejatelt kisiti hinnangut oma elukvaliteedile. Pooled vastajad jdid neutraalseks, halvaks
vGi vaga halvaks hindas oma elukvaliteeti 17% ja heaks voi vdaga heaks 32% naistest (tabel B16).

Prostitutsioon

Uuringus osalenud naistelt kisiti, mida nad peavad prostitutsiooniks. Kiisimus oli avatud,
vastusevariante ei olnud ette antud. Kolmveerandi vastanute jaoks tdhendas prostitutsioon raha,
raha teenimist, raha saamist ning umbes kiimnendiku jaoks oli prostitutsioon t66, t66l kdimine. 5%
markis, et see on oma keha miilimine ning mone protsendi jaoks oli prostitutsioon meelelahutus voi
puhkus (tabel D1). See analliiis p&hineb uuringus osalenute vastustel, mille intervjueerijad lihidalt
Gles markisid (paar sona) ja ei pruugi peegeldada téielikult uuritavate seisukohti. Kiisimusele, kas
uuritav peab end prostitutsiooni kaasatuks, vastas jaatavalt 73% (tabel D2).

Esmakordne kokkupuude prostitutsiooniga ja sellega tegelemise aeg

Keskmine vanus esmakordsel kokkupuutel prostitutsiooniga oli 26,2 aastat (mediaan 24), vanus
varieerus vahemikus 8 (n=1) kuni 53 (n =1). Enam levinud vanused (mood), millal esimest korda
saadi seksi eest raha, narkootikume v&i asju, olid 18 (n =11, 7%) ja 25 (n = 11, 7%). 12% uuritavatest
tegeles prostitutsiooniga esmakordselt enne taisikka joudmist (tabel D3).



Uuringus osalejatelt kisiti andmeid prostitutsiooniga tegelemise staaZi kohta aastates ja kuudes.
Anallilsiks teisendati kdik andmed kuudeks ja seejarel tagasi aastateks. Uuritavate poolt
raporteeritud andmete alusel on keskmiseks prostitutsiooniga tegelemise ajaks 9,2 aastat ning
mediaan 8 aastat. Uuringus osalejate hulgas lihima staaZiga PK-d olid tegelenud prostitutsiooniga 1
kuu (n = 2) ning pikimaks staaziks oli 30 aastat (n = 3). KGige suurema grupi (50%) moodustavad PK-d,
kes on prostitutsioonis osalenud 4-10 aastat (tabel D6), mood on 10 aastat (n =22, 15%). 88%
uuritavate puhul oli prostitutsiooni staaz ja esmakordsest kokkupuutest prostitutsiooniga méédunud
aeg (+/- 1 aasta) sama, st nad on tegelenud prostitutsiooniga ténaseni.

Suurem osa (80%) sattus prostitutsiooniga tegelema labi tutvuste: 55% kaasati prostitutsiooni labi
tutvuse naiste- vOi meesterahvaga, kes neid kutsus sellega tegelema, 25%-| oli prostitutsiooniga
tegelev tuttav, kes kutsus voi teavitas taolisest vGimalusest. Veidi rohkem kui kiimnendik vastas
ajalehe- voi internetikuulutusele (tabel D4).

Prostitutsiooni liigid

Saamaks Ulevaadet, millist liiki prostitutsioon on Eestis levinud (tegeletakse individuaalselt, ollakse
seotud firmaga voi tegutsetakse avalikes kohtades), kisiti uuringus osalenutelt, kuidas véi kus nad on
viimase nelja nadala jooksul seksiostjaga kontakti saanud. Praktiliselt kdik PK-d (n = 145, 97%) olid
kisitlusele eelnenud kuu jooksul kontakti saanud seksiostjaga enda poolt reklaamitud teabe kaudu,
sh enamasti reklaamitud telefoninumbri abil. Ulejaanud kontakti saamise viisid olid juba oluliselt
vdahem levinud (tabel D8).

Lisaks uuriti, kus on kisitlusele eelnenud nelja nadala jooksul seksiostjaga seksuaalvahekorda
astutud. 2/3 PK-dest olid teinud seda isiklikus v&i enda poolt Gdritud korteris. Vahem kui pooled olid
tasulises vahekorras olnud hotellis (46%) ja/voi seksiostja korteris (42%), 17% autos vGi veoautos ning
kiimnendik saunas v6i massaazisalongis (tabel D9).

Uuringuandmed nditavad, et prostitutsiooniga tegeletakse wldjuhul individuaalselt: 3/4 ei jaga
korterit, salongi vms teiste PK-dega (tabel D17) ning vaid 4% uuringus osalenud PK-dest tootasid
massaazisalongis, kus pakutakse ,6nneliku I6puga” voi tantra massaazi (tabel D16). 97% uuritavatest
ei pidanud viimase nelja nddala jooksul seksi eest saadud tasu jagama kellegagi (nt vahendajaga, kes
raagib seksiostjatega labi) (tabel D10).

Prostitutsiooniga seotud mobiilsus

Uuringus osalenud naistelt kisiti, mis piirkondades nad on viimase 12 kuu jooksul prostitutsiooniga
tegelenud. Paluti nimetada neli linna, piirkonda voi riiki, kus nad on sel perioodil tegutsenud ning
maaratleda ka prostitutsiooniga tegelemise sagedus nendes kohtades.

PShikohas tegutsemise sagedust mainis 94 PK-d (62% valimist), kellest pooled tegelesid p&hikohas
prostitutsiooniga 3—5 paeva nadalas, kolmandik praktiliselt kdikidel nddalapdevadel (tabel D12b).
Muid prostitutsiooniga tegelemise kohti lisaks pdhikohale mainis vaid 23% (n =35) PK-dest (tabel
D12c).

81% (n = 121) uuritavatest nimetas pohiliseks prostitutsiooniga tegelemise kohaks Tallinna, neist 8%
ei elanud Tallinnas (kaheksa elas Johvis, Uiks Kohilas ja Uks Tapal). PGhikohana Tallinnas tegutsevad
PK-d mainisid kdorvalkohtadena prostitutsiooniga tegelemist JGhvis (n =3, mitu pdeva nadalas),
Parnus (n = 5), Tartus (n = 4), Rakveres (n =2), Viimsis (n = 1), Harjumaal (n = 1), Raplamaal (n=1),
Valgas (n = 1) (sagedused markimata).



11% (n =17) tegutses kisitlusele eelnenud aasta jooksul pdhiliselt Ida-Virumaal (valdavalt Kohtla-
Jarvel) ning koik elasid samuti seal. Neist 13 inimest tegutses teisteski lda-Virumaa linnades (viis
iganddalaselt, kaheksa paar pieva kuus). Uheksa naist kdisid paar paeva kuus Tallinnas.

5% (n = 7) tegeles prostitutsiooniga eelneva aasta jooksul pohiliselt Tartus, kellest suurem osa (n = 6)
markis elukohaks samuti Tartut (lhel elukoht méarkimata). Neist kolm maérkisid korvalkohtadeks
prostitutsiooniga tegelemisel Tallinnat, (iks Elvat ja ks Parnut (sagedused markimata).

Lisaks mainiti pohikohana Paidet, Parnut, Tapat (tabel D12a). Seal tegutsevad PK-d nimetasid
prostitutsiooniga tegelemist lisaks ka Tallinnas (n = 3), Sillamael (n = 1), Kohtla-Jarvel (n = 1), Tartus
(n=1), Parnus (n=1).

35-st lisakohta nimetanud PK-st 26% (n =9) on aasta jooksul tegutsenud vélismaal. Neist k&ik olid
tegelenud prostitutsiooniga Soomes (seitsmel pdhikoht Tallinn, kahel pdhikoht Ida-Virumaa), lisaks
nimetati Norrat (n = 1, pohikoht Tallinn), lirimaad (n = 1, p&hikoht Tartu), Venemaad (n = 1, pdhikoht
Tallinn). Valismaal tegeleti prostitutsiooniga kisitlusele eelnenud aasta jooksul 1-10 paeva.

KokkuvGttes on mobiilsus seotud valdavalt Tallinnaga. Tallinnas mitte elavatest PK-dest (n = 40) 55%
(n=22) mainisid p&hikohana voi kdrvalkohana tegutsemist Tallinnas. Ida-Virumaal mitte elavatest
(n =125) tegutses Ida-Virumaal 0,8% (n = 1), Tartus mitte elavatest naistest (n = 144) tegutses Tartus
4% (n = 6). Parnus mitte elavatest PK-dest (n = 150) 4,7% (n = 7) mainis tegutsemist Parnus.

Seksi eest saadud tasu

K&ik uuringus osalenud naised on elu jooksul saanud seksi eest raha. Viiendikule on tasutud asjades
(nt riided, ehted, kosmeetika). 15% on saanud seksi eest narkootikume (tabel D5). Narkootikume on
saanud seksi vastu vaid alla 40-aastased naised.

94% (n =142) uuringus osalenud naistest mainis summat, mis maksti viimasel korral seksiostjaga
seksuaalvahekorda astumise eest. Keskmine tasu vahekorra eest oli 70,7 eurot ning mediaan 50
eurot. Kbige sagedamini (mood) saadi tasuks 50 eurot (n =41, 29%). Minimaalne summa, mis
vahekorra eest saadi, oli 20 eurot (n = 4) ning maksimaalselt teeniti 300 eurot (n = 1). Suurima grupi
(44%) moodustavad PK-d, kes said viimase seksuaalvahekorra eest seksiostjaga 41-79 eurot (tabel
D7).

Seksiostjate arv

Kisitlusele eelnenud nadala jooksul oli PK-del keskmiselt 8,1 partnerit, kes tasusid seksi eest.
Partnerite arvu mediaan sel perioodil oli kuus ning mood 10 (n =19, 13%). Partnerite arv varieerus
eelneva nadala jooksul vahemikus 0 (n = 10) kuni 50 (n = 1). Suurima grupi (49%) moodustasid PK-d,
kellel oli eelnenud nadala jooksul olnud viis voi vahem tasulist partnerit (tabel E1).

Kisitlusele eelnenud kuu jooksul oli prostitutsiooni kaasatud naistel keskmiselt 33,8 partnerit, kes
maksid vahekorra eest. Taoliste partnerite mediaanarv oli 25 ning mood 60 (n =12, 9%). Seksi eest
tasuvate partnerite arv Ghe kuu jooksul varieerus vahemikus 1 (n = 1) kuni 250 (n = 1). Suurima grupi,
umbes kolmandiku, moodustasid PK-d, kellel oli kiisitlusele eelnenud nelja nadala jooksul 11-30
partnerit, kes maksid seksuaalvahekorra eest (tabel E2). Vanuseriihmade vahel olulisi erinevusi pole.
2/3 PK-dest hindasid, et see oli tavaparane kuu seksiostjate arvu poolest (tabel E3) ning nende puhul
oli keskmine seksiostjate arv eelmisel kuul 41,1 (mediaan 35, mood 60, vahemik 2—250). Keskmine
partnerite arv, kes seksi eest eelmisel kuul tasusid, oli 19 nii nende puhul, kes hindasid, et eelmine
kuu oli tavaparasest suurema, kui ka nende puhul, kelle jaoks see oli tavaparasest vaiksema tasuvate
partnerite arvuga.



Seksiostjate vanusest ja paritolust lilevaate saamiseks paluti anda hinnanguid viimase 12 kuu kohta.
Ligi pooled PK-d (tlesid, et seksiostjate hulgas oli kdige rohkem tdenaoliselt 40-49-aastaseid (tabel
D15). Noorematel PK-del oli rohkem nooremaid seksiostjaid. Viimase aasta jooksul oli 85%-| olnud
eestikeelseid ja 85%-| venekeelseid seksiostjaid. 2/3 uuritavatest mainis soome keelt kdnelevaid
seksiostjaid (tabel D13). Ligi pooled (46%) PK-dest hindasid, et viimase 12 kuu klientide hulgas oli
valismaalaseid vahesel maaral ehk alla 10%. Mdne protsendi jagu oli neid PK-sid, kelle seksiostjad olid
enamasti vdlismaalased (tabel D14).

Prostitutsiooni kaasatute vorgustik

94% uuritavatest olid viimase nelja nadala jooksul ndinud mdnda naist, kes talle teadaolevalt tegeleb
prostitutsiooniga. 3% uuritavatest Tallinnas, 11% J&hvis, enamus Tartus/Kesk-Eestis ei olnud sel
perioodil ndinud teisi teadaolevalt PK-sid. Keskmiselt nahti viimase kuu jooksul 8,5 naist, kes
tegelevad prostitutsiooniga (mediaan 5, mood 10, vahemik 0-50) (tabel D18).

Seksuaalkditumine seksiostjatega

Kondoomi kasutamine

Kondoomi kasutamist erinevate seksimisviiside ja viimase seksuaalvahekorra ajal kisiti viimase nelja
nadala kohta. K&ik uuringus osalenud PK-d on kisitlusele eelnenud kuu jooksul seksiostjaga olnud
vaginaalses vahekorras, praktiliselt kdik (97%) oraalses ning 2/3 anaalses vahekorras. Vahem levinud
on grupiseks ja sadomasohistlik seks (tabel E4).

Seksuaalvahekorra ajal partneriga, kes selle eest tasus, on kondoomi kasutamise tase korge.
Vaginaalses vahekorras kasutas kisitlusele eelnenud kuu jooksul iga kord kondoomi 94% PK-dest.
McNemari testi alusel on kondoomi jarjepideva kasutamise tase vérdvaarne nii oraalseksi (p = 1,00),
anaalseksi (p =0,25), grupiseksi (p=0,50) kui sadomasohistliku seks korral (p =1,00). Tapsemad
andmed kondoomi kasutamise sageduse kohta erinevate seksimisviiside korral on naidatud tabelites
E4a—E4e.

97% PK-dest kasutas kondoomi viimase seksuaalvahekorra ajal partneriga, kes selle eest tasus (tabel
E6). Enamasti tegi ettepaneku kondoomi kasutada prostitutsiooni kaasatud naine ise — 74% PK-dest
markis ankeeti selle vastuse (tabel E7).

Kondoomi kasutamata jiatmine

Viimase vahekorra ajal ei kasutanud kliendiga seksides kondoomi viis PK-d. Neilt kisiti pShjuseid,
miks jdi kondoom kasutamata. Viiest PK-st kaks nimetas pShjuseks kondoomide liigset kallidust, kaks
kliendi soovi kondoomi mitte kasutada, kaks PK-d tdid esile pdhjuse, et klient maksis kondoomita
seksi eest rohkem ning liks mainis, et ei mdelnud Ulldse selle peale.

75%-1 PK-dest on viimase kiimne kliendi hulgas olnud neid, kes ei soovinud seksida kondoomiga. Ule
kiimnendiku uuringus osalenud PK-dest vaitsid, et viimasest kiimnest kliendist kdik soovisid seksida
ilma kondoomita (tabel E5). Keskmine selliste klientide arv oli 3,9 ning mediaan 4. Mood oli 0 ehk
mitte keegi ei soovinud seksida kondoomita (n =37, 25%). Viimati, kui klient ei soovinud kondoomi
kasutada, katkestas 54% PK-dest kontakti ning seksuaalvahekorda ei toimunud. Kiimnendik PK-dest
aga markis, et seksuaalvahekord toimus ilma kondoomita (tabel E9).
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Seksuaalkditumine mitte-seksiostjatega

Seksuaaleluga alustamine

PK-de keskmine vanus elu esimese vahekorra ajal on 16,1 ning mediaanvanus 16. Kdige sagedamini
(mood) alustati seksuaaleluga 16-aastaselt (n = 30, 20%). Vanus varieerus vahemikus 1 (n = 1) kuni 23
(n=1). Kokku 72% on olnud esimest korda seksuaalvahekorras enne taisikka joudmist ehk
nooremana kui 18-aastaselt (tabel C1).

Seksuaalvahekord viimase 12 kuu jooksul

57% (n = 86) PK-dest on kisitlusele eelnenud 12 kuu jooksul olnud seksuaalvahekorras partneriga,
kes ei tasunud seksi eest (tabel C2). 52% (n = 78) on sel perioodil olnud vahekorras pusipartneriga
(tabel C3) ning 39% (n = 58) juhupartneriga (tabel C4). Kui vaadata kahte partneritiitipi koos, siis on
kisitlusele eelnenud aasta jooksul 34% (n = 51) PK-dest olnud vahekorras nii pisi- kui juhupartneriga,
kes seksi eest ei tasunud (tabelid C3, C4_lisa).

Seksuaalvahekord viimase nelja niddala jooksul

45% (n=68) PK-dest on kusitlusele eelnenud nelja nadala jooksul olnud seksuaalvahekorras
partneriga, kes selle eest ei tasunud (tabel C6a). Kdigil nendest oli sel perioodil plsipartner (tabel
C7a) ning 40% (n = 59) juhupartner (tabel C8a) (tabelid C7a, C8a_lisa).

Kisitlusele eelnenud nelja ndadala jooksul on mitte-tasulises vahekorras olnud PK-dest rohkem kui
pooled (56%, n = 38) seksinud vaid Uhe partneriga (mediaan 1, mood 1) (tabel C6b). Keskmine seksi
eest mitte tasunud partnerite arv sel perioodil oli 3,3. Partnerite arv varieerus vahemikus 1 (n = 38)
kuni 30 (n=1).

Kondoomi kasutamise sagedust wuuriti kisitlusele eelnenud nelja nadala kohta ning
seksuaalvahekorra all peeti silmas vaginaal- ja anaalvahekorda. Pisipartneriga vahekorras olles
kasutas viimase kuu jooksul alati kondoomi 38% PK-dest, juhupartneri puhul on see naitaja 71%.
Tapsemad andmed kondoomi kasutamise sageduse kohta on naidatud tabelites C7b ja C8b. PK-d,
kellel oli kisitlusele eelnenud kuu jooksul nii plsi- kui juhupartnereid, kasutas pusipartneriga
vahekorras olles alati kondoomi 39% ja juhupartneriga mitte kordagi voi kuni pooltel kordadel 19%.

Koikidelt uuringus osalenud PK-delt kisiti kondoomi kasutamise peamiste pdhjuste kohta. Koige
sagedamini nimetati pShjuseks suguhaigustesse ja HIVi nakatumise valtimist — vastavalt 93% ja 90%
PK-dest. 73% kasutab kondoomi, sest valdib nii rasestumist. Kliendi ndudmine ja oma pdsipartneri
kaitsmine on juba oluliselt vahem ajendiks kondoomi kasutamisel (tabel C9).

Vigivald

Erinevate vagivalla vormidega kokkupuute hindamiseks kisiti uuritavatelt samad kiisimused, mis olid
esitatud 2014. aastal toimunud naiste tervise uuringus (12). Tabelist 2 on leitav kahe uuringu
tulemuste vordlus (kiisimuste sdnastus on tabelis valja toodud lihendatud kujul), kus on naidatud
naiste osakaal, kes olid vastavat vagivalla vormi kogenud. Jargnevalt on vilja toodud, kui paljud PK-
dest ei olnud erinevate vagivalla vormidega kunagi elus kokku puutunud.

Vaimne vigivald

39% ei olnud elus kokku puutunud korduva ja pikemaajalise allasurutuse, alanduse ja habistamisega.
38% ei olnud kunagi kogenud dhvarduste voi jduga teiste inimestega kokku puutumise piiramist. 43%
pole elus elanud hirmuga pikemaajalise ja slistemaatilise dhvardamise ja vigastada plidmise tottu
(tabelid F1a—F1c).
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Kehaline vaidrkohtlemine

35% polnud kunagi elus 166dud, lahtise kdega ndkku 166dud vGi tugevasti hinni hoitud. 40% polnud
kunagi 166dud rusika, kdva esemega voi jalaga, tGugatud, pekstud. 49% polnud kunagi kogenud elu
ohustamist kagistamiskatse, noa v8i muu relva nditamise v6i muu sarnase kditumise tottu (tabelid
F2a—F2c).

Seksuaalne vairkohtlemine

50% pole kunagi vastu tahtmist pidanud kedagi seksuaalselt puudutama voéi olnud sunnitud oma
kehaosasid seksuaalselt puudutama. 70% pole kunagi seksuaalselt alandatud (nt sunniviisiline
pornograafilise filmi vaatamine voi selles osalemine, sunniviisiline enda alasti keha naitamine voi
kellegi teise alasti keha vaatamine). 48% pole kunagi pidanud vastu tahtmist puudutama
suguelundeid, keha kasutatud seksuaalse rahulduse saamiseks voi olnud sunnitud puudutama teise
inimese suguelundeid. 49% pole kunagi elus kogenud, et talle vastu tahtmist pannakse peenis voi
pldtud panna eset v6i mond kehaosa tuppe, suhu voi parakusse (tabelid F3a—F3d).

Prostitutsiooniga

Lapseeas Taiskasvanueas Gt
NU’14 | PKU’16 | NU’14 | PKU’16 PKU’16

Vaimne vaarkohtlemine

- alandamine 20,9 47,0 3,2 36,4 21,2

- kontrollimine 14,2 41,7 5,4 41,7 19,2

- dhvardamine 8,7 36,4 3,2 38,4 20,5
Kehaline vaarkohtlemine

- 166mine 26,5 32,5 7,7 42,4 26,5

- peksmine 18,8 26,5 6,5 40,4 25,8

- elu ohustamine 5,9 24,5 4,7 28,5 20,5
Seksuaalne vaarkohtlemine

- seksuaalne puudutamine 11,0 30,5 3,9 18,5 21,2

- seksuaalne alandamine 3,0 15,9 0,6 13,9 15,2

- suguelundite puudutamine 7,5 27,8 2,9 17,9 25,2

- vagistamine 4,1 24,5 3,0 16,6 29,1

Soltuvusainete tarvitamine

Alkohol

26% uuritavatest ei olnud uuringule eelnenud nelja nddala jooksul alkohoolseid jooke tarbinud. Oma
sOnade kohaselt oli igapdevaseid alkoholitarvitajaid 7% ning vanuseriihmade |6ikes see protsent ei
erinenud oluliselt. 55% uuringus osalenud naistest tarvitas alkohoolseid jooke vahemalt korra
nadalas (tabel G1).

Uuritavatelt kisiti ka, kas nad tarvitasid alkohoolseid jooke prostitutsiooniga tegeledes viimasel neljal
nadalal. Nendest, kes olid viimase kuu jooksul alkoholi tarvitanud, oli 71% joonud alkoholi vahemalt
kord nadalas enne vGi prostitutsiooniga tegelemise jooksul (12% iga paev) ning 17% mitte kordagi
(tabel G2).
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Suitsetamine
Valdav enamik (73%) PK-dest suitsetab igapaevaselt, lldse ei olnud viimasel neljal nadalal
suitsetanud 16% uuringus osalenutest (tabel G3).

Narkootikumid

55% (n = 83) naistest oli elu jooksul narkootikume proovinud (tabel G4). Kui alkoholi tarvitamise osas
vanuselisi erinevusi ei ilmnenud, siis narkootikumide proovimisega on nooremad naised rohkem
kokku puutunud kui vanemad. Elu jooksul on narkomaaniaravi saanud 22% narkootikumide
tarvitajatest (tabel G11).

Viimase nelja nadala jooksul oli narkootikume tarvitanud 22% (n =39) uuritavatest (tabel G5),
nendest igapaevaselt 18% (n = 7).

Nendest, kes olid viimase kuu jooksul narkootikume tarvitanud, olid prostitutsiooniga tegelemisel
64% seda teinud vahemalt kord nadalas (18% iga pdev) ning mitte kordagi 15% (tabel G6). Viimase
nelja nddala jooksul saadi narkootikume enamasti diilerilt (tabel G10).

26% kogu valimist ja 36% elus narkootikume tarvitanutest oli elus narkootikume sistinud (tabel G7).
Nendest 25 (63%) slistib regulaarselt ning kolmandik slstis viimati viimase seitsme pdeva jooksul
(tabelid G7, G8, G9). Koikidest elu jooksul narkootikume sistinud naistest 38% osutus HIV-
positiivseks (n = 15) ning 58% tuvastati veres HCV antikehad (n = 23).

Prostitutsiooni kaasatutelt uuriti ka, kas neile teadaolevalt on mdni nende seksuaalpartneritest
viimase aasta jooksul narkootikume sistinud. 24%-l (n = 36) oli seksiostjate seas ning 3%-l (n =4)
mitte tasuvate seksuaalpartnerite seas neid, kes olid viimase 12 kuu jooksul narkootikume siistinud.

Prostitutsiooni kaasatutele suunatud teenuste kasutamine

Kondoomid

Viimase 12 kuu jooksul oli testimis- voi ndustamiskeskusest voi valjatdotajalt kondoome saanud dle
90% uuringus osalenud naistest (tabel H1). Viimasel neljal nadalal oli kondoome saanud ATOLLi
keskusest 74% uuritavatest, 36% valjatootajatelt ning 15% apteegist, poest, klientidelt (tabel H2).

Steriilsed siistlad

Steriilseid sistlaid vdi ndelu oli kahjude vahendamise keskusest, valjatodtajalt vdi mdnest Eluliini
keskusest viimase 12 kuu jooksul saanud 19% (n =29) (neist kaks polnud elus kunagi ise sistinud
narkootikume) (tabel H3). Uuritavatest, kes olid viimase 12 kuu jooksul sistinud narkootikume, oli
81% (n =26) saanud sel perioodil steriilseid sistlaid voi ndelu kahjude vdhendamise keskusest,
valjatootajalt voi monest Eluliini keskusest.

Teenused, millest puudust tuntakse

Uuritavatelt kasiti, millistest teenustest nad puudust tunnevad. 30% (n=46) vastas sellele
kiisimusele. Enim tunti puudust haigekassa kindlustusest (n=19). Neli naist mainisid anoniimset
glinekoloogi teenust, neli psihholoogilist ndustamist ning neli juriidilist abi. Lisaks mainiti
tervisendustamist, sotsiaaltéotaja teenuseid, tasuta hambaravi, vdolandustamist, rasestumisvastaste
vahendite paremat kattesaadavust, toiduabi, massaaZzi. 12 naist tundsid kill teenustest puudust, kuid
ei tapsustanud, millest.
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Seksuaaltervis

Seksuaaltervis on inimese vdime nautida ja vdljendada oma seksuaalsust turvaliselt, ilma riskita
nakatuda seksuaalsel teel levivatesse infektsioonidesse ja hirmuta soovimatu raseduse, vagivalla,
diskrimineerimise ja sunduse ees (kohandatud WHO definitsiooni alusel (17)). 69% uuritavatest pidas
oma seksuaaltervist tldiselt heaks voi vaga heaks, Ukski osaleja ei pidanud seda vaga halvaks (tabel
I1). Vanuse kasvades hinnati oma seksuaaltervist Gildiselt halvemalt kui nooremas eas.

Giinekoloogi kiilastamine

Naistearstid soovitavad glinekoloogilisel labivaatusel kdia vahemalt kord aastas, mida ka 82%
uuritavatest olid teinud viimase 12 kuu jooksul (tabel 12.1/14). K&ik, kes kadisid dermatoveneroloogi
visiidil viimase aasta jooksul, olid sel perioodil kdinud ka glinekoloogi juures (tabel 16). Glinekoloogi
juurde mitte po66rdumise sagedasemad pdhjused olid vajaduse puudumine ning tervisekindlustuse
puudumine (tabel 12.5). Viimase viie aasta jooksul on glinekoloogi juures kainud 96% uuritavatest
(tabel 12.1/14), mis on markimisvadrselt enam kui naisrahvastiku seas leitud 2014. aastal 1abi viidud
uuringus (63%) (12). Prostitutsiooni kaasatute seas on veidi rohkem kui kdigi naiste seas neid, keda
on uuritud PAP-testiga, tehtud mammograafiat ning rindade labivaatust arsti poolt (tabelid 12.2, 12.3,
12.4).

HIV-testimine

HIV testimise tase prostitutsiooni kaasatute seas on hea — 94% on elus end HIVi suhtes testinud
(tabel J2). 3% (n = 4) ei tea, kuhu HIV-testi tegema minna (tabel J1). 66% (n = 100) oli HIV-test tehtud
viimati viimase 12 kuu jooksul, kusjuures neist 67% viimase kuue kuu jooksul (tabel J2). Suurem osa
kais viimati end HIVi suhtes testimas eriarsti juures (68%, n =97), 15% (n = 21) kaisid HIV testimise ja
ndustamise anoniimses kabinetis ja 10% (n = 14) Eluliinis (tabel J4). Koikidest testitutest vaid Uks ei
saanud teada oma HIV-testi tulemust (ambulatoorne ravi), kusjuures antud uuringu raames tehtud
anallis tuvastas tal HIVi (tabel J5).

Seksuaalsel teel levivad infektsioonid

Vaid 10% kahtlustas omal viimase 12 kuu jooksul suguhaigust (tabel 17) ja neist enamus p6ordus
seejarel naistearsti vastuvotule (tabel 18). 34%-le (n=52) oli arst vdi 0de viimase 12 kuu jooksul
oelnud, et neil on moni STLI (v.a HIV). Nendest 63% (n = 33) oli olnud viimase aasta jooksul rohkem
kui Uks STLI. Viimase aasta jooksul olid kdige levinumad arsti poolt diagnoositud STLI-d klamidioos
(19%), C-hepatiit (14%), papillomiviirus (13%), trihhomoniaas (12%) ja genitaalherpes (10%) (tabel
19/111/)6/anallisid). Pooled (n = 25) STLI diagnoosiga naistest said ravi, viiendik ei teinud midagi ja
viiendik katkestas ravi (tabel 110).

24% (n = 36) uuritavatest arvasid endal hetkel olevat mdne nimetatud STLI-dest, neist 52% (n = 19)
rohkem kui Ghe (tabelis 19/111/)J6/analiiisid).

14% PK-dest teadsid, et neid on B-hepatiidi suhtes vaktsineeritud, 30% ei osanud vastata ning 55%
PK-dest pole oma sdnul B-hepatiidi vastu vaktsineeritud (tabel 13).

Bioloogiliste analiiiiside tulemused

70%-1 (n = 105) ei tuvastatud uuringu kaigus teostatud analiilside p&hjal Ghtegi infektsiooni. Tabelis 3
on naidatud infektsioonide levimused uuritavate seas. 39% (n = 13) HCV-positiivsetest, 20% (n = 4)
HIVi ja 100% teiste tuvastatud STLI-de juhtudest ei teadnud, et neil on kdnealune infektsioon.
Uuritavatest Uks arvas endal hetkel olevat gonorrda, kuus klamiidia, kolm trihhomoniaasi, ks
mukoplasma, tks C-hepatiidi, kuigi analiilsid neid ei tuvastanud.
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C-hepatiidi antikehad 33 22
HIV 20 13
klamiidioos 8 5
miikoplasma 6 4
trihhomoniaas 5 3
gonorroa 2 1
klamiiidia LGV 0 0

HIVi nakatunud

Uuritavatest 11% (n = 16) teadsid, et on HIVi nakatunud. Nendest pooled (n = 8) nakatusid omasénul
narkootikume sistides ja kuus seksuaalvahekorrast mitte-seksiostjaga (tabel J8). Neist koik teavad,
kuhu pé6rduda Hl-viiruse raviks, kusjuures pooled (n = 7) kdivad regulaarselt infektsionisti vastuvotul
(ebaregulaarselt kdivad kolm ja neli on ravi katkestanud (tabel J10).

Uuringu kéigus vdetud anallusidega tuvastati HIV 13% (n = 20) uuritavatest. Neist 3/4 (n = 15) olid
elu jooksul narkootikume siistinud ja 3/4 (n = 16) tuvastati samaaegselt ka C-hepatiidi markerid veres
(neist 2 ei Oelnud, et oleksid kunagi narkootikume sistinud). Kondoomi kasutas mitte kunagi voi
harva viimase nelja nadala jooksul plsipartneriga seitse ja juhupartneriga kaks HIVi nakatunut,
seksiostjaga mitte lkski HIVi nakatunu. Viimase vahekorra ajal seksiostjaga olid kdik HIVi nakatunud
PK-d kondoomi kasutanud. HIVi nakatunutest 16 elasid Tallinnas (kuid ka kolm neljandikku
uuritavatest kaasati uuringusse Tallinnas), kaks JGhvis, Uks Kohila vallas, ks Tapal. Keskmine HIVi
nakatunute vanus oli 32,7 aastat (sd = 7,2, varieeruvus 23-51). 70% (n = 14) olid pdhiharidusega voi
alla selle. HIVi nakatunud PK-d olid prostitutsiooniga tegelenud keskmiselt 10 aastat (sd = 6,6,
varieeruvus 1-25).

Seksuaalvahekorrast loobumine suguhaiguse kahtluse korral

Uuringus osalenud naistelt uuriti, kas nad on loobunud seksuaalvahekorrast seksiostjaga, kui ta on
kahtlustanud vo&i teadnud, et seksiostjal voi tal endal on STLI. 42% PK-dest maérkis, et ta pole olnud
situatsioonis, kus ta on kahtlustanud voi teadnud, et seksiostjal on mdéni STLI, enda nakatumise
kahtluse kohta vaitis nii 61% (tabelid E11, E12). 24% on loobunud seksuaalvahekorrast seksiostja
nakatumise kahtluse korral, 11% on loobunud siis, kui ta on kahtlustanud endal ménda STLI-d.
Rohkem kui neljandik kasutas mélemal juhul kondoomi seksuaalvahekorra ajal ning mdlemal juhul oli
mone protsendi jagu neid, kes ei loobunud vahekorrast ning ei kasutanud ka kondoomi.

Rasestumisest hoidumise meetodid

Rasestumisest hoidumise meetodite osas kusiti andmeid kisitlusele eelnenud aasta kohta nii
seksiostja kui ka mitte-tasuva partneri puhul. Mdlemal juhul paluti eraldi kiisimusega nimetada
pohiline rasestumisest hoidumise meetod sel perioodil.

Rasestumisest hoidumise meetodite efektiivsuse hindamiseks vaadeldakse jargnevalt viimase 12 kuu
pohilist meetodit. Efektiivseteks loeti hormonaalsed vahendid, kondoomid, emakasisene vahend ning
steriliseerimine. Ebaefektiivseteks aga loeti spermitsiidide kasutamine, katkestatud seksuaalvahekord
ning kalendermeetod.

Enamasti kasutati efektiivseid vahendeid: seksiostjate korral 97% PK-dest ning mitte-tasuliste
partnerite puhul mdénevdrra vdhem — 76% (tabelid E10a_lisa, C5a_lisa). KGige levinum efektiivne
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vahend on kondoom, mida seksiaostja korral kasutas kusitlusele eelnenud aasta jooksul pdhilise
meetodina 93% ja mitte-tasulise partneri puhul 66% PK-dest (tabelid E10a, C5a). Tohusatest
meetoditest kasutas seksiostjaga ainult kondoomi 48% (n = 70), koik teised kasutasid midagi lisaks;
mitte-tasuvate partnerite puhul on see néitaja 42% (n = 29). Siinkohal peab mainima, et ligikaudu
poolte uuritavate puhul olid intervjueerijad markinud kondoomi kasutamise, kuid tlejadnud
meetodite kasutamise kohta olid jaetud tliihjad lahtrid. Ebaefektiivseid vahendeid kasutati seksi eest
mitte maksvate partnerite puhul méargatavalt rohkem kui seksiostjatega vahekorras olles — vastavalt
13% ja 1%. Tasu mitte maksvate partneritega mainiti ebaefektiivse vahendina katkestatud
seksuaalvahekorda ning tasuliste partnerite korral lisaks ka spermitsiidide kasutamist (tabelid E10,
C5). 1% (n = 2) uuringus osalenud PK-dest ei kasutanud rasestumise valtimiseks seksiostjaga pohiliselt
mingeid vahendeid, mitte-tasuva partneri korral on see naitaja 12% (n = 10).

Lapsed ja rasedus
81% uuritavatest vaitsid, et neil on laps, kusjuures kolm véi enam last oli 11% naistest (n = 16) (tabel
B13). Pooltel lapsi kasvatavatest uuritavatest oli kodus vahemalt Uks alla 18-aastane laps (tabel B14).

Keskmine raseduste arv uuritavate seas oli 4,2 (sd = 3,7, varieeruvus 0-20) (tabel 112). Kokku oli elus
aborti teinud 78% uuritavatest (n = 108) (tabel 113). Naistest, kel ei olnud last ja vastasid abordi
kiisimusele, oli aborti teinud 82% (n = 14). Naistest, kel oli laps, oli aborti teinud 78% (n =94).
Iseeneslik raseduse katkemine oli esinenud 26% (n = 36) k&ikidest vastanutest, neist 75% (n = 27) oli
enam kui kaks korda aborti teinud (tabel 114). 14% (n = 19) uuritavatest mainisid, et pole suutnud
rasestuda 12 kuu jooksul soovist hoolimata, neist 11 p66rdus viljatusravi arsti poole. Nelja puhul
selgus, et tal on suletud munajuhad (k&ige levinum pdhjus) (tabelid 115/116, 117). Vordluseks, suletud
munajuhad olid naisrahvastiku seas labi viidud uuringus viljatuse pohjuseks vaadeldud p&hjustest
koige vahem levinud (8%) (12).

Uldine tervis

Uuritavatelt kidsiti mitmeid kisimusi tervise kohta, mis olid 2014. aastal rahvastiku ldbi viidud
terviseuuringus (TU’14) (13). Uuringust tehti kaalumata andmetest valjavGte naiste kohta, jagades
nad samadesse vanuseriihmadesse kui kdesolevas uuringus. Kahe uuringu metoodikad olid erinevad
ja otsest vordlust ei vdoimalda. Sellegi poolest annavad nad kaudselt hinnangu prostitutsiooni
kaasatud naiste tervisest, vorrelduna naisrahvastiku tervisega. TU’14 tulemused on lisatud I6ppu
tabelitena (K1_lisa, K2_lisa, K4_lisa, K9_lisal, K9_lisa2).

Ule poolte uuritavatest (56%, n = 85) hindasid oma tervist heaks v&i viga heaks (tabel K1). Halvaks
vOi vdga halvaks peavad oma tervist 20 inimest (14%). Hinnang oma tervisele oli naisrahvastikuga
vordvaarne (tabel K1_lisa).

Perearsti kiillastamine
Perearsti poole on viimase aasta jooksul podrdunud 59% (n=88) PK-dest, mis on mdnevdrra
madalam kui rahvastikus (72%) (tabelid K2, K2_lisa).

Terviseprobleemid

43% (n=64) Utles, et neil on mdni pikaajaline haigus vdi terviseprobleem (tabel K3). Koige
sagedamini elu jooksul diagnoositud terviseprobleemid PK-de hulgas olid depressioon (13%, n = 19;
vordluseks oli TU’14 6%), drevushdired (13%, n =19; TU’14 4%), kroonilised kopsuhaigused (11%,
n=16; TU'14 5%), kdrge vererdhk (9%, n = 13; TU’14 30%), kroonilised seljaprobleemid (9%, n = 13;
TU'14 24%) (tabel K9_lisa2). Lisades juurde ka terviseprobleemide esinemise, mis pole alati arsti
poolt diagnoositud, olid prostitutsiooni kaasatud naiste seas levinumad depressioon (50%),
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kroonilised seljaprobleemid (47%), arevushdire (38%), kroonilised kaelapiirkonna valud (37%),
migreen (37%), allergia (24%), korgvererohutdbi (19%) (tabel K9). Kérvutades kaesoleva uuringu
tulemusi TU’14 tulemustega, voib PK-de seas enam olla meeleoluhdireid, kaela-, selja- ja peavalusid,
allergiaid, astmat, kilpnadarme- ning kopsuhaigusi, vdhem aga siidamehaigusi ja kdrget vereréhku.

Vaimne tervis

Kaks kolmandikku uuritavatest (n =96) tundsid vajadust emotsionaalse abi jarele viimase 12 kuu
jooksul, neist kolmandik (n = 35) seda ka otsis (tabelid K7, K8). Emotsionaalse Enesetunde Kiisimustik
2 (EEK-2) (14) on skriininguinstrument, mis hindab inimese emotsionaalset heaolu ja vdimalikku
psitithikahdiret (diagnoosida saab vaid arst). EEK-2 skriinis 59% (n =77) kurnatuse/asteenia, 53%
(n = 75) depressiooni, 49% (n = 71) unehaired, 41% (n = 58) drevushaire, 16% (n = 24) paanikahaire ja
13% (n = 19) sotsiaalfoobia voimaliku olemasolu (tabel K4). Need néitajad on kordades kdrgemad kui
naiste uuringus osalenute seas EEK-2 pdhjal (tabel K4 _lisa). Enesetapule on mdelnud 40% naistest
(n=60), neist 57% (n =34) viimase 12 kuu jooksul (tabel K5). Vérdluseks, 2016. aastal labi viidud
tervisekditumise uuringus oli naiste seas elu jooksul mdelnud enesetapule 15% (15). Elu on plitidnud
endalt votta 20% naistest (n = 30), nendest pooled (n = 15) viimase aasta jooksul (tabel K6).
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Kokkuvote

1. Ekspertarvamuse kohaselt oli 2016. aastal Eestis ligikaudu 700-1000 prostitutsiooni
kaasatut (PK).

2. Kaesolevasse uuringusse kaasati mugavusvalimi alusel 151 naist, peale Tallinna
esmakordselt ka Johvist ja Tartust. Tallinnas kaasati 109, Jdhvis 25 ja Tartus/muu Eesti 17
uuritavat. Uuringus osalesid MTU Eluliiniga kontaktis olevad naised. Uuritavatest 74% osales
esmakordselt TAl uuringus (varasemad uuringud toimusid aastatel 2006 ja 2011). Jargnevalt
on vorreldud tulemusi nii varasemate TAI uuringutega kui ka erinevate rahvastikus labi viidud
uuringutega. Kuna metoodikad pole samad, siis ei saa otsest vordlust teiste uuringutega
teha ning hinnangud viitavad vaid voimalikele erinevustele!

3. 73% uuringus osalenutest peavad end prostitutsiooni kaasatuks.

4. Arvatavasti on prostitutsiooni kaasatud vananev rahvastikuriihm. Vorreldes varasemate
uuringutega oli 2016. uuringus osalenud vanemad (keskmine vanus 2006. a 29,5 ja 2016
38,2). 88% PK-dest olid alates prostitutsiooni sisenemisest tegelenud sellega tanaseni.
Keskmine prostitutsiooniga tegelemise aeg oli 9,2 aastat, 22% oli tegelenud sellega alla
kolme aasta. Pole vdimalik hinnata, millised oleksid tulemused, kui osalenud oleksid ka
Eluliiniga mitte kontaktis olevad naised.

5. Prostitutsiooni satutakse enamasti ldbi tutvuste keskmiselt 26-aastaselt. Vahenenud on
naiste osakaal, kes on kaasatud kuulutuse kaudu (2006 26%, 2011 22%, 2016 13%).

6. Prostitutsioon on Eestis individuaalne tegevus. Kontakti saadakse seksiostjaga valdavalt
enda poolt reklaamitud info kaudu (97%, nt telefoninumber, e-mail), enamus ei jaga korterit
teiste PK-dega (76%) ning peaaegu keegi (97%) ei pidanud seksuaalvahekorra eest saadud
summat jagama mone teise inimesega. Seksuaalvahekorda astutakse enamasti enda voi
seksiostja korteris, hotellis (viimase kuu jooksul olid nendes kohtades seksinud vastavalt 67%,
42% ja 46% uuritavatest). Vaid 4% (tlesid, et tdotavad ,0nnelikku 16ppu” pakkuvas
massaaZisalongis. Kiimne aasta jooksul on markimisvaarselt suurenenud individuaalne
prostitutsioon (viimase kuu jooksul seksimise kohaks saun/massazisalong 2006.a 24% ja
2016. a 11%, firma pinnal 2006. a 35% ja 2016. a 4%, tanaval 2006. a 2% ja 2016. a 5%). See
vOib olla seotud seadusandlusega, sest alates 2012. aastast liikus prostitutsioonile kaasa
aitamine inimkaubanduse paragrahvi alla ning on isikuvastane stititegu (enne oli avaliku korra
vastane slilitegu) (16). Samas peaaegu koik Tallinna PK-d ja enamik lda-Virumaa PK-dest
teavad ka teisi prostitutsiooniga tegelevaid naisi, muudes piirkondades teatakse Uksteist
vdahem.

7. Paljud prostitutsiooni kaasatud tegelevad prostitutsiooniga mitmes linnas ning paljud
Tallinnast valjaspool tegutsejatest kdivad lisaks ka Tallinnas. 8% pdhiliselt Tallinnas
tegutsevatest prostitutsiooni kaasatutest ei elanud tegelikult Tallinnas. Tallinnas mitte
elavatest naistest 55% tegutses pohi- voi kdrvalkohana ka Tallinnas viimase aasta jooksul.
Ida-Virumaal pdhiliselt tegutsevatest PK-dest enamus tegelesid sellega mitte vaid thes linnas
vaid erinevates Ida-Virumaa piirkondades. PGhikohaks lisaks Tallinnale, Ida-Virumaa linnadele
ning Tartule margiti ka Paidet, Parnut ja Tapat. Valismaal tegeleti prostitutsiooniga vahe ja
harva (9,1-10 paeva aastas), riikidest mainisid kdik Soomet. Olulisi erinevusi vorreldes 2011.
aastaga ei ole. Kuna esmakordselt kaasati uuritavaid ka Johvis, ilmnes Ida-Virumaa suur
mobiilsus.
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8.

10.

11.

12.

13.

14.

Prostitutsiooni kaasatul on nddalas keskmiselt 8,1 seksiostjat. Naised, kes hindasid
moodunud kuud seksiostjate arvu poolest tavaparaseks, olid keskmiselt kuu jooksul
vahekorras 41,1 seksiostjaga. 2006. a oli seksiostjate mediaanarv nadalas seitse, 2011. a 10
ning 2016. a kuus; kuni viis seksiostjat nadalas oli vastavalt 42%, 25% ja 49%.

Mediaantasu seksuaalvahekorra eest on 50 EUR-i. 2006. a oli mediaantasu viimase
vahekorra eest 300 EEK-i (23 EUR-i) ning 2011. a 50 EUR-i. 28% said kogu oma sissetuleku
seksi eest, mis on markimisvaarselt madalam kui varasematel aastatel (2006. a 67%, 2011. a
82%). Koik uuritavad on saanud elu jooksul seksi eest raha, 25%-le on tasutud ka asjades.

Seksiostjad on valdavalt 40—49-aastased eesti vOi vene keelt raakivad mehed. Vilismaalaste
osakaalu viimase aasta jooksul peetakse vaheseks.

Seksiostjatega kasutatakse kondoomi jatkuvalt peaaegu alati, samas on rohkem
seksiostjaid, kes ei soovi kondoomi kasutada. Seksiostjatega on kondoomi kasutamise tase
vaga korge (97% viimase vahekorra ajal) ning viimase kuu jooksul kasutas 94% kondoomi igas
vaginaalses vahekorras. 2006. a olid need néitajad 94% ja 78%; 2011. a 98% ja 97%.
Kondoomi kasutamise tase on voOrdvaarselt hea erinevate seksuaalvahekorra viiside puhul
(vaginaalne, oraalne jne). Oraalse vahekorra puhul vGib kondoomi kasutamisel margata
tousutrendi: kimme aastat tagasi kasutas iga oraalvahekorra ajal kondoomi 51% PK-dest, viis
aastat tagasi 82% ning 2016. a lle 90%. Rasestumisvastastest vahenditest kasutas ainult
kondoomi 48%, llejdanud kasutasid veel lisaks monda muud efektiivset meetodit. Samas on
75%-| olnud viimase kiimne seksiostja seas vahemalt ks, kes ei soovi kondoomi kasutada
(2011. a oli see naitaja 51%). Viimase sellise juhu puhul katkestasid 54% PK-dest seksiostjaga
kontakti ning 13% seksis ilma kondoomita (2011. a olid vastavad naitajad 77% ja 3%).
Arvestades, et uuritavate seksuaalpartnerite seas oli narkootikume sistivaid inimesi (25%
uuritavate seksiostjate seas, 3% mitte tasuvate partnerite seas), siis kondoomi kasutamine on
jatkuvalt dlioluline HIVi heteroseksuaalse edasi kandumise ennetamiseks. 43% uuringus
osalenutest olid viimase aasta jooksul olnud seksuaalvahekorras ainult seksiostjatega.

Mitte tasuvate seksuaalpartneritega on seksuaalkditumine riskivam kui seksiostjatega.
Viimase kuu jooksul kasutas harva voi mitte kordagi kondoomi 49% plsipartneriga
seksinutest ning 17% juhupartneriga seksinutest. 2011. a olid vastavad nditajad 72% ja 7%.
Efektiivseid rasestumisvastaseid vahendeid kasutas seksi eest mitte tasuvate partneritega
viimase aasta jooksul 76% uuritavatest. Prostitutsiooni kaasatud naiste mitte tasuvad
seksuaalpartnerid voivad olla oluliseks inimriihmaks, kelle kaudu prostitutsiooni kaasatutele
ja rahvastikku vdivad seksuaalsel teel levivad infektsioonid edasi kanduda.

Enamik prostitutsiooni kaasatud naisi on elus kokku puutunud viagivallaga ja rahvastikuga
vorreldes on vagivalda kogetud mitmeid kordi rohkem. Elu jooksul olid uuritavatest
ligikaudu 60% vaimse, 60% kehalise ning 50% seksuaalse vagivalla erinevate vormidega kokku
puutunud. Prostitutsiooniga tegeledes on erinevaid vagivalla vorme kogenud viiendik kuni
neljandik uuritavatest, millest enim oldi kogetud vagistamist (29%) ja peksmist (26%).
Varasemas inimkaubanduse ohvrite uuringus leiti siivaintervjuude kaigus, et perevagivald on
ks oluline riskifaktor prostitutsiooni sisenemiseks (18).

Veerand uuritavatest olid elus narkootikume siistinud. 2016.a oli 26% elu jooksul
narkootikume siistinud, neist 66% regulaarselt (2011. a oli 11% elu jooksul narkootikume
ststinud). Narkootikume sistivatest PK-dest 38% olid HIV-positiivsed ja 58% olid C-hepatiidi
antikehade suhtes positiivsed.
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Eluliiniga kontaktis olevate prostitutsiooni kaasatute holmatus kahjude vdhendamise
meetmetega on hea. Viimase aasta jooksul oli 93% saanud tasuta kondoome keskusest voi
valjatootajalt; 81% narkootikume sistijatest oli saanud steriilseid sistlaid kahjude
vdhendamise keskusest v&i Eluliinist. Teenustest enim tunti puudust haigekassa
kindlustusest, mis oli oluline p&hjus, miks ei mindud glinekoloogi juurde.

Seksuaaltervist peavad heaks v6i vaga heaks 69%, keegi ei pidanud seda halvaks voi vaga
halvaks. Uldise tervise puhul on need niitajad vastavalt 56% ja 4%.

Giinekoloogilisel ldbivaatusel kdimise tase on vaga hea. 82% olid viimase aasta jooksul
glnekoloogi juures kdinud. Vorreldes rahvastikuga, olid PK-d viimase viie aasta jooksul palju
enam ginekoloogi juurde poordunud (96% vs 63%).

Peaaegu koiki prostitutsiooni kaasatud naisi on elu jooksul HIVi suhtes uuritud. 94% olid
vahemalt korra elu jooksul teinud HIV-testi, kusjuures 66% viimati méodunud 12 kuu jooksul.
Testimise tase oli sama ka 2011. a uuringus (vastavalt 94% ja 71%) ning parem kui 2006.
aastal (vastavalt 66% ja 57%). Enamasti kdiakse testimas eriarsti juures.

70%-1 PK-dest ei tuvastatud uuringu kdigus lihtegi seksuaalsel teel levivat infektsiooni.
Uuringu kaigus tuvastati 20 HIVi (13%), kaheksa klamUdioosi (5%), kuus mikoplasma (4%),
viis trihhomoniaasi (3%) ja kaks gonorréa (1%) juhtu. Klamiddia LGV juhte ei avastatud. 33
osalejat (22%) olid positiivsed HCV antikehade suhtes. 39% HCV-positiivsetest, 20% HIV-
positiivsetest ja 100% teiste eelpool mainitud infektsioonide kandjatest ei olnud teadlikud
nakatumisest. HCV-antikehade ja HIV-levimus oli suurem kui 2011. a (6% ja 6%) ja 2006.
aastal (7% ja 8%). Samas tuleb meeles pidada, et otsest vordlust varasemate uuringutega
pole véimalik teha, sest kaasamise ja testimise meetodid olid erinevad.

Uuringus osalenud naistest 13% olid HIVi nakatunud. Nendest 3/4 olid elus narkootikume
sustinud ja 3/4 olid HCV-positiivsed. See viitab HIVi levikule eelkdige saastunud
ststimistarvikutega. K&ik HIVi nakatunud naised kasutasid seksiostjaga alati kondoomi.

B-hepatiidi vaktsineerimise tase on madal — vaid 14% (tlesid, et on vaktsineeritud.

Paljudel prostitutsiooni kaasatud naistel on laps(ed). Enda, partneri voi adopteeritud laps oli
2016. a 81%-l uuritavatest (neist pooltel alaealised lapsed), 2011. a 66% uuritavatest
(nendest 85%-| alaealised), 2006. a 59% uuritavatest. Naistest, kes elas vdahemalt Uhe
alaealise lapsega, vaid 15% (tlesid, et elavad samal ajal ka koos plisipartneri véi abikaasaga,
viidates suurele Uksikemade arvule PK-de seas. 78% olid aborti teinud, 26% oli esinenud
iseeneslikku raseduse katkemist.

59% prostitutsiooni kaasatud naistest olid kdinud kiisitlusele eelnenud aasta jooksul
perearsti juures. See on monevdrra vdiksem naitaja kui naisrahvastiku seas (72%).

Vorreldes rahvastikuga, on prostitutsiooni kaasatute hulgas enam meeleoluhaireid, pea-,
kaela- ja seljavalusid, allergiat ja astmat, kilpnddarme ja kopsuhaigusi, vihem aga korget
vererohku ja siidamehaigusi. Elu jooksul enam pdetud haigused olid depressioon (50%),
seljavalud (47%), arevushaired (38%), kaelavalud (37%), migreen (37%), allergia (24%), kbrge
vererShk (19%).
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25. Prostitutsiooni kaasatute seas on vaga levinud vaimse tervise probleemid. Kasutades EEK-2
ktsimustikku, vois olla 59%-l kurnatus, 53%-l depressioon, 49%-1 unehaired, 41%-I
arevuhaired, 16%-| paanikahaired, 13%-| sotsiaalfoobia. Need naitajad on kolm kuni kiimme
korda kdrgemad kui rahvastiku seas. Enesetapule on moelnud elu jooksul 40% prostitutsiooni
kaasatud naistest (naiselanikkonnast 15%). 20% on proovinud endalt elu votta. Vajadust
emotsionaalse abi jarele viimase aasta jooksul tundis kaks kolmandikku uuritavatest, kuid
neist vaid kolmandik otsis abi.
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HUccieaoBanue 30pOBbs BOBJIEYEHHBIX B IPOCTUTYLIMIO
»KeHIIUH 2016
Pe3ome

1. CornacHo 3KcnepTHOMY MHeHuto, B 2016 roay B 9CTOHUM HACYUTbIBANOCb npumepHo 700—
1000 BoB/IeYEHHbIX B MTPOCTUTYLMIO KeHLWuH (BM).

2. Kyuactuio B aHHOM UCCNeA0BaHUU B pe3ysibTaTe cBO604HOM BbIGOPKU 6blna npuBaeyYeHa
151 keHwMHa, nommmo TannuHHA, BNepBble TaKXe us3 MbixBu 1 Tapty. B TannnHHe 6b110
npueneveHo 109, B Mbixen 25 n B TapTy / ocTanbHoW IcToHum — 17 uccneayembix. B
MCCAe0BaHMM YHaCTBOBANN KEHLMHbI, KoHTakTupytowme ¢ MTU Eluliin («/TuHMA XU3HW»).
74% nccnenyembix Bnepsble y4acTBOBaM B uccnegosaHum TAl (npeablayuime nccnenoBaHmns
nposoaunuck B 2006 1 2011 roaax). Aanee, pesynbTaTbl CPaBHMBAIOTCSA, KaK C pe3yabTaTaMu
npeablaywmnx wuccnegosaHmii TAI (MHctuTyTa Passutus 340poBbA), TaK M PasAMYHbIX
nccnefoBaHUM cpegm HaceneHusa B LenomM. [MOCKONbKY MEeTOAMKU He OANHAKOBbI, Henb3A
NpoBOAUTbL NPAMOeE CpaBHEHUe ¢ APYrumun uccneaosaHMaMmu. OLeHKM YKa3biBaloT IMLLb Ha
BO3MOXHble pa3nnuus!

3. 73% Y4acCTHUL uccneposaHua onpepenaroT CEGH, KdK BOBJI€YE€HHDbIX B NPOCTUTYLUMIO.

4. OueBUAHO, BOBJIeYEHHbIe B NPOCTUTYLIMIO — CTapeloLLasn rpynna HaceneHus. B cpaBHeHMM ¢
npeablaywmmm mccnegosaHuamm, 8 2016 rogy yvyacTHMUBI MCCefoBaHUA OblaM cTaplie
(cpepHnit Bospact B 2006 r. — 29,5 net, 8 2016 r. — 38,2 roaa). 88% Bl 3aHMMaloTCA
NPOCTUTYLMEN C MOMEHTa BOB/IEYEHUS M NO cel AeHb. CpeaHuii CPOK 3aHATUA NPOCTUTYLMEN
coctasun 9,2 roga, 22% wccnefyemblXx 3aHMMAOTCA NPOCTUTYLMEN MeHee Tpex neT.
HeBO3MOXKHO OLEHUTb, KakMMK Oblain Gbl pesynbTaTbl, ecnn Obl YY4aCTHULAMU CTanu He
KOHTaKTUpYIoWwme € «J/IMHUEN KUIHNY KEHLIUHDI.

5. B npoctutyuuio BOB/NIEKAlOTCA B OCHOBHOM 4epe3 3HAaKOMCTBA, B cpeaHem B 26 ner.
CoKpaTunacb A0S KeHLMH, BOBAEYEHHbIX N0 ob6baBneHuto (2006 — 26%, 2011 — 22%, 2016
- 13%).

6. MpocTUTyumMsas B ICTOHUM ABAAETCA WHAUBUAYANbHOM p[eATenbHOCTbl. KOHTaKT ¢
noKynatenem Cekca MnNpouUCXoauT, B OCHOBHOM, Yepe3 COOCTBEHHYID peKnamHyto
uHdopmauuto (97%; Hanpumep, Homep TenedoHa, 3/NEKTPOHHAA NoyTa). BONbWMHCTBO He
NPOXUBAOT COBMECTHO ¢ Apyrumu Bl (76%), 1 noutn HMKomy (97%) He NPUXOAUTCA C KEM-
nmMbo AennTb NOJIYYEHHYIO 3a NOJIOBOM aKT cymmy. M010BOM aKT NPOUCXOANT B OCHOBHOM B
KBapTMpe NPOCTUTYTKM / NOKynaTensa cekca uam B rocTuHULE (B TedeHMe nocneaHero mecaua
OKasblBa/IMN CeKCyasibHble YCAyrM B 3TUX MeCTax COOTBETCTBEHHO 67%, 42% un 46%
uccneayemsix). Bcero 4% coobumnm, yto paboTaloT B casioHe, Npeanaratolllem mMmaccax co
«CYACTMBbIM KOHLOMY». 3a AecATb JIeT 3aMeTHO Bblpocaa UHAMBMAYaAIbHAA NPOCTUTYUMA (B
TeyeHue nocsegHero Mecaua YCayrm OKasbliBa/IMCb B CayHe MM MAcCaXKHOM casioHe: B 2006
r.—24%, 8 2016 r. — 11%; B nomeweHmn dmupmbl: B 2006 r. — 35%, B 2016 r. — 4%; Ha yauue: B
2006 1. — 2%, B 2016 r. — 5%). 3TO0 MOKeT 6bITb CBS3aHO C 3aKOHOAATE/IbCTBOM, MOCKO/IbKY C
2012 ropa cogencTeme NPOCTUTYLMKM NoANagaeT nog, CTaTblo O TOProsae AgbMU U ABASETCA
npecTynaeHnem NpoTUB IMYHOCTU (paHblle — NPoTUB obLecTBeHHOro nopaaka) (16). B 1o ke
BPEMS MOYTM BCe Ta/IMHHCKME Bl M, BONbLWKMHCTBO MAa-BMpymaackmx BI, 3HaOT apyrux
3aHUMAIOLMXCA MPOCTUTYLMEN XKEHLLMH, B TO BPEMS KaK B APYrMX pPernoHax apyr Apyra
3HAOT MeHbLUe.
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MHorue BoBneyeHHble B NPOCTUTYLUIO 3aHUMAIUCb NPOCTUTYLIMEH B HECKOJIbKMX ropoAaax,
a paboraowume 3a npegenamu TaiauMHHA AONOAHUTENbHO noapabartbiBaloT B TainUHHe.
8% BOBNEYEHHbIX B MNPOCTUTYLUMIO, paboTalowme B OCHOBHOM B TalNWHHe, B
OENCTBUTENIbHOCTU B HEM He KMBYT. M3 KuBywmux He B TannuvHHe, 55% B TeueHue
nocneaHero roga B OCHOBHOM WAW AOMNO/HUTENbHO, paboTann B TannmMHHe. BOAbLWMHCTBO,
paboTatowmx B Mga-Bupymaa, 3aHMMannNCb NPOCTUTYLIMEN HE B OAHOM, a B PasHbIX palioHax
Npoa-Bupymaa. B KauyecTBe OCHOBHbIX MecT paboTtbl, nomumo TannuHHa, ropogos Waa-
Bupymaa u TapTy, HasbiBaau Maiiae, NapHy n Tana. 3a rpaHULEN 3aHUMAIOTCA NPOCTUTYUMEN
mano u pegko (9,1-10 aHew 3a roa), u3 ctpaH Bce yKasanu PuHnaHamo. CywecTBEHHbIX
otanumii oT 2011 roga HeT. [MOCKO/MbKY M3Ha4ya/lbHOE BOBJIEYEHME WCCEeAyeMbIX B
npocTutyuMio npoucxoamno u B Mbixsm, B Wpa-Bupymaa obpasosanacb 6onbluas
MOBUNBbHOCTD.

Y BoB/AeYeHHbIX B NPOCTUTYLMIO 32 Heaenlo B cpegHem 6biBaeT 8,1 nokynateneu cekca.
MeHLWMHbI, OLEeHMBLUME KOAMYECTBO MOKynaTesel cekca B Npeablaylem Mecsaue Kak
0bblyHOE, B cpegHem 3a Mecsl, BCTyMna/in B NOJIOBOM KOHTAKT ¢ 41,1 nokynatensamum cekca. B
2006 r. meAnaHHOE YMCNO MOKyMaTesie CeKkca COCTaBAsNO B Hegento cemb, B 2011 r. —
aecatb M B 2016 r. — WeCTb Ye/0BEK; A0 NATM MOKynaTesield cekca B Heaento 6bljio
COOTBETCTBEHHO Y 42%, 25% 1 49%.

MeaunaHHaa naata 3a N0/10BOI akT coctaBuaa 50 espo. B 2006 roay nnata cocrasnasna 300
EEK (23 EUR), 8 2011 r. — 50 EUR. Moay4anu Becb CBOM A0X04 OT cekca 28%, UTO 3aMeTHO
MeHbLlUe, Yem B NperkHue rogpl (2006 r. — 67%, 2011 r. — 82%). Bce uccnegyemble B Te4eHne
YKM3HU NOAYYan 3a CEKC AeHbrn, 25% — onnaty Bewamu.

MoKynatenamu cekca BbICTyNaZsM B OCHOBHOM MYKUUHbl 40-49 netr C 3CTOHCKMM WU
PYCCKMM pogHbiMm A3blKOM. [1oNs MHOCTPaHUEB B TeYeHMe NOCNeAHEero roga cyuTaerca
HU3KOMN.

BN nocnepoBatenbHo, U B 60nblUIMHCTBE CAy4YaeB, NONb30BAa/IUCb Npe3epBaTMBOM MNpuU
KOHTaKTe C NMOKynarteaem ceKca. B To ke Bpems cTano 6onblie noKynarenein cekca, He
KeNawwmx noJsb3oBaTbCA Npe3epsBaTMBOM. YPOBEHb MOJIb30OBaHWA Mpe3epBaTUBOM MpwU
NMo/IOBOM aKTe C MOKynaTe/sieM CeKca O4YeHb BbICOKMI (BO Bpems MocnefHero KOHTakTa —
97%), B TeyeHue nocnegHero mecaua 94% nonb3oBa/sMCb NPE3epPBaTUBOM MPU KarKAOM
BarMHa/JibHOM KOHTakKTe. B 2006 roay 371 nokasatenu coctananv 94% n 78%, 8 2011 r. —98%
n 97%. YpoBeHb MO/b30BaHUA NpPe3epBaTUBOM MPU MNONOBbIX aKTax pPasHbiX BWUOOB
(BarMHanbHbIN, OpanbHbIA U T.4,.) LOBONBHO BbICOKUIA. MOMXKHO 3aMETUTb TEHAEHUMIO K POCTY
No/Ib30BaHMA MNpPe3epBaTMUBOM B CJ/lydae OPaJIbHOrO KOHTAKTa: [AecATb AeT  Ha3ag
NoAb30BaNCb NPe3epPBaTUBOM MPU KarKAOM OpasibHOM KOHTaKTe 51% BIl, nATb net Hasag, —
82%, a B 2016 r. — cBblwe 90%. EAMHCTBEHHBIM MNPOTMBO3A4YaTOYHbIM CPEACTBOM
npesepsaTunB CAYKUN Ana 48%, ocTanbHble AOMNONHUTENBHO NPUMEHANN KaKoN-NMbo Apyrol
3bPEeKTMBHLIN MeToa, KOHTpauenuumn. B 1o ke Bpema 75% Ha Kaxable AecATb NOKynaTenemn
CeKca BCTPeYasim MUHUMYM OOHOrO, KOTOPbIM He enana MnoJsib3oBaTbCA NnpesepBaTMBom (B
2011 roay 3TOT NoOKasaTesnb cocTasnsn 51%). B nocnegHem nogobHom cnyyae 54% Bl
NPUMEHSANN NPEepPBaHHbLIMA NOJIOBOM aKT C MOKynaTesem cekca, a 13% 3aHMManncb cekcom be3
npesepsatmea (B 2011 r. cooTBeTCTBYIOWME NOKasaTenn coctaBuam 77% u 3%). YuuTbiBas,
YTO cpeaM MNO/OBbIX MAPTHEPOB MUcCCAeayeMblx Oblanm  NOTPEOUTENU UHDBEKUMOHHDIX
HapKoTUKOB (y 25% mnccneayembix — cpean NokynaTenem cekca, y 3% — cpeam He nnaTawmx
napTHepoB), N0/b30BAHWE NPE3EPBATUBOM OCTAETCA KpPaHe BaXKHbIM A/1a NpeAoTBpaLLeHUs
nepegaun BUY retepocekcyanbHbiM nyTem. 43% y4yacTHWL, WCCNEAOBAHUA B TeYeHMue
nocneAHero roaa BCTynanaun B NoOJI0BOM KOHTAKT TOJIbKO C NOKYNaTeNsAMM CeKca.
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CeKcyanlbHOe MOBeAEHUEe XEeHWMUH C He NAaTAWMMMU 3a CeKC napTHepamu 6onee
PUCKOBAHHOE, YeMm C MOKynaTenAMmn ceKkca. B TeueHne nocnegHero mecsua Nosb30BaanUCh
npesepsaTBoOM peako unm Hukoraa 49% BIl, 3aHMMABLUMXCA CEKCOM, C HE NAaTAWMMM 33
CEKC MOCTOSIHHbIMK nNapTHepamn M 17% Bl , 3aHMMaBLUMXCA CEKCOM, CO C/y4alHbIMU
napTHepamu, He NAATAWMMM 3a CeKC. B To e Bpemsa cuTyauma yayylmnnacb, NOCKO/bKY B
2011 ropy cooTBeTCTBYHOWME MNOKasaTenn coctasnaam 72% wn  7%. [Monb3oBanuch
3P PEKTUBHBIMU NPOTUBO3A4ATOYHbIMM CPEACTBAMM MPU NOJIOBOM aKTe C HE MIaTAWMM 33
CeKc napTHepom 76% nccnegyembix. He nnatawme 3a CEKC NOJIOBblE NAaPTHEPbI BOBAEYEHHbIX
B MPOCTUTYUMIO PKEHLWMH MOryT OKasaTbCA 3HAYMMOM T[pynnoM /nL, KOTOpble MOryT
NnepeHocuTb Mnepegarowpmecs MonAoBbIM MNyTEM MWHPEKUUM MexKAy BOB/EYEHHbIMM B
NPOCTUTYLMIO KEHLUMHAMMU U OObIYHbIM HaceNeHUeMm.

BONbWMHCTBO BOB/IEYEHHDbIX B MPOCTUTYLUIO KEHLIUH CTONIKHY/IMCb B CBOEM XU3HU C
HacuaMem U, B CPAaBHEHUMU C HAceNeHUem B LEe/IOM, UCMbITanu Ha cebe BO MHOro pas
6onbwe Hacuaua. B TeyeHue KU3HM NpuMepHo 60% wuccnegyembiX CTOJIKHY/IUCh C
ncuxuyeckmm Hacuamem, 60% — ¢ ¢dusmyeckum m 50% — c pasanYHbIMK  HOpPMamM
ceKcyasibHoro Hacuams. Mpu 3aHATUM NPOCTUTYLMEN OT OAHOWN NATOM A0 OAHOW YeTBepToM
nccnenyembiX  CTONIKHYIMCb € Pas/M4HbIMM - pOpMaMKM  Hacuaus, cpegu  KoTopbIxX
npeobnasano HacuaMe, yKasblBalollee Ha W3HacunoBaHue (29%), u nobou (26%). B
npeaLwecTByOWMX WUCCAELOBAHUAX KepTB TOProBAM AOAbMU B Xo4e YraybneHHoro
WMHTEPBbIO ObII0 YCTAHOBAEHO, YTO OAHUM M3 GAKTOPOB pPMCKa NONAAAHMA B NPOCTUTYLMIO
ABNAeTcA AoMallHee Hacunme (18).

YeTtBepTb UcCcaeAyeMbiX B TeYEHUE KU3HMU ynoTpebnann MHbEKUMUOHHble HAaPKOTUKU. B
2016 roay 26% B Te4YeHMEe XKU3HWM YyNnoTPebASAN MHBEKLUMOHHbIE HAPKOTUKM, U3 HUX 66%
perynapHo (B8 2011 r. KONoaW HapKOTUKM B TedeHue XusHu 11%). U3 ynotpebnaslimx
MHBEKUMOHHbIE  HapKOoTUKM BN 38% 6bian  BUY-nonoxutenbHbimu, a 58% -
NONOXUTENbHBIMW B OTHOLLEHUW MapKepoB renaTtuta C.

OxBaT MepamMu CHWXKeHMA Bpeaa BIM KeHwwmH, KoHTakTMpytlowmx ¢ MTU Eluliin,
OLLeHMBaeTCcA, KaK Xxopowuii. 3a nocneaHuii rog 93% nosyyanm 6ecniatHble Npes3epBaTUBHI
B LleHTpe pa3fayn MAM y Bble3gHoro paboTHuKa; 81% ynoTpebnABIMX MHBEKLMOHHbIE
HAaPKOTUKM NOJIY4aNu CTePWUNbHbIE LINPULbI B LEHTPax CHWxeHuAa Bpeaa unau B Eluliin. Y
OONbLUMHCTBA M3 HUX OTCYTCTBYET CTpPaxoBKa BosbHMYHOM Kaccbl, YTO NpeacTasaser coboun
CYLLLECTBEHHYO NPUYUHY He 0BpaLLeHNA K TMHEKONOTY.

69% cuMTalOT CBOE CEeKCyaZibHOe 340pOBbEe XOPOLIMM MU OYEHb XOPOLUMM, U HU OA4HA He
CUMTAET ero NJI0OXMM UIN OYeHb NNOXMM. B OTHOLIEHUM 38,0POBbA B LLEJIOM 3TU NMOKasaTenm
COCTaB/IAKOT COOTBETCTBEHHO 56% u 4%.

YpoBeHb MNOCeWeHUss T[UHEKOJIOTMYECKMX OCMOTPOB OYeHb Xopolwwuii. B TeuyeHue
nocnegHero roga 82% nocewanu rmHekonora. B cpaBHeHuMM ¢ HaceneHnem B uenom Bl B
nocnegHue nNATb IeT HAMHOTO Yale 0b6paLLannck K rmHekosory (96% npotms 63%).

MouTtn Bce BOB/IeYEHHDbIE B NPOCTUTYLUIO KEHLMUHbI B TeYEeHUe XKU3HU 06cnenoBanmncb Ha
BUY. 94% no meHbLUel mepe pa3 B XU3HM npoxoamnm BUY-tectposaHme, npu atom 66% — B
TeyeHue nocnedHunx 12 mecaues. Takol e YpOBEHb TECTMPOBAHMA Obl B UcCneaoBaHUU
2011 ropa (cootBeTcTBEHHO 94% 1 71%), 4TO TaKKe Bbiwe, Yem B 2006 roay (COOTBETCTBEHHO
66% 1 57%). TecTMpoBaHWe NPOBOAMNOCH B OCHOBHOM Y Bpayen-cneLmanmcTos.
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Y 70% BN B xopae wuccnesoBaHUA He 6bl10 06HApYXKeHO HM OAHOW UHOEKUuM,
nepepatowenca nonoBbim nyrem. B xope uccneposaHua 6bino yctaHosneHo 33 cayyas
renatuta C (22%), 20 cnyyaeB BUY (13%), 8 cnyyaeB xnammamosa (5%), 6 cnydyaes
MuKonnasmosa (4%), 5 cnyyaes TpuxomoHuasa (3%), 2 cnyyasa roHopeu (1%) u O cnydyaes
xnamuamnosa LGV. 39% npoueHToB uccnegyembix ¢ mapkepamum renatuta C, 20% ¢ BUY wu
100% HocuTenen OCTaNbHbIX YKA3aHHbIX WHOEKUMI He 3HaAM O CBOEM 3apaKEHWM.
PacnpoctpaHeHHOCTb mapkepoB renatnta C u BUY 6bina 6onbweilt, yem B 2011 roay (6% u
6%) n B 2006 roay (7% u 8%). B To ke Bpems c/ieayeT y4YecTb, YTO MPOBECTM MNpsimoe
CpaBHeHMe C NpeabloyLWwyMN UCCIe40BaHUAMM HEBO3MOXKHO, MOCKOJIbKY B HUX MPUMEHAINCH
pa3Hble MeToAbl NPUBJIEYEHMA NUCC/IeAYEMDbIX.

13% yuacTHUL uccnepgoBaHua 6binn 3apaxkeHbl BUY. 3/4 M3 HUX B TeuyeHMe KU3HU
ynoTpebasann MHbEKUMOHHbIE HAPKOTUKK, K 3/4 cocTasuaum renatuta C. ITO yKa3biBaeT Ha To,
yTo pacnpoctpaHeHne BWY cBA3aHO B nNepByld oyepedb C  MHBEKLUMOHHbIMMU
npuHagnexHoctamm. Bce BUY-MHPUMUMpOBaHHbIE KEHLWMHbI BCerga MoJib30Ba/NUCh
npesepsaTUBOM.

YpoBeHb BaKuUHaLUMU NpoTus renatuta B HU3Kuii: Bcero 14% cooblimamn, 4Yto Npoxoanam
BaKLMHALMUIO.

Y MHOrux BoB/sie4eHHbIX B NPOCTUTYLMUIO KeHLMH ecTb AeTn. COOCTBEHHbIN MM NPUEMHbIN
pebeHoK, nMbo pebeHok napTHepa, B 2016 roay 6bin y 81% uccneayembix (cpeau HUx
Nno/sioBMHA HecoBeplleHHonetTHUx), 8 2011 roay — y 66% uccnegyembix (B Tom uncne 85%
HecoBepLlUeHHoNeTHMX), a B 2006 rogy — Yy 59% uccnepgyembix. U3 KeHLWUH, NPOXMBAIOLLMX
KaK MUMHUMYM C OAHUM HecoBepLIEHHONETHUM pebeHKoMm, Bcero 15% coobuimnu, 4To KueyT
M BMeCTe C MOCTOSHHbIM MAapTHEPOM WM CYyMNpPyrom, YTO YKasbiBaeT Ha 6osblioe 4ucno
maTepen-oamMHouek cpean BI. 78% penann  aboptbl, y 26% npoucxoamno
CamMonpon3BoJIbHOE NpepbliBaHMe bepemMeHHOCTH.

59% BOBAEUEHHbIX B MPOCTUTYLIUIO KEHLLUH B TeUeHUe NpOoLLAOoro roga NPoxoauamn onpoc
Y CemeMHOro Bpauya. JTO HECKO/IbKO MEHbIUMIA Pe3ynbTaT MO CPaBHEHUIO C KEHCKUM
HaceneHuem B uenom (72%).

B cpaBHeHMM C HaceNeHMEM B LEJIOM, CpeAu BOBJIEYEHHbIX B MPOCTUTYUUIO 6Gonblue
pacnpocTpaHeHbl PAcCTPOMCTBA HACTPOEHMUA, FONOBHbIE, LIEliHble U CnUHHble 604w,
anneprma u actma, 3a6oseBaHuA WUTOBUAHOM Xenesbl U IETKUX, U B TO }Ke Bpems meHee
pacnpocTpaHeHO BbICOKOE KpoBAHOe pasneHue w 6onesHn cepgua. Haubonee
pacnpocTpaHeHHbIMKW 3a601eBaHNAMM HA NPOTAMKEHUN KM3HK 6blin aenpeccun (50%), 6oau
B cnuHe (47%), TpeBOXHoe paccTpoiictBo (38%), 6onm B wee (37%), murpeHb (37%),
anneprua (24%), Bbicokoe KpossiHoe AaBneHune (19%).

Cpeau BOBAEYEHHDbIX B MPOCTUTYLIUIO OYEHb PACMpOCTPaHeHbl NPo6aembl C NCUXMYECKUM
3popoBbem. CornacHo onpocHWKy EEK-2, y 59% moxeT 6biTb uctoweHwe, y 53% —
aenpeccuns, y 49% — pacctpoiictBa cHa, y 41% — TpeBOXKHOe paccTponctso, y 16% —
naHu4yeckoe paccTpomnctso, y 13% — counodobua. 3T nokasatenun B Tpu — AECATb pPa3 Bbille,
yemM cpegu HaceneHus B Ue/IoOM. B TeuyeHune Xu3HM aymann o camoybuitctee 40%
BOBJ/IEYEHHbIX B MPOCTUTYLUMIO KEHWMWH (B UenoM no HaceneHuto — 15%). 20%
npeanpuMHUMAnM MONbITKY camoybuiictea. MNoTpebHOCTb B 3MOLMOHA/NBbHOW MOMOLLM B
TeyeHMe nociefHero roga MCMbITbiBaAW ABe TPETU UCCnenyemblX, O4HAKO TONIbKO TpeTb
CTana UCKaTb NOMOLLb.
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2016 Health Survey of Women Involved in Prostitution

Summary

1. According to expert opinion, there were around 700-1,000 people involved in prostitution
(PiP) in Estonia in 2016.

2. The survey was based on convenience sampling and included 151 women from Tallinn and,
for the first time, also from Johvi and Tartu. 109 respondents were from Tallinn, 25 from
Johvi and 17 from Tartu or rest of Estonia. The survey comprised of women who are in
contact with NGO Eluliin. 74% of the respondents were first time participants of a National
Institute for Health Development (NIHD) survey (previous surveys were carried out in 2006
and 2011). The results will subsequently be compared with both previous NIHD surveys as
well as other surveys among the general population in Estonia. However, since the methods
used were not the same, no direct comparisons can be made with other surveys and
assessments only indicate possible differences!

3. 73% of respondents consider themselves as being involved in prostitution.

4. It is probable that people involved in prostitution are an ageing cohort. Participants of the
2016 survey were older compared to previous surveys (the average age in 2006 was 29.5 and
38.2 in 2016). 88% of PiP have been involved in prostitution since they first entered
prostitution. The average period of being involved in prostitution was 9.2 years, 22% of
respondents had been involved for less than three years. It is not possible to estimate what
would have been the results if participants were not those already in contact with Eluliin.

5. Prostitution is mostly entered into through acquaintances and on average at the age of 26.
The percentage of women who have become involved through advertisements has
decreased (26% in 2006, 22% in 2011, 13% in 2016).

6. Prostitution is an individual activity in Estonia. PiP mostly get in contact with sex-buyers
through self-advertisement (97%, e.g. telephone number, e-mail), most persons do not share
an apartment with other PiP (76%) and practically no one (97%) has had to share the pay
they have received for sexual intercourse with anyone else. Sexual intercourse usually takes
place at one’s own apartment, sex-buyer’s apartment, or hotel (67%, 42% and 46% of the
respondents respectively had intercourse at said places during the last month). Only 4% said
that they work at a massage parlour that provides a “happy ending”. Individual prostitution
has increased remarkably in the last ten years (location of sexual intercourse in the last
month at a sauna/massage parlour 24% in 2006 and 11% in 2016, at company property 35%
in 2006 and 4% in 2016, on the street 2% in 2006 and 5% in 2016). This may be related to the
legislation, because in 2012, prostitution was made part of the human trafficking paragraph
and is now an offence against the person (it used to be considered as an offence against the
public order) (16). Almost all PiP in Tallinn and most in Ida-Virumaa know other PiP, which is
less common in other areas.

7. Many people involved in prostitution practise it simultaneously in several towns and many
who live outside of Tallinn are additionally involved in Tallinn as well. 8% of PiP whose
main area of operation was Tallinn did not actually live in Tallinn. 55% of women who lived
outside of Tallinn had also practised prostitution in Tallinn either full-time or part-time within
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8.

the last year. PiP who operate in Ida-Virumaa county do not only do it in one town but in
other areas of Ida-Virumaa as well. Participants also stated Paide, Parnu and Tapa as their
main operating area in addition to Tallinn and towns of Ida-Virumaa. Prostitution abroad was
scarce and infrequent (9,1-10 days a year), all stated Finland when asked for countries.
There are no remarkable differences compared to 2011. Since J6hvi was included for the first
time, high mobility in Ida-Virumaa became apparent.

On average, a person involved in prostitution has 8.1 sex-buyers a week. Women who
evaluated the number of sex-buyers in the previous month as regular had had sexual
intercourse with 41.1 sex-buyers per month on average. The median number of sex-buyers
per week was seven in 2006, ten in 2011 and six in 2016; 42%, 25% and 49% in respective
years had up to five sex-buyers per week.

Median pay for sexual intercourse is 50 EUR. In 2006, median pay for the last sexual
intercourse was 300 EEK (23 EUR) and 50 EUR in 2011. 28% gained all of their income from
sex, which is considerably lower than in previous years (67% in 2006 and 82% in 2011). All
subjects have been given money for sex, 25% have also received possessions as payment.

10. Sex-buyers are mostly Estonian or Russian speaking men between the ages of 40-49. The

percentage of foreigners in the last year was estimated to be low.

11. Condoms are still nearly always used with sex-buyers, but the number of sex-buyers who

do not wish to wear a condom is increasing. The use of condoms with sex-buyers is very
high (97% during last intercourse) and 94% used a condom during every vaginal intercourse
in the past month. These indicators were 94% and 78% in 2006 and 98% and 97% in 2011.
The use of condoms is equally high during different types of sexual intercourse (vaginal, oral,
etc.). An uptrend can be noted in the use of condoms during oral intercourse: ten years ago
51% of PiP used a condom during every oral intercourse, five years ago the number was 82%
and it was over 90% in 2016. 48% used a condom as their only contraceptive, whereas the
rest used some other effective contraceptive method as well. Then again, 75% have stated
that there has been at least one person among the last ten sex-buyers who did not want to
wear a condom (it was 51% in 2011). In last such a case, 54% of PiP cut all contact with the
sex-buyer and 13% had sex without a condom (those indicators were 77% and 3%
respectively in 2011). Considering that the sexual partners also included people who inject
drugs (25% had at least one among sex-buyers in the previous year, 3% among non-paying
partners), condoms are still crucially important in preventing heterosexual transmission of
HIV. 43% of participants had only had sexual intercourse with sex-buyers and not with any
non-paying partners during the past year.

12. Sexual behaviour is riskier with non-paying sexual partners than with sex-buyers. In the

past month, 49% of PiP who had sex with a steady partner and 17% of PiP who had sex with a
casual partner used a condom rarely or did not use a condom at all. In 2011, those indicators
were 72% and 7%, respectively. 76% of subjects used effective contraceptives when having
sex with non-paying partners in the past year. Non-paying sexual partners of PiP may be a
significant group of people through whom persons involved in prostitution may catch or
transmit sexually transmitted infections.

13. The majority of persons involved in prostitution have been exposed to violence in their

lifetime and their experiences with violence exceed those of the general population
manifold. Approximately 60% of the subjects have experienced mental, 60% physical and
50% sexual abuse in their various forms. 20-25% of subjects have experienced various forms
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of violence while being involved in prostitution, the most experienced forms were rape (29%)
and beating (26%). A previous study using in-depth interviews found that domestic violence
acted as an important risk factor for entering prostitution (18).

A quarter of the subjects had injected drugs in their lifetime. In 2016, 26% had injected
drugs in their lifetime, 66% of them injected regularly (11% had injected drugs in their
lifetime in 2011). 38% of drug injecting PiP were HIV-positive and 58% had positive markers
of hepatitis C.

PiP who are in contact with NGO Eluliin are well covered with harm reduction services. 93%
had received free condoms from the centre or fieldworker in the last year; 81% of drug
injectors had received sterile syringes from harm reduction centres or from Eluliin. The
subjects were most in need of health insurance, which emerged as an important reason for
not visiting a gynaecologist.

69% evaluated their sexual health as good or very good, no one saw it as bad or very bad.
In overall health, these indicators are 56% and 4% respectively.

The level of seeing a gynaecologist was very high. 82% had visited a gynaecologist in the last
year. PiP had visited the gynaecologist more in the last five years than the general population
(96% vs 63%).

Nearly all persons involved in prostitution have been tested for HIV in their lifetime. 94%
had been tested for HIV at least once in their lifetime, whereas 66% had been tested in the
past 12 months. The level of getting tested was the same in 2011 (94% and 71% respectively)
and better than in 2006 (66% and 57% respectively). Most respondents visit specialist
doctors to get tested.

70% of PiP had no sexually transmitted infections. 20 cases of HIV (13%), 8 cases of
chlamydiosis (5%), 6 cases of mycoplasma (4%), 5 cases of trichomoniasis (3%) and 2 cases of
gonorrhoea (1%) were detected during the survey. No chlamydia LGV cases were diagnosed.
33 participants (22%) were positive for hepatitis C (HCV) antibodies. 39% HCV-positives and
20% of HIV-positives and 100% with other previously mentioned infections were unaware of
their infection. Hepatitis C and HIV were more common than in 2011 (6% and 6%) and in
2006 (7% and 8%). However, it should not be forgotten that no direct comparisons can be
made with previous surveys since the methods of inclusion as well as testing were different.

13% of women who participated in the survey had been infected with HIV. 3/4 of them had
injected drugs in their lifetime and 3/4 had hepatitis C markers. This indicates that HIV was
primarily transmitted through contaminated injection equipment. All HIV-positive women
wore a condom with sex-buyers at all times.

Vaccination against hepatitis B is low — only 14% said to have been vaccinated.

Many persons involved in prostitution have children. 81% of subjects had a biological,
partner’s or adopted child (half of the subjects had underage children) in 2016, 66% of
subjects in 2011 (85% of children were underage), 59% of subjects in 2006. Only 15% of
women with at least one underage child said that they also have a steady partner or spouse,
indicating a large number of single mothers amongst PiP. 78% had had an abortion, 26% had
experienced a miscarriage.
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23. 59% of PiP had visited a general practitioner in the year preceding the survey. This indicator

is somewhat lower than among women in the general population (72%).

24. Compared to the general population, persons involved in prostitution experience more

25.

mood disorders, head-, neck- and backaches, allergies, asthma, thyroid and lung
conditions, however, they do not experience as much high blood pressure and heart
diseases. Most common illnesses were depression (50%), backaches (47%), anxiety disorder
(38%), neck pain (37%), migraines (37%), allergies (24%), high blood pressure (19%).

Mental health problems are very common among persons involved in prostitution.
According to the Emotional State Questionnaire EEK-2 (a mental health screening
instrument), 59% may have experienced exhaustion, 53% depression, 49% sleep disorders,
41% anxiety disorders, 16% panic disorder, 13% social phobia. These indicators are three to
ten times higher than among the general population. 40% of women involved in prostitution
have thought about suicide (15% of women in the general population). 20% have attempted
suicide. Two thirds of the subjects had felt the need for emotional help in the last year but
only a third actually sought help.
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Lisa 1. Tabelid

n %
18-30 36 23,8
31-40 54 35,8
41-50 41 27,1
>50 20 13,3
Kokku 151 100
Keskmine (UV 95%) 38,2 (36,6-39,7)

B2 Elukoht vanuseriihmade Iikes

18-30 31-40 41-50 >50 Koik
n % n % n % n % n %

Tallinn 26 72,2 40 74,1 30 73,2 15 75,0 111 73,5
Johvi 4 11,1 7 13,0 5 12,2 3 15,0 19 12,6
Tartu 3 8,3 2 3,7 2 4,9 0 0 7 4,6
Muu* 3 8,3 5 9,3 4 9,8 2 10,0 14 9,3
Kokku 36 100 54 100 41 100 20 10 151 100
p = 0,995 (Fisheri test)
*Muu: Kohtla-Jarve vald (n = 1), Kohtla-Jarve (n = 5), Paide (n = 3), Pdrnu (n = 1), Sillamé&e (n = 1), Tapa
(n=2), Tartumaa (n =1)

B2a. Uuringus osalenute elukoht uuringusse kaasamise keskuste IGikes

ATOLL keskus, 102 91,9 2 10,5 0 0 1 7.1 105 69,5
Tallinn

AVA keskus, J5hvi 2 1,8 | 17 85 0 0 6 429 25 16,6
Toome keskus, 2 1,8 0 0 7 100 6 429 15 9,9
Tartu

Viljatés 5 45 0 0 0 0 1 71 6 4,0
Kokku 111 735* 19  126* 7  46* 14  93* | 151 100

p = 0,000 (Fisheri test)
*Protsent koguvalimist

B3. Rahvus vanuserithmade loikes

18-30 31-40 41-50 >50 Koik
n % n % n % n % n %

Eestlane 9 25,0 7 13,0 9 21,9 1 5,0 26 17,2
Venelane 25 69,4 44 81,5 30 73,2 16 80,0 115 76,2
Muu* 2 5,6 3 5,5 2 4,9 3 15,0 10 6,6
Kokku 36 100 54 100 41 100 20 100 151 100
p = 0,316 (Fisheri test)

*Muu: ukrainlane (n = 6), armeenlane (n = 1), juut (n = 1)
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B3a. Uuringus osalenute rahvus uuringukiisimustiku keele I6ikes

Eestlane Venelane Muu K&ik
n % n % n % n %
Eesti keel 16 61,5 1 0,9 0 0 17 11,3
Vene keel 10 38,5 114 99,1 10 100 138 88,7
Kokku 26 17,2* 115 76,2* 10 6,6* 151 100
p = 0,000 (Fisheri test)
*Protsent koguvalimist

B4. Kodakondsus vanuseriihmade loikes

18-30 31-40 41-50 >50 Koik
n % n % n % n % n %

Eesti 21 60,0 23 42,6 17 41,5 9 45,0 70 46,7
Venemaa 1 2,9 10 18,5 7 17,1 1 5,0 19 12,7
Puudub, hall pass 11 31,4 20 37,0 15 36,6 8 40,0 54 36,0
Muu* 2 5,7 1 1,9 2 4,9 2 10,0 7 4,7
Kokku 35 100 54 100 41 100 20 100 150 100
p = 0,291 (Fisheri test)

*Muu: Kasahstan (n = 1), Lati (n = 2), Uzbekistan (n = 1)

18-30 31-40 41-50 >50 K&ik p*
n % n % n % n % n %

Eesti keel 26 28,6 34 37,4 24 26,4 7 7,7 91 60,3 | 0,056
Vene keel 32 21,9 53 36,3 41 28,1 20 13,7 146 96,7 0,044
Inglise keel 17 21,5 30 38,0 25 31,7 7 8,9 79 52,3 | 0,242
Soome keel 111 44,4 38,9 5,6 18 11,9 | 0,325
Muu** 17,7 29,4 47,1 1 5,9 17 11,3 | 0,406
*Fisheri test

**Muu: araabia, flaami ja itaalia, saksa, itaalia, ukraina, lati, usbeki, prantsuse

B6. Korgeim Iopetatud haridustase vanuseriihmade I6ikes (koos B6b lihtsustatud 6ppekaval 6ppimisega)

Algkool I6petamata

Algharidus 2 5,6 3 5,6 1 2,4 0 6 4,0
PBhiharidus 25 694 | 15 278 | 11 268 100 | 53 351
Keskharidus 250 | 32 593 | 24 585 | 14 700 | 79 52,3
Kérgharidus 0 4 7,4 5 122 | 4 200 | 13 86
Kokku 3 100 | 54 100 | 41 100 & 20 100 | 151 100
g';‘;:l’;tj:fd 2 40 2 40 1 20 0 0 5 100

p = 0,000 (Fisheri test)

* Lihtsustatud Gppekava oli véimalik markida alg- ja pohikooli puhul
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B7. Omandatud kutseharidus lisaks Gldharidusele vanuseriihmade I6ikes

18-30 31-40 41-50 >50 Koik

n % n % n % n % n %
Ei 25 69,4 26 48,2 20 48,8 4 20,0 75 49,7
PGhi+kutseharidus 10 27,8 9 16,7 3 7,3 3 15,0 25 16,6
PG6hi+keskeriharidus 1 2,8 8 14,8 7 17,1 3 15,0 19 12,6
Kesk+kutseharidus 0 0 2 3,7 3 7,3 2 10,0 7 4,6
Kesk+keskeriharidus 0 0 6 11,1 6 14,6 5 25,0 17 11,3
:j:‘:el‘;‘:;:';':ﬂfs Vol 1o 0 3 56 | 2 49 3 150 | 8 53
Kokku 36 100 54 100 41 100 20 100 151 100
p = 0,007 (Pearsoni Hii-ruut test)

18-30 31-40 41-50 >50 Koik p

n % n % % n % n %
Too6tan tdiskohaga 15,8 36,8 6 31,6 15,8 19 12,6 | 0,837
T6é6tan osalise ajaga 8,6 12 34,3 13 37,1 20,0 35 23,2 | 0,040
::g‘:i‘t‘r';aeritu g 10 278 12 222 5 122 | 1 50 | 28 185 | 0,117
Opin 5 50,0 4 40,0 1 10,0 0 0,0 10 6,6 0,174
Vanaduspensionil 0 0 0 0 0 100 1 0,7 0,132
Pensionil tervislikel
pohjustel, 5 23,8 6 28,6 7 33,3 3 14,3 21 13,9 | 0,843
invaliidsus
Muu* 13 28,9 17 37,8 10 22,2 5 111 45 29,8 | 0,880
*Muu: lapsega kodus, prostitutsioon, ei toota ametlikult, to6otsija, dekreetpuhkusel

B9. Hinnang majanduslikule olukorrale vanuseriihmade IGikes

18-30 31-40 41-50 > 50 Koik

n % n % n % % n %
Vaga halb 3 8,3 4 7,4 0,0 0 7 4,6
Halb 11 30,6 11 20,4 4 9,8 20,0 30 19,9
Ei hea ega halb 10 27,8 23 42,6 25 61,0 12 60,0 70 46,4
Hea 11 30,6 15 27,8 11 26,8 20,0 41 27,2
Vaga hea 1 2,8 1 1,9 1 2,4 0 3 2,0
Kokku 36 100 54 100 41 100 20 100 151 100
p=0,210
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B10. Eelmise kuu sissetulek vanuseriihmade I6ikes (eurodes)

18-30 31-40 41-50 >50 K&ik

n % n % n % n % n %
<100 1 2,8 1 1,9 0 0 0 0 2 1,3
101-500 7 19,4 14 25,9 4 10,0 2 10,0 27 18,0
501-1000 22 61,1 19 35,2 17 42,4 12 60,0 70 46,7
1001-2000 3 8,3 12 22,2 16 40,0 4 20,0 35 23,3
> 2000 3 8,3 8 14,8 3 7,5 2 10,0 16 10,7
Kokku 36 100 54 100 40 100 20 100 150 100
p =0,080

B11. Sissetuleku osa eelmisel kuul, mis on saadud muul viisil, kui seksi eest tasu saades, vanuseriihmade

loikes

18-30 31-40 41-50 >50 K&ik

n % n % n % n % n %
Alla 10% 9 26,5 8 15,1 7 17,5 1 5,0 25 17,0
10-30% 10 27,8 7 13,0 6 14,6 4 20,0 27 17,9
30-50% 3 8,3 12 22,2 9 22,0 4 20,0 28 18,5
50-80% 2 5,6 7 13,0 5 12,2 3 15,0 17 11,3
Ule 80% 1 2,8 2 3,7 4 9,8 2 10,0 9 6,0
Kogu tasu oli
saadud vaid seksi 9 25,0 17 31,5 9 22,0 6 30,0 41 27,2
eest
Ei ole teada 2 5,6 1 1,9 1 2,4 0 0 4 2,7
Kokku 34 100 53 100 40 100 20 100 147 100
p=0,524

B12. Kooselu vanuserithmade loikes

18-30 31-40 41-50 > 50 K&ik D
n % n % n % n % n %
Elan iiksi 6 133 | 7 156 | 18 400 | 14 320 | 45 29,8 | 0,000
:L‘is::sr)t"e"ga (pole 13 310 | 15 357 | 10 238 | 4 95 42 27,8 0530
Abikaasaga 0 0 2 667 | 0 0 1 333 | 3 2,0 | 0271

Enda v6i oma partneri

13 23,6 30 54,6 10 18,2 2 3,6 55 36,4 | 0,001
lapse/lastega

Enda v6i oma partneri

4 33,3 5 41,7 3 25,0 0 0 12 7,9 0,558
vanema/vanematega
Teiste sugulastega 3 60,0 1 20,0 1 20,0 0 0 5 3,3 0,324
Sopradega 1 33,3 1 33,3 0 0 1 33,3 3 2,0 0,502
Teiste naistega, kes 1 500 | 1 500 | O 0 0 0 2 1,3 | 0,802
saavad seksi eest tasu
Muu 0 0 0 0 2 66,7 1 33,3 3 2,0 1,000
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B12a. Piisipartneri sugu vanuseriihmade Iikes

18-30 31-40 41-50 >50 Koik
n % n % n % n % n %
Mees 11 84,6 15 100 10 100 4 100 40 95,2
Naine 2 15,4 0 0 0 0 0 0 2 4,8
Kokku 13 100 15 100 10 100 4 100 42 100
p = 0,326 (Fisheri test)

18-30 31-40 41-50 >50 Koik

n % n % n % n % n %
Alla 1 aasta 2 18,2 3 18,8 1 10,0 0 0 6 14,3
1-5 aastat 8 72,7 11 68,8 5 50,0 1 20,0 25 59,5
6-10 aastat 0 0 1 6,3 0 0 2 40,0 3 71
Ule 10 aasta 1 9,1 1 6,3 4 40,0 2 40,0 8 19,1
Kokku 11 100 16 100 10 100 5 100 42 100
p = 0,068 (Fisheri test)

B13. Laste arv vanuseriihmade loikes

18-30 31-40 41-50 >50 Koik

n % n % n % n % n %
Mitte Uhtegi 13 36,1 12 22,2 2 4,9 2 10,0 29 19,2
1-2 last 20 55,6 35 64,8 30 73,2 16 80,0 101 66,9
3-5 last 1 2,8 6 11,1 6 14,6 2 10,0 15 9,9
Ule 5 lapse 0 0 0 0 1 2,4 0 0 1 0,7
Pole teada mitu 2 5,6 1 1,9 2 4,9 0 0 5 3,3
Kokku 36 100 54 100 41 100 20 100 151 100
p = 0,026 (Fisheri test)

B14. Peres alla 18 aastaste laste arv vanuseriihmade l6ikes

18-30 31-40 41-50 >50 K&ik

n % n % n % n % n %
Mitte iihtegi 2 8,7 6 14,3 27 69,2 16 88,9 51 41,8
1 9 39,1 23 54,8 5 12,8 0 0 37 30,3
2 9 39,1 10 23,8 2 51 1 5,6 22 18,0
3 0 0 3 7,1 1 2,6 0 0 4 3,3
6 0 0 0 0 1 2,6 0 0 1 0,8
Pole teada mitu 3 13,0 0 0 3 7,7 1 5,6 7 5,7
Kokku 23 100 42 100 39 100 18 100 122 100
p =0,000




B15. Ravikindlustuse olemasolu vanuseriihmade I6ikes

18-30 31-40 41-50 >50 Koik
n % n % n % n % n %
Jah 25 69,4 36 67,9 31 75,6 14 70,0 106 70,7
Ei 11 30,6 17 32,0 10 24,4 6 30,0 44 29,3
Kokku 36 100 53 100 41 100 20 100 150 100
p = 0,952 (Fisheri test)

B16. Hinnang elukvaliteedile vanuseriihmade I6ikes

18-30 31-40 41-50 >50 Koik

n % n % n % n % n %
Vaga halb 2 5,6 2 3,7 1 2,4 0 0 5 3,3
Halb 5 13,9 11 20,4 2 4,9 3 15,0 21 13,9
Ei hea ega halb 15 41,7 24 44,4 26 63,4 11 55,0 76 50,3
Hea 12 33,3 17 31,5 11 26,8 6 30,0 46 30,5
Viga hea 2 5,6 0 0 1 2,4 0 0 3 2,0
Kokku 36 100 54 100 41 100 20 100 151 100
p = 0,443 (Fisheri test)

C1. Vanus esimese seksuaalvahekorra ajal vanuseriihmade IGikes

18-30 31-40 41-50 >50 Koik
n % n % n % n % n %
13 ja noorem 7 19,4 9 16,7 2 4,9 0 0 18 11,9
14-17-aastane 22 61,2 33 61,1 26 63,4 9 45,0 20 59,6
18 ja vanem 7 19,4 12 22,2 13 31,7 11 55,0 43 28,5
Kokku 36 100 54 100 41 100 20 100 151 100
p = 0,029 (Fisheri test)

C2. Prostitutsiooni kaasatud naised, kes on viimase 12 kuu jooksul olnud seksuaalvahekorras partneriga, kes

ei tasunud seksi eest, vanuseriihmade I6ikes

18-30 31-40 41-50 >50 Koik
n % n % n % n % n %
On olnud vahekorras 25 69,4 33 61,1 23 56,1 5 25,0 86 57,0
Ei ole olnud 11 30,6 21 38,9 18 43,9 15 75,0 65 43,0
Kokku 36 100 54 54 41 100 20 100 151 100
p=0,012
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C3. Prostitutsiooni kaasatud naised, kes on viimase 12 kuu jooksul olnud seksuaalvahekorras piisipartneriga,

kes ei tasunud seksi eest, vanuserithmade loikes

18-30 31-40 41-50 >50 Koik
n % n % n % n % n %
On olnud vahekorras 22 61,1 28 53,8 23 56,1 5 25,0 78 52,3
Ei ole olnud 14 38,9 24 46,2 18 43,9 15 75,0 71 47,7
Kokku 36 100 52 54 41 100 20 100 149 100
Vastamata 2 2
p =0,061

18-30 31-40 41-50 >50 Koik
n % n % n % n % n %
On olnud vahekorras 14 38,9 22 41,5 18 43,9 4 20,0 58 38,7
Ei ole olnud 22 61,1 31 58,5 23 56,1 16 80,0 92 61,3
Kokku 36 100 53 54 41 100 20 100 150 100
Vastamata 1 1
p =0,309

C3 ja C4_lisa. Tasu mitte-maksvad seksuaalpartnerid viimase 12 kuu jooksul vanuseriihmade I6ikes

18-30 31-40 41-50 >50 K&ik

n % n % n % n % n %
Ainult piisipartner 10 27,8 10 19,6 12,2 5,0 26 17,6
Ainult juhupartner 2 5,6 3 5,9 0 0 0 0 5 34
]":""‘s::'rt::'r 12 333 | 17 333 18 439 | 4 200 | 51 344
Ei ole vahekorras olnud 12 33,3 21 41,2 18 43,9 15 75,0 66 44,6
Kokku 36 100 51 54 41 100 20 100 148 100
Vastamata 3 3

p = 0,079 (Fisheri test)
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C5. Meetodid, mida on kasutatud rasedusest hoidumiseks viimase 12 kuu jooksul partneriga, kes ei tasunud

seksi eest, vanuseriihmade I6ikes (PKd, kes on viimase 12 kuu jooksul olnud vahekorras partneriga, kes ei
tasunud seksi eest)

18-30 31-40 41-50 >50 Koik

n % n % n % n % n % P*
Ei kasutanud midagi 5 20,0 3 9,1 3 13,0 1 12 14,0 | 0,552
f:;;iti:mis"a“ased 1 40 | 4 121 2 87 0o o | 7 81
::)ri;akjs?sr‘e':le vahend 0 0 2 6.1 3 13,0 . 6 7.0
Hormonaalsistid 1 4,0 1 3,0 0 0 0 0 2 2,3
Kondoom 21 84,0 29 87,9 18 78,3 3 71 82,6 0,382
Pessaar 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Naiste kondoom 0 0 1 3,0 1 4,3 0 2,3
(StF:::;‘(':Z'I':;?a kreemid) 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Katkestatud suguiihe 4 16,0 4 12,1 3 13,0 0 0 11 12,8 0,960
Kalendermeetod 2 8,0 2 6,1 3 13,0 0 0 7 8,1
Steriliseerimine 0 0 0 0 1 4,3 0 0 1 1,2
*Fisheri test

C5a. Pohiline rasestumisest hoidumise meetod viimase 12 kuu jooksul seksi eest mitte-tasunud partneriga,

vanuseriihmade lGikes (PKd, kes on viimase 12 kuu jooksul olnud vahekorras partneriga, kes ei tasunud seksi
eest)

18-30 31-40 41-50 >50 Koik

n % n % n % n % n %
Ei kasutanud midagi 4 16,0 2 6,1 3 13,1 1 10 11,6
f::l‘:stti:mis"“tased 0 0 1 3,0 1 4,3 0 0 2 2,3
Z:’ri;akjs?szl:\e vahend 0 0 2 6.1 1 43 1 4 46
Hormonaalsustid 0 0 1 3,0 0 0 0 0 1 1,2
Kondoom 16 64,0 25 75,7 13 56,6 3 57 66,3
Katkestatud suguiihe 4 16,0 2 6,1 2 8,7 0 0 8 9,3
Kalendermeetod 1 4,0 0 0 2 8,7 0 3,5
Steriliseerimine 0 0 0 0 1 4,3 0 1 1,2
Kokku 25 100 33 100 23 100 5 100 86 100
p = 0,546 (Fisheri test)

38



C5a_lisa. Viimase 12 kuu jooksul seksi eest mitte-tasunud partneriga pohiliselt kasutatud rasestumisest

hoidumise meetodi efektiivsus vanuserithmade I6ikes (PKd, kes on viimase 12 kuu jooksul olnud vahekorras
partneriga, kes ei tasunud seksi eest)

18-30 31-40 41-50 >50 Koik
n % n % n % n % n %
Ei kasutanud midagi 16,0 2 6,1 13,0 1 10 11,6
Efektiivne meetod 16 64,0 29 87,8 16 69,6 4 65 75,6
Ebaefektiivne meetod 5 20,0 2 6,1 4 17,4 0 0 11 12,8
Kokku 25 100 33 100 23 100 5 100 86 100

p = 0,341 (Fisheri test)

C6a. Prostitutsiooni kaasatud naised, kes on viimase 4 nadala jooksul olnud seksuaalvahekorras partneriga,

kes ei tasunud seksi eest, vanuseriihmade Ioikes

18-30 31-40 41-50 >50 Koik
n % n % n % n % n %
On olnud vahekorras 19 52,8 27 50,0 20 48,8 2 10,5 68 45,3
Ei ole olnud 17 47,2 27 50,0 21 51,2 17 89,5 82 54,7
Kokku 36 100 54 100 41 100 19 100 150 100
Vastamata 1 1
p=0,013

C6b. Seksi eest mitte-tasuvate partnerite arv viimase 4 nadala jooksul, vanuseriihmade I6ikes (PKd, kes

viimase 4 nadala jooksul on olnud vahekorras partneriga, kes ei ole seksi eest tasunud)

18-30 31-40 41-50 >50 Koik
n % n % n % n % n %
1 partner 8 42,1 17 63,0 11 55,0 2 38 55,9
2 ja rohkem partnerit 11 57,9 10 37,0 9 45,0 0 0 30 44,1
Kokku 19 100 27 100 20 100 2 100 68 100

p = 0,360 (Fisheri test)

C7a. Prostitutsiooni kaasatud naised, kes on viimase 4 nadala jooksul olnud seksuaalvahekorras

piisipartneriga, kes ei tasunud seksi eest, vanuseriihmade loikes

18-30 31-40 41-50 >50 Koik
n % n % n % n % n %
On olnud vahekorras 19 52,8 27 50,0 20 48,8 2 10,5 68 45,3
Ei ole olnud 17 47,2 27 50,0 21 51,2 17 89,5 82 54,7
Kokku 36 100 54 100 41 100 19 100 150 100
p=0,013
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C7b. Kondoomi kasutamise sagedus viimase 4 nddala jooksul piisipartneriga, kes ei tasunud seksi eest,

vanuseriihmade IGikes (PKd, kes on viimase 4 nadala jooksul olnud vahekorras piisipartneriga)

18-30 31-40 41-50 >50 Koik

n % n % n % n % n %
Iga kord 8 42,1 9 33,3 9 45,0 0 0 26 38,3
Enamasti 1 53 5 18,5 1 5,0 0 0 7 10,3
Umbes pooltel kordadel 1 5,3 1 3,7 0 0 0 0 2 2,9
Harva 2 10,5 7 26,0 4 20,0 0 0 13 19,1
Mitte kordagi 7 36,8 5 18,5 6 30,0 2 20 29,4
Kokku 19 100 27 100 20 100 2 100 68 100
p = 0,512 (Fisheri test)

18-30 31-40 41-50 >50 Koik
n % n % n % n % n %
On olnud vahekorras 15 44,1 22 41,5 20 48,8 2 10,5 59 40,1
Ei ole olnud 19 55,9 31 58,5 21 51,2 17 89,5 88 59,9
Kokku 34 100 53 100 41 100 19 100 147 100
Vastamata 2 1 1 4
p =0,037

C8b. Kondoomi kasutamise sagedus viimase 4 nadala jooksul juhupartneriga, kes ei tasunud seksi eest,

vanuseriihmade I6ikes (PKd, kes on viimase 4 nddala jooksul olnud vahekorras juhupartneriga)

18-30 31-40 41-50 >50 K&ik

n % n % n % n % n %
Iga kord 8 53,3 18 81,9 15 75,0 1 42 71,2
Enamasti 4 26,7 1 4,5 1 5,0 0 6 10,2
Umbes pooltel kordadel 0 0 4,5 0 0 1,7
Harva 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Mitte kordagi 3 20,0 2 9,1 4 20,0 1 10 16,9
Kokku 15 100 22 100 20 100 2 100 59 100
p = 0,244 (Fisheri test)
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C7a ja C8a_lisa. Tasu mitte-maksvad seksuaalpartnerid viimase 4 nadala jooksul vanuseriihmade I6ikes

18-30 31-40 41-50 >50 Koik

n % n % n % % n %
Ainult plisipartner 5,9 7,6 0 4,1
Ainult juhupartner 0 0 0 0 0 0
:\L'I';‘E::Lt:::, 15 441 22 415 20 488 | 2 105 59 40,1
Ei ole vahekorras olnud 17 50,0 27 50,9 21 51,2 17 89,5 82 55,8
Kokku 34 100 53 100 41 100 19 100 147 100
Vastamata 2 1 1 4
p = 0,019 (Fisheri test)

C9. Kondoomi kasutamise p6hjus vanuseriihmade IGikes

Rasestumise 30 857 | 43 796 25 625 | 11 550 | 109 73,2 | 0,022
véltimine

HIVi nakatumise 31 886 48 889 | 35 875 20 100 & 134 89,9 0,451
véltimine

Suguhaigustesse

nakatumise 31 886 50 926 37 925 | 20 100 | 138 92,6 | 0,560
véltimine

Kliendi ndudmine 4 114 7 130 | 6 150 | 6 300 @ 23 154 | 0,304
Oma plsipartneri 6 171 | 3 56 3 75 | 3 150 | 15 10,1 | 0,246
kaitsmine

*Fisheri test

D1. Mis on prostitutsioon

n % n % n % n % n % P

Raha, raha teenimine,

R . 23 63,9 32 59,3 28 68,3 14 70,0 97 64,2 @ 0,761
raha saamine, lihtne raha
Seks raha eest 4 11,1 7 13,0 5 12,2 1 5,0 17 11,3 0,855*
165, lisat8d, to6 raha 4 11| 8 148 7 171 2 100 | 21 139 0,833
eest, tool kdimine
Oma keha miamine, 3 83 | 2 37| 1 24, 1 50| 7 46
keha rent
Meelelahutus, I10bu, 1 28 1 19 ) 4,9 0 0 a 26
puhkus
Ei tea, raske 6elda 1 2,8 2 3,7 0 0 0 0 3 2,0
Muu vastus** 3 8,3 6 11,1 7,3 10,0 14 9,3
*Fisheri test
**Muu vastus: degradatsioon, raha puudus; emotsioonid; kaks naist koos; kiirabi mehele; osa minu elust kahjuks;
partnerite vahetus; vaga halb; eluviis; teenused.
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n % n % n % n % n %
:f::ti:::s?cs)tcmi comsatuks | 27 750 | 36 667 | 33 805 | 14 700 | 110 728
Ei pea 9 250 17 315 7 171 | 6 300 @ 39 258
Muu vastus* 0 0 1 1,8 1 24 | o0 0 2 1,3
Kokku 3 100 | 54 100 | 41 100 | 20 100 | 151 100

p = 0,649 (Fisheri test)

*Muu vastus: vabatahtlik; vajadus

D3. Vanus, millal saadi seksi eest esimest korda raha, narkootikume voi asju, vanuseriihmade l6ikes

18-30 31-40 41-50 >50 Koik

n % n % n % n % n %
17 ja noorem 7 19,5 9 17,0 1 2,4 1 53 18 12,1
18-24 26 72,2 16 30,2 13 31,7 3 15,8 58 38,9
25-29 3 8,3 15 28,3 9 22,0 2 10,5 29 19,4
30-34 0 10 18,9 5 12,2 0 0 15 10,1
35 ja vanem 0 3 5,6 13 31,7 13 68,4 29 19,5
Kokku 36 100 53 100 41 100 19 100 149 100
Vastamata 1 1 2

n % n % n % n % n %
V‘astas 2 5,6 6 11,3 2 4,9 2 10,0 12 8,0
ajalehekuulutusele
Yastas . 1 2,8 5 9,4 2 4,9 0 0 8 5,3
internetikuulutusele
Tootas alguses tantsijana 3 8,3 1 1,9 3 7,3 0 0 7 4,7
Prostitutsiooniga
tegele\.lad E':lttava.‘d . 10 27,8 12 22,7 10 24,4 5 25,0 37 24,7
kutsusid voi teavitasid
sellest véimalusest
Tutvus meesterahvaga, 8 222 | 20 377 | 8 195 3 150 | 39 26,0
kes kutsus
Tutvus naisterahvaga, 11 305 | 9 170 @ 16 390 | 8 400 | 44 293
kes kutsus
Muu* 1 2,8 0 0 0 0 2 10,0 3 2,0
Kokku 36 100 53 100 41 100 20 100 150 100
Vastamata 1 1
*Muu vastus: ei olnud t66d; oli lootusetu olukord.
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D5. Seksi eest saadud tasu viisid vanuseriihmade loikes

18-30 31-40 41-50 > 50 Kaik

n % n % n % n % % P
Raha 3 100 54 100 | 40 976 20 100 | 150 99,3 & 0,642*
Narkootikumid 11 306 | 11 204 O 0 0 0 22 146  0,0002
::itf;" 'I'(:,:i:::t'ika 6 167 11 204 12 293 5 250 | 34 225 0574
Toit 6 167 5 93 | 9 220 4 200 24 159 0366
Puhkus, reis 7 194 | 7 130 5 122 | 3 150 22 146 0,804

*Fisheri test

18-30 31-40 41-50 >50 Koik
n % n % n % n % n %

3 aastat ja vihem 10 29,4 9 16,7 10 25,6 3 15,0 32 21,8
4-10 aastat 19 55,9 35 64,8 12 30,8 8 40,0 74 50,3
Kauem kui 10 aastat 5 14,7 10 18,5 17 43,6 9 45,0 41 27,9
Kokku 34 100 54 100 39 100 20 100 149 100
Vastamata 2 2 2

p =0,008

18-30 31-40 41-50 >50 Koik
n % n % n % n % n %

40 ja vdhem 22,6 8 15,7 17,1 10 52,6 32 22,5
41-79 11 35,5 25 49,0 19 46,3 8 42,1 63 44,4
80 ja rohkem 13 41,9 18 35,3 15 36,6 1 5,3 47 33,1
Kokku 31 100 51 100 41 100 19 100 142 100
Vastamata 5 3 1 9

p =0,017
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n % n % n % n % n % P

Enda poolt reklaamitud
info kaudu:

33 91,7 52 96,3 40 100 20 100 145 96,7 0,259*

- enda poolt
reklaamitud telefoni 30 83,3 49 90,7 40 100 20 100 139 92,7
numbri kaudu

- enda poolt

reklaamitud e-maili 8 22,2 10 18,5 9 22,5 3 15,0 30 20,0

aadressi kaudu
Firma pinnal: 3 8,3 0 0 0 0 0 0 3 2,0
- firma eramajas 1 2,8 0 0 0 0 0 0 1 0,7
- firma korteris 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

::szzziisalongis 3 83 0 0 0 0 0 0 3 2,0
Avaliku asutuse pinnal: 3 8,3 3 5,6 3 7,5 0 0 9 6,0
- hotellis 3 8,3 2 3,7 1 2,5 6 4,0
) ggiﬂsl;i;esmra"is VoIl a8 1 19| 2 50 | o0 0 4 27
Taksojuhi kaudu 0 0 2 3,7 0 0 0 0 2 1,3
Avalikus kohas: 1 2,8 5 9,3 0 0 0 0 6 4,0
- sadamas 1 2,8 0 0 0 0 0 0 1 0,7
- raudteejaamas 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
- tédnaval 0 0 5 9,3 0 0 0 0 5 3,3
- veoautode parklas 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
- maanteede dares 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Mujal: 1 2,8 2 3,7 0 0 0 0 3 2,0
- tlci);e:did tulevad ise 0 0 1 19 0 0 0 0 1 0,7
- tuttavate kaudu 1 2,8 1 1,9 2 1,3

*Fisheri test
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D9. Kliendiga seksuaalvahekorra teostamise koht viimase 4 nadala jooksul vanuseriihmades

18-30 31-40 41-50 >50 Koik

n % n % n % n % n % P
Firma eramajas 1 2,8 1 1,9 0 0 0 0 2 1,3
Firma korteris 2 5,6 0 0 2,4 5,0 4 2,6
Enda korteris voi
enda poolt iiiiritud 18 50,0 36 66,7 33 80,5 17 85,0 104 68,9 0,011
korteris
Kliendi korteris 21 58,3 20 37,0 15 36,6 7 35,0 63 41,7 0,145
Hotellis 21 58,3 22 40,7 19 46,3 7 35,0 69 45,7 0,286
Saunas,w ) 5 13,9 8 14,8 3 7,3 1 5,0 17 11,3 | 0,558*
massaazisalongis
Autos voi veoautos 10 27,8 7 13,0 6 14,6 2 10,0 25 16,6 0,211
Valja.s, nt tdnaval voi 4 11,1 4 74 0 0 0 0 8 53
pargis
Hgonete_korldorldes ) 56 0 0 0 0 0 0 2 13
voi keldrites
Mujal** 0 0 0 0 0 0 1 5,0 1 0,7

*Fisheri test

**Muu vastus: rendikorter

D10. Tasu proportsioon, mis saadi endale viimase 30 pdeva jooksul seksi eest saadud tasust,

vanuseriihmade lGikes

18-30 31-40 41-50 >50 Koik

n % n % n % n % n %
Alla 10% 0 0 0 1 2,4 0 0 1 0,7
10-30% 0 0 0 0 0 0 0 0 0
30-50% 3 8,3 0 0 0 0 0 0 3 2,0
50-80% 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
lile 80% 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
100% ehk kogu tasu 33 91,7 54 100 40 97,6 20 100 147 97,3
Kokku 36 100 54 100 41 100 20 100 151 100

p = 0,031 (Fisheri test)
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D12a. Linn, kus viimase 12 kuu jooksul on pohiliselt tegeletud prostitutsiooniga, vanuseriihmade I6ikes

18-30 31-40 41-50 >50 Koik
n % n % n % n % n %

Tallinn 26 74,3 44 81,5 33 80,5 18 90,0 121 80,6
Kohtla-Jarve 2 5,7 7 13,0 2 4,9 1 5,0 12 8,0
Tartu 3 8,5 2 3,7 2 4,9 0 0 7 4,6
Narva 2 5,7 0 0 1 2,4 0 0 3 2,0
Paide 0 0 0 0 3 7,3 0 0 3 2,0
Johvi 1 2,9 0 0 0 0 0 0 1 0,7
Parnu 0 0 0 0 0 0 1 5,0 1 0,7
Sillamde 0 0 1 1,8 0 0 0 0 1 0,7
Tapa 1 2,9 0 0 0 0 0 0 1 0,7
Kokku 35 100 54 100 41 100 20 100 150 100
Vastamata 1 1

p = 0,204 (Fisheri test)

D12b. Viimase 12 kuu pohikohas tegutsemise sagedus vanuseriihmade IGikes

18-30 31-40 41-50 >50 Koik
n % n % n % n % n %
6-7 pdeva nadalas 8 34,8 21,9 9 33,3 5 41,7 29 30,9
3-5 pdeva nadalas 13 56,5 17 53,1 14 51,9 5 41,7 49 52,1
1-2 pdeva nadalas 2 8,7 8 25,0 4 14,8 2 16,6 16 17,0
Kokku 23 100 32 100 27 100 12 100 94 100
Vastamata 13 22 14 8 57

p = 0,687 (Fisheri test)

D12c. Viimase 12 kuu jooksul lisaks péhikohale muude tegutsemiskohtade (linn/piirkond/riik) olemasolu

vanuseriihmade lGikes

18-30 31-40 41-50 >50 Koik
n % n % n % n % n %
On lisakoht 11 31,4 13 24,1 8 19,5 3 15,0 35 23,3
Ei ole lisakohta 24 68,6 41 75,9 33 80,5 17 85,0 115 76,7
Kokku 35 100 54 100 41 100 20 100 150 100
Vastamata 1 1
p=0,492
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D13. Keel, mida kliendid viimase 12 kuu jooksul on radkinud, vanuseriihmade l6ikes

18-30 31-40 41-50 >50 Koik
n % n % n % n % n % P
Eesti keel 30 83,3 45 83,3 38 92,7 16 80,0 | 129 85,4 0,471
Vene keel 32 88,9 44 81,5 34 82,9 17 85,0 | 127 84,1 0,814
Soome keel 18 50,0 36 66,7 29 70,7 14 70,0 97 64,2 0,225
Inglise keel 17 47,2 36 66,7 26 63,4 9 45,0 88 58,3 0,153
Muu* 0 0 3 5,6 3 7,3 1 5,0 7 4,6

*Muu vastus: prantsuse keel (n = 1); rootsi keel (n = 3); saksa keel (n = 4).

18-30 31-40 41-50 >50 K&ik

n % n % n % n % n %
Alla 10% ehk vahesed 17 47,2 26 48,1 18 43,9 8 40,0 69 45,7
10-30% ehk moned 7 19,4 14 25,9 9 22,0 8 40,0 38 25,1
30-50% ehk alla poole 5 13,9 13,0 9 22,0 1 5,0 22 14,6
50-80% ehk iile poole 6 16,7 4 7,4 1 2,4 2 10,0 13 8,6
iile 80% ehk enamus 0 0 5,6 4 9,7 1 5,0 8 53
100% ehk koik 1 2,8 0 0 0 0 0 0 1 0,7
Kokku 36 100 54 100 41 100 20 100 151 100
p = 0,322 (Fisheri test)

18-30 31-40 41-50 >50 Koik

% n % n % % %
Kuni 29-aastased 4 11,1 0 0 2 4,9 0 6 4,0
30-39-aastased 16 44,4 17 31,5 9 21,9 0 0 42 27,8
40-49-aastased 14 38,9 28 51,8 17 41,5 12 60,0 71 47,0
50-aastased ja vanemad 2 5,6 9 16,7 13 31,7 8 40,0 32 21,2
Kokku 36 100 54 100 41 100 20 100 151 100
p = 0,000 (Fisheri test)
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D16. ,,Onneliku I6puga” v3i tantra massaazi pakkuvas massaazisalongis téotamine vanuseriihmade I5ikes

18-30 31-40 41-50 >50 Koik
n % n % n % n % n %
Tootab 2 5,6 2 3,7 1 2,5 1 5,0 6 4,0
Ei to6ta 34 94,4 52 96,3 39 97,5 19 95,0 144 96,0
Kokku 36 100 54 100 40 100 20 100 150 100
Vastamata 1

p = 0,879 (Fisheri test)

D17. Teiste prostitutsiooni kaasatud naistega korteri/salongi vms jagamine vanuserithmade I6ikes

18-30 31-40 41-50 >50 Koik
n % n % n % n % n %
Jagab korterit/salongi 8 22,2 8 14,8 15 36,6 5 25,0 36 23,8
Ei jaga korterit/salongi 28 77,8 46 85,2 26 63,4 15 75,0 115 76,2
Kokku 36 100 54 100 41 100 20 100 151 100

p=0104

D18. Prostitutsiooniga tegelevate naiste arv, keda teatakse vastastikku nimepidi ja keda on ndhtud viimase

nelja nddala jooksul, vanuseriihmade IGikes

n % n % n % n % n %

i?:g;’ai ei ole kohanud 0 0 4 7,4 3 7,7 2 100 | 9 6,1
1-2 naist 8 235 | 11 204 | 4 102 2 100 | 25 17,0
3-10 naist 17 500 | 24 444 23 590 | 11 550 | 75 51,0
Rohkem kui 10 naist 9 265 15 278 9 231 | 5 250 38 259
Kokku 34 100 | 54 100 & 39 100 | 20 100 | 147 100
Vastamata 2 2 4

p = 0,645
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E1. Seksi eest rahas, narkootikumides voi asjades tasunud partnerite arv viimase 7 paeva jooksul

vanuseriihmade loikes

18-30 31-40 41-50 >50 Koik
n % n % n % n % n %

5 ja vdhem partnerit 19 54,3 27 50,0 21 51,2 7 35,0 74 49,4
6-10 partnerit 20,0 11 20,4 12 29,3 6 30,0 36 24,0
11-15 partnerit 4 11,4 11 20,4 5 12,2 6 30,0 26 17,3
Rohkem kui 15 partnerit 5 14,3 5 9,2 3 7,3 1 5,0 14 9,3
Kokku 35 100 54 100 41 100 20 100 150 100
Vastamata 1 1

p = 0,639 (Fisheri test)

E2. Seksi eest rahas, narkootikumides voi asjades tasunud partnerite arv viimase 4 nadala jooksul

vanuseriihmade lGikes

18-30 31-40 41-50 >50 Koik
n % n % n % n % n %

10 ja vdhem partnerit 5 16,7 14 28,6 11 26,8 3 15,8 33 23,8
11-30 partnerit 12 40,0 14 28,6 15 36,6 7 36,8 48 34,5
31-50 partnerit 7 23,3 9 18,3 6 14,6 4 21,1 26 18,7
Rohkem kui 50 partnerit 6 20,0 12 24,5 9 22,0 5 26,3 32 23,0
Kokku 30 100 49 100 41 100 19 100 139 100
Vastamata 6 5 1 12

p=0,932

18-30 31-40 41-50 >50 Koik
n % n % n % n % n %
Tavapdrane 24 70,5 34 62,9 30 75,0 15 75,0 103 69,6
Tavaliselt on vahem 3 8,8 7 13,0 4 10,0 5,0 15 10,1
Tavaliselt on rohkem 7 20,6 13 24,1 6 15,0 4 20,0 30 20,3
Kokku 34 100 54 100 40 100 20 100 148 100
Vastamata 2 1 3

p = 0,898 (Fisheri test)
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E4. Erinevad seksimisviisid viimase 4 nadala jooksul partneritega, kes tasusid seksi eest,

vanuseriihmade loikes

18-30 31-40 41-50 > 50 Kaik
n % n % n % n % n % P

Oraalseks 34 971 | 53 100 | 38 927 20 100 | 145 973  0,157*
Vaginaalseks 35 100 | 53 100 | 41 100 & 20 100 | 149 100

Anaalseks 23 697 | 33 623 29 707 | 14 700 99 67,3 0,805
Grupiseks 1 333 | 12 235 13 313 | 5 263 41 285 0,741
:::s"ma”hi“"k 4 121 5 96 | 5 125, 2 105 16 11,1 | 0963*
Muu** 1 48 | 1 31 2 87| 0o o 4 45

*Fisheri test
** Muu vastus: kassiga; kuldne vihm (n = 2); rollimangud; strap-on seks mehele.

n % n % n % n % n %

Iga kord 31 91,2 48 90,5 38 100 19 95,0 136 93,8
Enamasti 1 2,9 2 3,8 1 5,0 4 2,7
Umbes pooltel kordadel 0 0 2 3,8 0 0 1,4
Harva 0 0 1 1,9 0 0 1 0,7
Mitte kordagi 2 5,9 0 0 0 0 2 1,4
Kokku 34 100 53 100 38 100 20 100 145 100
p = 0,430 (Fisheri test)

E4b. Kondoomi kasutamise sagedus vaginaalseksi ajal viimase 4 nadala jooksul vanuseriihmade I6ikes (PKd,

kes on olnud viimase 4 nddala jooksul vaginaalseksi vahekorras)

18-30 31-40 41-50 >50 Koik

n % n % n % n % n %
Iga kord 32 91,3 50 94,3 38 92,7 20 100 140 94,0
Enamasti 1 2,9 2 3,8 3 7,3 0 0 6 4,0
Umbes pooltel kordadel 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Harva 1 2,9 1 1,9 0 0 0 0 2 1,3
Mitte kordagi 1 2,9 0 0 0 0 0 0 1 0,7
Kokku 35 100 53 100 41 100 20 100 149 100
p = 0,790 (Fisheri test)
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E4c. Kondoomi kasutamise sagedus anaalseksi ajal viimase 4 nadala jooksul vanuseriihmade I6ikes (PKd, kes

on olnud viimase 4 nadala jooksul anaalseksi ajal)

18-30 31-40 41-50 >50 Koik
n % n % n % n % n %
Iga kord 19 82,6 31 93,9 27 93,1 13 92,9 90 90,9
Enamasti 3 13,0 1 3,0 2 6,9 0 0 6 6,1
Umbes pooltel kordadel 0 0 0 0 0 0 7,1 1 1,0
Harva 0 3,0 0 0 0 1 1,0
Mitte kordagi 4,3 0 0 0 0 0 1 1,0
Kokku 23 100 33 100 29 100 14 100 99 100

p = 0,274 (Fisheri test)

E4d. Kondoomi kasutamise sagedus grupiseksi ajal viimase 4 nadala jooksul vanuseriihmade I6ikes (PKd, kes

on osalenud viimase 4 nadala jooksul grupiseksis)

18-30 31-40 41-50 >50 Koik

n % n % n % n % n %
Iga kord 7 12 13 5 37 90,2
Enamasti 2 0 0 0 0 2 4,9
Umbes pooltel kordadel 1 0 0 0 0 1 2,4
Harva 0 0 0 0 0 0 0 0
Mitte kordagi 1 0 0 0 0 1 2,4
Kokku 11 100 12 100 13 100 5 100 41 100

Ede. Kondoomi kasutamise sagedus sadomasohistliku seksi ajal viimase 4 ndadala jooksul vanuseriihmade

I6ikes (PKd, kes on osalenud viimase 4 nddala jooksul sadomasohistlikus seksis)

n % n % n % n % n %
Iga kord 3 4 5 2 14
Enamasti 0 0 0 0 0 0 0
Umbes pooltel kordadel 0 0 0 0 0 0 0
Harva 0 0 1 0 0 0 0
Mitte kordagi 1 0 0 0 0 0 0 0 1
Kokku 4 100 5 100 5 100 2 100 16 100

51




E5. Klientide arv viimasest 10 kliendist, kes soovisid seksida ilma kondoomita vanuseriihmade I6ikes

18-30 31-40 41-50 >50 Kaik
n % n % n % n % n %

0 ehk mitte keegi 6 176 16 296 | 11 282 | 4 200 @ 37 252
;:Ezk vahem kui 9 266 13 241 | 12 308 | 8 400 42 286
5 ehk pooled 6 176 8 148 | 11 282 | 4 200 @ 29 197
:i:a:k rohkem kui 6 176 11 204 | 0 0 3 150 | 20 136
10 ehk kik 7 206 6 111 | 5 128 1 50 | 19 129
Kokku 34 100 | 54 100 | 39 100 | 20 100 | 147 100
Vastamata 2 2 4

E6. Kondoomi kasutamine viimase seksuaalvahekorra ajal partneriga, kes tasus seksi eest, vanuseriihmade

IGikes
18-30 31-40 41-50 >50 Koik
n % n % n % n % n %
Kasutas kondoomi 34 94,4 53 98,1 39 95,1 20 100 146 96,7
Ei kasutanud 2 5,6 1 1,9 2 4,9 0 0 5 3,3
Kokku 36 100 54 100 41 100 20 100 151 100

p = 0,690 (Fisheri test)

E7. Inimene, kes tegi viimase vahekorra ajal kliendiga ettepaneku kasutada kondoomi, vanuserithmade

IGikes
18-30 31-40 41-50 >50 Koik

n % n % n % n % n %
Prostitutsiooni
kaasatud naine ise 24 66,7 48 90,6 25 64,1 12 63,2 109 74,1
Klient 3 8,3 0 0 2 51 0 0 5 3,4
Mdélema otsus 8 22,2 9,4 12 30,8 36,8 32 21,8
Keegi teine 1 2,8 0 0 0 0 0 0 1 0,7
Kokku 36 100 53 100 39 100 19 100 147 100
Vastamata 1 2 1 4

p = 0,007 (Fisheri test)
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E9. Kditumine olukorras, kui klient ei soovi kondoomi kasutada

n % n % n % n % n %
Katkestasin kontakti 17 500 @ 30 555 21 512 | 13 650 | 81 54,4
ning me ei seksinud
Klient katkestas
kontakti ning me ei 1 2,9 0 0 1 2,4 0 0 2 1,3
seksinud
Uksnes masturbeerisin 7 26 10 185 4 98 | 0 0 21 141
klienti kdega
Seksisime ilma 5 147 5 93 | 6 146 3 150 | 19 12,7
kondoomita
Ei olnud selliseid 3 8,7 6 111 | 6 146 | 3 150 | 18 121
olukordi
Muu 1 2,9 3 5,6 3 7,4 1 5,0 8 54
Kokku 34 100 54 100 41 100 20 100 149 100
Vastamata 2 2
p = 0,074 (Fisheri test)

E10. Meetodid, mida on kasutatud rasedusest hoidumiseks viimase 12 kuu jooksul partneriga, kes

tasus seksi eest, vanuseriihmade loikes

18-30 31-40 41-50 >50 Koik

n % % % % n % p*
Ei kasutanud midagi 2 5,6 0 0 0 0 0 1,3
Rasestumisvastased | 5 o5 | ¢ 411 5 125 | 1 50 | 15 100 0,893
tabletid
Spiraal ehk
emakasisene 3 8,3 4 7,4 7 17,5 3 15,0 17 11,3 0,400
vahend
Hormonaalsiistid 2 5,6 2 3,7 0 0 0 0 4 2,7
Kondoom 33 91,7 53 98,1 40 100 20 100 146 97,3 0,156
Pessaar 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Naiste kondoom 0 1,9 2,5 0 2 1,3
Spermitsiidid
(tupekuulid ja 1 2,8 1 1,9 3 7,5 0 0 5 3,3
kreemid)
Katk(istatud 1 2,8 2 3,7 3 7,5 1 5,0 7 4,7
suguiihe
Kalendermeetod
Steriliseerimine

*Fisheri test
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n % % % % n %
Ei kasutanud midagi 2 5,7 0 0 0 0 2 1,3
f:;;stti:mis"a“ased 0 0 2 37 | 1 25 | o0 0 3 2,0
Z::raak?s?sll;e vahend 0 0 0 0 1 25 0 0 1 0.7
Hormonaalsiistid 2 5,7 0 0 0 0 0 0 2 1,3
Kondoom 30 85,7 52 96,3 36 90,0 20 100 138 92,6
ftzigﬁzlllsil?a kreemid) 0 0 0 0 1 25 0 0 1 0,7
Katkestatud suguiihe 1 2,9 0 0 0 0 0 0 1 0,7
Muu* 0 0 0 1 2,5 0 1 0,7
Kokku 35 100 54 100 40 100 20 100 149 100
Vastamata 1 1 2
p = 0,142 (Fisheri test)
*Muu vastus: 1 tablett.

E10a_lisa. Viimase 12 kuu jooksul seksi eest tasunud partneritega pGhiliselt kasutatud rasestumisest

hoidumise meetodi efektiivsus vanuseriihmade l6ikes

18-30 31-40 41-50 >50 Koik
n % % % % n %

Ei kasutanud midagi 2 5,7 0 0 0 0 0 2 1,3
Efektiivne meetod 32 91,4 54 100 38 97,4 20 100 144 97,3
Ebaefektiivne meetod 1 2,9 0 0 1 2,6 0 0 2 1,4
Kokku 35 100 54 100 39 100 20 100 148 100
Vastamata 1 2 3

p = 0,152 (Fisheri test)
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E11. Loobumine seksuaalvahekorrast kliendiga, kui on tekkinud kahtlus kliendid nakatumise kohta

suguhaigusesse

18-30 31-40 41-50 >50 Koik

n % n % n % n % n %
On loobunud 9 25,0 13 24,1 11 27,5 3 15,0 36 24,0
Ei ole loobunud, kuid 10 278 | 19 352 | 13 325 5 250 @ 47 31,3
kasutati kondoomi
Ei ole loobunud, ei
kasutatud ka kondoomi 3 83 0 0 ! 25 0 0 4 27
Ei ole sellist olukorda 14 389 22 407 | 15 375 12 60,0 @ 63 42,0
ette tulnud
Kokku 36 100 54 100 40 100 20 100 150 100
Vastamata 1 1

p = 0,533 (Fisheri test)

E12. Loobumine seksuaalvahekorrast kliendiga, kui on tekkinud kahtlus enda nakatumise kohta

suguhaigusesse

18-30 31-40 41-50 >50 Koik

n % n % n % n % n %
On loobunud 8,3 5 9,2 12,5 15,0 16 10,7
Ei ole loobunud, kuid 10 278 | 15 278 | 11 275 | 4 200 | 40 267
kasutati kondoomi
Ei ole loobunud, ei
kasutatud ka kondoomi ! 28 0 0 ! 25 0 0 2 13
Biolesellistolukordaette | ) ¢\, | 3/ 630 23 575 13 650 92 613
tulnud
Kokku 36 100 54 100 40 100 20 100 150 100
Vastamata 1 1
p = 0,961 (Fisheri test)
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Ei ole 10 17,0 26 441 15 25,4 | 8 13,6 59 39,1 | 0,279
Jah, lapseeas 20 28,2 23 32,4 17 23,9 | 11 15,5 71 47,0 | 0,488
Jah, taiskasvanueas

eraelus 16 29,1 16 29,1 16 29,1 7 12,7 55 36,4 | 0,526
Jah, tdiskasvanueas

prostitutsiooniga

tegeledes 8 25,0 8 25,0 11 34,4 5 15,6 32 21,2 0,475

F1b. Ahvarduste vdi jduga teistega kokkupuuteid piirata v6i kontrollida vanuseriihmade

loikes
18-30 31-40 41-50 >50 Koik p
n % n % n % n % n %
Eiole 8 14,0 25 43,9 18 31,6 10,5 57 37,7 /0,084
Jah, lapseeas 19 30,2 19 30,2 | 14 222| 11 175 63 41,7 |0,165
Jah,
tdiskasvanueas
eraelus 19 30,2 20 31,8 16 254 8 12,7 63 41,7 0,504
Jah,
tdiskasvanueas
prostitutsiooniga
tegeledes 7 24,1 6 20,7 11 37,9 5 17,2 29 19,2 0,199

18-30 31-40 41-50 >50 Koik p

n % n % n % n % n %
Eiole 12 18,5 29 44,6 18 27,7 | 6 9,2 65 43,0 1 0,159
Jah, lapseeas 16 29,1 17 30,9 12 21,8 | 10 18,2 55 36,4 | 0,258
Jah,
taiskasvanueas
eraelus 17 29,3 18 31,0 15 259 | 8 13,8 58 38,4 | 0,601
Jah,
taiskasvanueas
prostitutsiooniga
tegeledes 7 22,6 8 25,8 10 32,3 6 194 31 20,5 0,444




Ei ole 151 | 23 43,4 | 14 264 151 | 53 351 | 0,245
Jah, lapseeas 16 32,7 15 30,6 11 225 7 14,3 49 32,5 0,322
Jah,

taiskasvanueas 17 26,6 18 28,1 20 31,3 9 14,1 64 42,4 0,405
eraelus

Jah,

taiskasvanueas 11 275| 12 300 11 275 6 150 | 40 26,5 | 0,802

prostitutsiooniga
tegeledes

F2b. Loomine rusika voi kdva esemega, l66mine jalaga, toukamine, peksmine v6i muu

sarnane vanuseriihmade loikes

18-30 31-40 41-50 > 50 K&ik b

n % n % n % n % n %
Ei ole 11 183 | 26 433 16 26,7 11,7 | 60 39,7 | 0,391
Jah, lapseeas 11 275 | 12 300 10 250, 7 175 40 26,5 | 0,641
Jah,
taiskasvanueas 16 262 | 17 279 19 312 9 148 61 404 | 0,416
eraelus
Jah,
taiskasvanueas 10 256 | 12 308 | 12 308 5 12,8 39 258 | 0,862
prostitutsiooniga
tegeledes

F2c. Elu ohustamine kagistamiskatse, noa v6i muu relva naitamise v6i mone muu sarnase

kditumise tottu vanuserithmade loikes

18-30 31-40 41-50 >50 Koik p

n % n % n % n % n %
Ei ole 17 23,0 29 39,2 19 25,7 12,2 74 49,0 0,864
Jah, lapseeas 9 24,3 12 32,4 8 21,6 21,6 37 24,5 0,366
Jah,
taiskasvanueas 9 20,9 11 25,6 18 41,9 5 11,6 43 28,5 0,088
eraelus
Jah,
taiskasvanueas 8 258 10 323 9 290 | 4 129 31 205 | 0974
prostitutsiooniga
tegeledes




F3a. Vastu tahtmist seksuaalselt kehaosade puudutamine, mis pole suguelundid, voi

sundinud oma kehaosi seksuaalselt puudutama vanuseriihmade IGikes

18-30 31-40 41-50 >50 Koik p
n % n % n % n % n %

Ei ole 14 18,7 29 38,7 23 30,7 12,0 75 49,7 0,416
Jah, lapseeas 11 23,9 16 34,8 12 26,1 7 15,2 46 30,5 0,977
Jah,

tdiskasvanueas 8 28,6 9 32,1 7 25,0 4 14,3 28 18,5 0,906
eraelus

Jah,

tiiskasvanueas | 0 35 6 188 9 281 7 21,9 32 212 | 0072

prostitutsiooniga
tegeledes

F3b. Seksuaalselt alandamine, nditeks sunnitud vastu tahtmist pornograafilist filmi vms

vaatama, sunnitud osalema pornograafilises filmis, sunnitud oma keha alasti nditama voi
kellegi teise alasti keha vaatama vanuseriihmade lGikes

18-30 31-40 41-50 >50 Koik p
n % n % n % n % n %

Ei ole 23 21,9 43 41,0 29 27,6 10 9,5 105 69,5 0,080
Jah, lapseeas 5 20,8 7 29,2 7 29,2 5 20,8 24 15,9 0,619
Jah,

taiskasvanueas 7 33,3 5 23,8 6 28,6 3 14,3 21 13,9 0,558
eraelus

Jah,

taiskasvanueas s 21,7 | 4 174 7 304 7 304 | 23 152 | 0,038

prostitutsiooniga
tegeledes

F3c. Vastu tahtmist suguelundite puudutamine, keha seksuaalse rahulduse saamiseks

kasutamine voi teise suguelundite puudutamise sundimine vanuseriihmade Ioikes

18-30 31-40 41-50 >50 Koik p
n % n % n % n % n %

Ei ole 13 17,8 27 37,0 22 30,1 11 15,1 73 48,3 0,394
Jah, lapseeas 10 23,8 16 38,1 11 26,2 5 11,9 42 27,8 0,987
Jah,

taiskasvanueas 7 25,9 6 22,2 10 37,0 4 14,8 27 17,9 0,378
eraelus

Jah,

tiiskasvanueas |, 5001 11 290 | 11 290 5 132 | 38 252 | 0,725

prostitutsiooniga
tegeledes

58



panna eset voi mond muud kehaosa kiisiteldava tuppe, suhu voi parakusse vanuserithmade

loikes

18-30 31-40 41-50 >50 Koik p

n % n % n % n % n %
Ei ole 14 18,9 28 37,8 23 311 9 12,1 74 49,0 0,460
Jah, lapseeas 9 24,3 14 37,8 10 27,0 4 10,8 37 24,5 0,986
Jah,
tdiskasvanueas 6 24 6 24 9 36 4 16 25 16,6 0,511
eraelus
Jah,
tdiskasvanueas 11 25 | 13 296 12 273 8 182 44 291 | 0,59
prostitutsiooniga
tegeledes

G1. Alkoholi tarvitamine viimase 4 nadala jooksul vanuseriihmade I6ikes

18-30 31-40 41-50 >50 Koik

n % n % n % n % n %
Iga pdev 3 8,3 2 3,7 3 7,3 2 10,0 10 6,6
Enamikel paevadel 4 11,1 7 13,0 8 19,5 4 20,0 23 15,2
Kaks korda néadalas 8 22,2 18 33,3 8 19,5 2 10,0 36 23,8
Uks kord nédalas 7 19,4 9 16,7 6 14,6 3 15,0 25 16,6
Harvem kui kord nadalas 0 0 4 7,4 0 0 0 0 4 2,7
Uks kord kuu jooksul 3 8,3 2 3,7 6 14,6 3 15,0 | 14 9,3
Ei joonud uldse 11 30,6 12 22,2 10 24,4 6 30,0 39 25,8
Kokku 36 100 54 100 41 100 20 100 151 100
p=0412

n % n % n % n % n %

Iga pdev 5 20,0 7,1 3 9,7 2 14,3 13 11,6
Enamikel paevadel 7 28,0 9 21,4 6 19,4 4 28,6 26 23,2
Kaks korda nadalas 3 12,0 14 33,3 9 29,0 1 7,1 27 24,1
Uks kord nédalas 3 120 4 9,5 3 9,7 4 286 | 14 125
Harvem kui kord nadalas 1 4,0 1 2,4 1 3,2 0 0 3 2,7
Uks kord kuu jooksul 2 8,0 11,9 2 6,5 1 7,1 10 8,9
Ei joonud uldse 4 16,0 6 14,3 7 22,6 2 14,3 19 17,0
Ei ole teada 25 100 42 100 31 100 14 100 112 100
Kokku 5 20,0 3 7,1 3 9,7 2 14,3 13 11,6
p=0,858
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G3. Suitsetamine viimase 4 nadala jooksul vanuseriihmade I6ikes

18-30 31-40 41-50 >50 Koik
n % n % n % n % n %

Iga paev 31 86,1 42 77,8 24 58,5 13 65,0 110 72,9
Enamikel paevadel 0 3 5,6 0 5,0 2,7
Kaks korda nadalas 2 3,7 0 0 1,3
Uks kord nidalas 2 3,7 9,8 0 4,0
Harvem kuikord 1 28 | o0 0 1 24| o0 0 2 1,3
nddalas

Uks kord kuu 0 0 0 0 1 24| 1 50 | 2 1,3
jooksul

Ei suitsetanud 4 11,1 5 93 | 11 268 5 250 25 16,6
tildse

Kokku 36 100 54 100 41 100 20 100 151 100

p = 0,028 (Fisheri test)

G4. Narkootikumine proovimine elu jooksul vanuserithmade I6ikes

18-30 31-40 41-50 > 50 Koik
n % n % n % n % n %
Jah 24 66,7 37 68,5 19 46,3 3 15,0 83 55,0
Ei 12 33,3 17 31,5 22 53,7 17 85,0 68 45,0
Kokku 36 100 54 100 41 100 20 100 151 100
p =0,000

G5. Narkootikumide tarvitamise sagedus viimasel neljal nadalal vanuseriihmade I6ikes

18-30 31-40 41-50 > 50 Kdik

n % n % n % n % n %
Iga paev 4 11,1 2 3,7 1 2,4 0 0 7 8,5
Enamikel pdevadel 5 13,9 9 16,7 0 0 0 0 14 17,1
Kaks korda nadalas 1 2,8 2 3,7 1 2,4 0 0 4 4,9
Uks kord nidalas 1 2,8 0 0 0 0 0 0 1 1,2
::;‘::s' kui kord 1 28 1 19 0 0 0 0 2 2,4
Uks kord kuu jooksul 11,1 5 9,3 2 4,9 0 11 13,4
Ei tarvitanud iildse 222 18 333 | 15 366 2 10,0 @ 43 52,4
Ei ole teada 12 333 17 31,5 | 19 463| 18 90,0 & 69 45,7
Kokku 36 100 | 54 100 | 41 100 20 100 | 151 100
p =0,008
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G6. Narkootiliste ainete tarvitamine prostitutsiooniga tegelemisel viimase 4 nadala jooksul

vanuseriihmade loikes

18-30 31-40 41-50 >50 Koik

n % n % n % n % n %
Iga pdev 4 11,1 3 5,6 0 0 0 0 7 17,9
Enamikel pdevadel 6 16,7 9 16,7 0 0 0 0 15 38,5
Kaks korda nadalas 0 0 2 3,7 0 0 0 0 2 51
Uks kord nédalas 1 2,8 0 0 0 0 0 0 2,6
::;‘::;: kui kord o o o 0 o o0 | o 0 0 0
Uks kord kuu jooksul | 4 11,1 1,9 3 7,3 0 8 20,5
Ei tarvitanud uldse 2,8 4 7,4 1 2,4 0 0 6 15,4
Pole teada 20 55,6| 35 64,8 37 90,2 20 100 112 74,2
Kokku 36 100 54 100 41 100 20 100 39 100
p = 0,001 (Fisheri test)

18-30 31-40 41-50 >50 Koik
n % n % n % n % n %
Jah 15 41,7 21 38,9 4 9,8 0 0 40 26,5
Ei 21 58,3| 33 61,1 37 90,2 20 100 111 73,5
Kokku 36 100 | 54 100 41 100 | 20 100 151 100
p = 0,000 (Fisheri test)

n % n % n % n % n %

jvo'::::r 7 paeva 7 47| 7 333, 0 0 | 0 0 | 14 350
1-4 nadalat tagasi 13,3 19,0 25,0 17,5
1-6 kuud tagasi 2 13,3 19,0 0 15,0
7-12 kuud tagasi 3 20,0 9,5 0 12,5
tE::a"s'i kui 12 kuud 1 67 4 190 3 750 0 0 8 200
Kokku 15 100 21 100 4 100 0 0 40 100
p = 0,005 (Fisheri test)
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G9. Narkootikumide siistimise regulaarsus vanuseriihmade I6ikes

18-30 31-40 41-50 >50 Koik
n % n % n % n % n %
Jah 11 733 | 14 66,7 0 0 0 25 62,5
Ei 4 26,7 7 33,3 4 100 0 15 37,5
Kokku 15 100 | 21 100 4 100 0 100 40 100

p = 0,000 (Fisheri test)

G10. Narkootikumidega varustaja viimase 4 nadala jooksul

18-30 31-40 41-50 >50 Koik p
n % n % n % n % n %
Ei tarvitanud lildse 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0,000
Diiler 12 48,0 | 12 48,0 1 4,0 0 0 25 100 | 0,000
Korteri omanik 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0,000
Muu 3 27,3 5 45,5 3 27,3 0 0 11 100 | 0,805

Muu vastus: ise, tuttav, sober, klient, baarist sai.

G11. Narkomaaniaravil viibimine vanuseriihmade loikes

18-30 31-40 41-50 >50 Kik D

n % n % n % n % n %
Jah, metadoon- 3 231 9 692 1 77| 0 o | 13 157 | 0,000
asendusravil
jah, muul 3 33| 5 s56| 1 11,1 O 0 9 108 0,001
narkomaaniaravil
Ei 19 292| 25 385 | 18 277 3 46 65 783 | 0,000

G12. Teadaolevalt on seksuaalpartneritest keegi siistinud narkootikume viimase 12 kuu
jooksul vanuseriihmade I6ikes

Jah, seksi eest 13 361 | 12 222 8 195 3 150 | 36 23,8 0,252
tasuv partner

Jah, seksi eest 3 83 0 0 1 24 0 0 a4 26 | 0086
mitte tasuv partner

Ei 15 41,7 30 556 30 732 15 750 90 59,6 0,017
Ei tea 7 194 11 204 4 98 2 100 24 159 0,449
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H1. Saanud tasuta kondoome testimis- voi ndustamiskeskusest voi valjatootajalt viimase 12 kuu

jooksul, vanuserithmade |I6ikes

18-30 31-40 41-50 > 50 Koik
n % n % n % n % n %
Jah 34 94,4 49 90,7 40 97,6 18 90,0 141 93,4
Ei 2 5,6 5 9,3 1 2,4 2 10,0 10 6,6
Kokku 36 100 54 100 41 100 20 100 151 100
p =0,496

18-30 31-40 41-50 > 50 Kik p

n % n % n % n % n %
Apteek 5 200 10 400 8 320 80 | 25 16,6 | 0,824
Pood 2 91| 7 318 11 500 91 | 22 14,6/ 0,062
AIDS tugikeskus 2 667 1 333 0 o o o | 3 20 043
Kopli tanaval
ATOLL keskus 27 241 39 348 30 268 16 143 | 112 74,2 | 0,943
kesklinnas
Viljatoatajatelt 18 333| 12 222 15 278 9 167 | 54 358/ 0,035
Kliendid t5id 6 231 7 269 | 12 462 1 39 | 26 17,2 0,090
endaga kaasa
Kondoomid olid
olemas firma 1 500 1 500 O o o o0 2 13 0805
majas, korteris,
salongis
Ei ole viimase 30
pdeva jooksul 0o 0 0 0 0 0 ) 0 o
kondoome saanud
voi ostnud
Seksuaaltervise o o 0o o 0o o 0 o0 o o
Kliinik
Muu 3 500 2 333, 1 167 0 0 6 4,0 0285

%

Jah 12 333 | 16 29,6 1 2,4 0 29 19,2
Ei 24 66,7 | 38 70,4 40 97,6 20 100 122 80,8
Kokku 36 100 | 54 100 41 100 20 100 151 100

p = 0,000 (Fisheri test)
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11. Hinnang oma seksuaaltervisele iildiselt vanuseriihmade 16ikes

18-30 31-40 41-50 >50 Koik

n % n % n % n % n %
Vaga halb 0 0 0 0 0 0 0 0
Halb 5 13,9 4 7,6 2,4 1 53 11 7,4
Ei hea ega halb 5 13,9 12 22,6 11 26,9 7 36,8 35 23,5
Hea 16 44,4 31 58,5 23 56,1 10 52,6 80 53,7
Véaga hea 10 27,8 6 11,3 6 14,6 1 53 23 15,4
Kokku 36 100 53 100 41 100 19 100 149 100
p = 0,200 (Fisheri test)

n % n % n % n % n %
:’(::)"I:::r 12 kuu 28 80,0 41 774 | 35 854 | 18 90,0 122 8L9
Viimase 5 a jooksul* 35 97,2 53 98,1 39 95,1 18 90,0 145 96,0
Enam kui 5 a tagasi 1 2,8 1 1,9 2 4,9 10 6 4,0
Mitte kunagi 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Kokku 36 100 54 100 41 100 20 100 151 100

p = 0,378 (Fisheri test)
*Sisaldab ka viimase 12 kuu jooksul ldbivaatusel kdinuid

12.5. P6hjused, miks ei kiilastatud viimase 12 kuu jooksul giinekoloogi, vanuseriihmade IGikes

31-40

Kdik

Polnud vaja

14

Pole tervisekindlustust

12

Arvasin, et saadakse teada, et mulle makstakse seksi

eest

N

Polnud raha, et visiidi eest maksta

Ei saanud kindel olla teenuse konfidentsiaalsuses

Polnud aega

Asukoht liiga kaugel, ebamugav

Arvasin, et mind koheldakse halvasti

Lahtiolekuajad ei sobinud

Liiga pikad jarjekorrad

Depressioon

Ma ei ole selle peale moelnud

O O r O O r O r|N

RiRP O R N P W NN

O/ 0O 0o o o o o o o

O O O O rr P O r |k

R R R R WWww ~Un

Sama inimene vbis mainida mitut péhjust
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12.2. Viimane emakakaela PAP-test (vdhieelsete seisundite uuring) vanuseriihmade Iikes

18-30 31-40 41-50 >50 Koik
n % n % n % n % n %
Viimase 5 a jooksul 25 69,4 43 81,1 35 85,3 17 85,0 120 80,0
Enam kui 5 a tagasi 1 2,8 1 1,9 2 4,9 2 10,0 2 4,0
Mitte kunagi 10 27,8 9 17,0 4 9,8 1 5,0 24 16,0
Kokku 36 100 53 100 41 100 20 100 150 100
p = 0,136 (Fisheri test)

18-30 31-40 41-50 >50 Koik
n % n % n % n % n %
Viimase 5 a jooksul 5 13,9 13 24,1 23 56,1 16 84,2 57 38,0
Enam kui 5 a tagasi 0 0 1 1,8 3 7,3 1 53 5 3,3
Mitte kunagi 31 86,1 40 74,1 15 36,6 2 10,5 88 58,7
Kokku 36 100 54 100 41 100 19 100 150 100
p = 0,000 (Fisheri test)

18-30 31-40 41-50 >50 Koik
n % n % n % n % n %
Viimase 5 a jooksul 3 8,6 8 15,1 23 56,1 16 80,0 50 33,6
Enam kui 5 a tagasi 0 0 1 1,9 3 7,3 2 10,0 6 4,0
Mitte kunagi 32 914 44 83,0 15 36,6 2 10,0 93 62,4
Kokku 35 100 53 100 41 100 20 100 149 100
p = 0,000 (Fisheri test)

18-30 31-40 41-50 >50 Koik
n % n % n % n % n %
Jah 8 22,2 9,2 7 17,1 2 10,0 22 14,0
Ei 18 50,0 34 63,0 20 48,8 11 55,0 83 55,0
Ei tea 10 27,8 15 27,8 14 34,1 7 35,0 46 30,5
Kokku 36 100 54 100 41 100 20 100 151 100
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16. Dermatoveneroloogi visiit viimase 12 kuu jooksul vanuseriihmade Iikes

18-30 31-40 41-50 >50 Koik
n % n % n % n % n %
Jah 10 27,8 10 18,5 10 24,4 3 15,0 33 21,9
Ei 26 72,2 44 81,5 31 75,6 17 85,0 118 78,1
Kokku 36 100 54 100 41 100 20 100 151 100
p = 0,635 (Fisheri test)

18-30 31-40 41-50 >50 Koik
n % n % n % n % n %
Jah 5 13,9 7 13,2 2 4,9 1 5,0 15 10,0
Ei 31 86,1 46 86,8 39 95,1 19 95,0 135 90,0
Kokku 36 100 53 100 41 100 20 100 150 100
p = 0,635 (Fisheri test)

18. Tegevused suguhaiguse kahtluse v6i siimptomite korral viimase 12 kuu jooksul vanuseriihmade

loikes

18-30 31-40 41-50 >5 Koik

n n n n n
Laksin uksi arsti juurde 2 5 2 1 10
Ei teinud midagi 2 1 0 0 3
Tuttav soovitas ravimit, mida kasutasin 0 1 0 0 1
Ostsin apteegist arsti poolt vilja kirjutatud
ravimi ja kasutasin seda 1 0 0 0 1
Sama inimene véis mainida mitut péhjust

19/111/J6/analiiisid. Nakatumine STLI-desse vanuseriihmade I6ikes

n % n % n % n % n %
HIV
- Enda teada hetkel 5 13,9 8 14,8 2 4,9 1 5,0 16 10,6
- Analtus tuvastas* 9 25,0 8 14,8 2 49 1 5,0 20 13,2
C-hepatiit
- Arstisonul v12kj 5 14,3 10 18,5 5 12,5 5,3 21 14,2
- Enda teada hetkel 7 19,4 11 20,3 3 7,3 0 21 12,7
- Anallls tuvastas* 12 33,3 14 25,9 7 171 0 0 33 21,8
Klamiidioos
- Arsti sonul v12kj 11,4 7 13,7 10 25,6 30,0 27 18,6
- Enda teada hetkel 0 0 3 5,6 3 7,3 0 0 6 4,0
- Analtus tuvastas* 19,4 0 0 0 0 5,0 8 53
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Trihhomoniaas

- Arsti sonul v12kj

- Enda teada hetkel
- Analuis tuvastas*
Gonorréa

- Arsti sonul v12kj

- Enda teada hetkel
- Analuis tuvastas*
Miikoplasma

- Arstisonul v12kj

- Enda teada hetkel

- Anallus tuvastas*

N

0
0
4

5,7

5,6

11,1

Papillomiviirus ja/vdi genitaaltiiiikad

- Arsti sonul v12kj

- Enda teada hetkel
Genitaalherpes

- Arstisonul v12kj

- Enda teada hetkel
B-hepatiit

- Arsti sonul v12kj

- Enda teada hetkel
Siitifilis

- Arsti sonul v12kj

- Enda teada hetkel
Muu

- Arstisonul v12kj

2
0

0

5,7
0

8,6
2,8

5,9
5,6

Samal inimesel véis olla mitu STLI-d

*Uuringu kdigus teostatud analiiiis

Labis ravikuuri vastavalt arsti

ettekirjutustele

Alustas arsti poolt kirjutatud ravimi
vOtmist, aga katkestas poole pealt

Ei teinud midagi

Ei olnud raha ravimi ostmiseks

Kokku
p = 0,505 (Fisheri test)

18-30
n %
6 54,5
9,1
4 36,4
0 0
11 100

5,8
3,7
1,9

1,9

1,9

3,7

16,7
9,3

7,7
19

2,0

3,7

1,9

17

(2}

31-40
%

47,1

23,5

23,5
5,9
100

20,0 4
2,4 0
4,9 0
17,9 5
2,4 0
0 0
10,3 2
2,4 0
0 0
12,8 3
0 1

15,4 2
4,9 1
7,7 1

0 0

2,6 1
2,4 0
3,6 1

41-50
n %
7 43,7
6 37,5
3 18,8
0 0
16 100

20,0

15,8
53

10,0

53

53

5,6

7,7

100

17

19

15

25

11

11

48

11,6
2,0
3,3

8,8
0,7
1,3

4,9
0,7
4,0

12,9
4,0

10,3
3,3

4,9
2,7

1,4
1,3

1,9

52,1

22,9

22,9
2,1
100
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‘ 112. Raseduste arv vanuserithmade loikes

18-30 31-40 41-50 >50 Koik

n % n % n % n % n %
0 7 20,0 2 3,8 0 0 0 0 9 6,1
1 7 20,0 11 21,2 4 9,8 2 10,0 24 16,2
2 8 22,9 12 23,1 5 12,2 1 5,0 26 17,6
3 v6i enam 13 37,1 27 51,9 32 78,0 17 85,0 89 60,1
Kokku 35 100 52 100 41 100 20 100 148 100
p = 0,001 (Fisheri test)

18-30 31-40 41-50 >50 Koik
n % n % n % n % n %
0 6 22,2 17 34,0 6 14,6 1 5,0 30 21,7
1 13 48,2 12 24,0 6 14,6 1 5,0 32 23,2
2 3 11,1 3 6,0 4 9,8 3 15,0 13 9,4
3 vdi enam 5 18,5 18 36,0 25 61,0 15 75,0 63 45,7
Kokku 27 100 50 100 41 100 20 100 138 100

p = 0,000 (Fisheri test)

18-30 31-40 41-50 >50 Koik
n % n % n % n % n %
Jah 7 25,0 7 14,0 15 36,6 7 35,0 36 25,9
Ei 21 75,0 43 86,0 26 63,4 13 65,0 103 74,1
Kokku 28 100 50 100 41 100 20 100 139 100
p = 0,072 (Pearsoni Hii-ruut test)

115/116. Elus perioodide esinemine, mil pole dnnestunud loomulikul teel 12 kuu jooksul rasestuda,

vanuseriihmade lGikes

18-30 31-40 41-50 >50 Koik
n % n % n % n % n %

Ei 29 82,9 41 85,4 36 92,3 17 85,0 123 86,6
Jah ja pdordus arsti 4 114 | 2 42 | 2 51 3 150 11 77
vastuvotule

Jah,.kmd ei p66rdunud ) 57 5 10,4 1 26 0 0 8 56
arsti poole

Kokku 35 100 48 100 39 100 20 100 142 100
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117. Viljatuse p6hjused vanuseriihmade |Gikes

18-30 31-40 41-50 >5 Koik
n n n n n
Munajuhad olid suletud 1 0 1 2 4
Partneri sperma kvaliteet langenud 0 1 0 0 1
Depressioon 0 0 1 0 1
Ei selgunud 3 1 0 1 5
Pole veel vastust saanud 1 0 0 0 1

J1. Teab, kuhu minna HIV-testi tegema, vanuserithmade I6ikes

18-30 31-40 41-50 > 50 Koik
n % n % n % n % n %
Jah 35 97,2 52 96,3 40 97,6 20 100 147 97,4
Ei 1 2,8 2 3,7 1 2,4 0 0 4 2,6
Kokku 36 100 54 100 41 100 20 100 151 100
p=1,000

J2. Viimase HIV-testi tegemise aeg vanuseriihmade ldikes

n % n % n % n % n %
:;fu';“"agi HIV-testi 3 83| 1 19 3 73| 2 100, 9 60
Kuni 6 kuud tagasi 17 47,2 26 48,1 18 43,9 6 30,0 67 44,4
7-12 kuud tagasi 6 16,7 11 20,4 10 24,4 6 30,0 33 21,9
1-2 a tagasi 7 19,4 5 9,3 3 7,3 2 10,0 17 11,3
Rohkem kui 2 a tagasi 3 8,3 11 20,4 7 17,1 4 20,0 25 16,6
Kokku 36 100 52 100 41 100 20 100 151 100

p = 0,561 (Fisheri test)
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J3. Pohjused, miks pole kunagi HIV-testi teinud, vanuseriihmade l6ikes

18-30

31-40

41-50

o

=
o
=

Ma ei arva, et olen ohustatud

Kasutan alati kondoomi

Ei tea, kus saab HIV-testi teha

Kardan, et mind koheldakse halvasti

Pole kindel, et testimine on konfidentsiaalne

Pole tervisekindlustust

Pole sellele kunagi mdelnud

Seksin liksnes terve vidljandgemisega inimestega

O N OO O R |kFP» +» 3>

O/ 0o 0o/l O o O ~r |3

O O/ r| O O O/ NN NS

Rrlo o Rr|lrR O R|IRIS U

RN R R R R &GOS

Sama inimene véis mainida mitut péhjust

J4. Viimase HIV-testi tegemise koht vanuseriihmade IGikes

18-30 31-40 41-50 >50 Koik

n % n % n % n % N %
Perearsti juures 0 0 0 0 0 1 0,7
Eriarsti juures ise makstes 1 3,0 3 5,7 3 7,9 2 11,1 6,3
Eriarsti juures tasuta 20 60,6 31 58,5 23 60,5 14 77,8 88 62,0
‘I;Ii?;?::traaw saades, ilma haiglas 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
::;T:;“;f;:e patsiendina o o0 0 o 1 26| 0 0 1 07
HIV-testimise kabinetis 18,2 10 18,9 4 10,5 1 5,6 21 14,8
Doonorina verd andes 3,0 0 0 0 0 0 0,7
Rasedusega seoses 2 6,1 3,8 2,6 0 5 3,5
x:t?::issii:;ﬁ;:::stzr;:usuuringus 1 03 0 0 0 0 0 0 1 0.7
Eluliinis 2 6,1 7 13,2 4 10,5 1 5,6 14 9,9
Ei méleta kohta 0 0 1 2,6 0 0 1 0,7
Kokku 33 100 53 100 38 100 18 100 | 142 100
p = 0,083 (Fisheri test)

18-30 31-40 41-50 >50 Koik
n n n n
Jah 31 38 17 139
Ei 1 0 0 1
Kokku 32 38 17 140
p = 0,350 (Fisheri test)
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J8. Koige toendolisem HIVi nakatumise viis enda HIVi nakatumisest teadlike seas, vanuseriihmade I6ikes

18-30 31-40 41-50 >50 Koik
n n n n n
Seksuaalvahekord kliendiga 0 0 0 0
Seksuaalvahekord muu partneriga 0 4 1 1
Narkootikumide siistimine 4 3 1 0
Kokku 4 7 2 1 14
p = 0,128 (Fisheri test)

J10. Infektsionisti juures kdimine seoses HIVi nakatumisega, vanuseriihmade IGikes

18-30 31-40 41-50 >50 Koik
n n n n n
Pole kunagi kdinud 0 0 0 0 0
On kainud, kuid enam ei kai 1 2 1 0 4
Kaib regulaarselt 2 3 1 1 7
Kaib, kuid mitte regulaarselt 1 2 0 0 3
Kokku 4 7 2 1 14
p = 1,000 (Fisheri test)

K1. Hinnang oma tervisele vanuserithmade l6ikes

18-30 31-40 41-50 >50 K&ik

n % n % n % n % n %
Vaga halb 1 2,8 1 1,9 2 4,9 0 0 4 2,6
Halb 4 111 7 13,0 2 4,9 3 15,0 16 10,6
Ei hea ega halb 8 22,2 17 31,5 11 26,8 10 50,0 46 30,5
Hea 16 44,4 24 44,4 24 58,5 7 35,0 71 47,0
Vaga hea 7 19,4 5 9,3 2 4,9 0 0 14 9,3
Kokku 36 100 54 100 41 100 20 100 151 100
p = 0,234 (Fisheri test)




K1_lisa. Hinnang oma tervisele naisrahvastikus (Eesti terviseuuring 2014 kaalumata andmed naiste

kohta) vanuseriihmade |6ikes

18-30 31-40 41-50 >50 Koik
n % n % n % n % n %
Vaga halb 1 0,2 0,2 0,2 67 4,1 70 2,3
Halb 6 1,2 12 2,8 31 6,5 319 19,7 368 12,1
Ei hea ega halb 48 9,4 75 17,4 109 23,0 724 44,7 956 31,5
Hea 273 53,8 228 52,7 261 55,1 465 28,8 | 1227 40,5
Vaga hea 180 35,4 116 26,9 72 15,2 43 2,7 411 13,6
Kokku 508 100 432 100 474 100 1618 100 | 3032 100

K2. P6ordunud perearsti poole viimase 12 kuu jooksul seoses oma tervisega vanuseriihmade l6ikes

18-30 31-40 41-50 >50 K&ik
n % n % n % n % n %
Jah 14 41,2 31 57,4 30 73,2 13 65,0 88 59,1
Ei 20 58,8 23 42,6 11 26,8 7 35,0 61 40,9
Kokku 34 100 54 100 41 100 20 100 149 100
p = 0,042 (Pearsoni Hii-ruut test)

K2_lisa. Naisrahvastikust po6rdunud perearsti poole viimase 12 kuu jooksul seoses oma tervisega

(Eesti terviseuuring 2014 kaalumata andmed naiste kohta) vanuseriihmade IGikes

18-30 31-40 41-50 >50 Koik
n % n % n % n % n %
Jah 333 65,7 283 65,7 303 64,1 | 1273 78,7 | 2192 72,4
Ei 174 34,3 148 34,3 170 35,9 344 21,3 836 27,6
Kokku 507 100 431 100 473 100 1617 100 | 3028 100

K3. Kas on moni pikaajaline haigus voi terviseprobleem vanuseriihmade Iikes

18-30 31-40 41-50 >50 Koik
n % n % n % n % n %
Jah 10 29,4 16 32,7 21 51,2 11 57,9 64 43,0
Ei 24 70,6 33 67,3 20 48,8 8 42,1 85 57,0
Kokku 34 100 49 100 41 100 19 100 149 100
p = 0,062 (Pearsoni Hii-ruut test)
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K4. Vaimse tervise probleemid EEK-2 pohjal vanuserithmade l6ikes

18-30 31-40 41-50 >50 Koik
n % n % n % n % n %
Depressioon 18 58,1 24 46,2 23 57,5 10 52,6 75 52,8
Arevushiire 18 54,5 17 33,3 17 43,6 6 31,6 58 40,8
Paanikahaire 6 17,1 8 15,1 5 12,5 5 26,3 24 16,3
Sotsiaalfoobia 7 20,0 5 9,6 15,4 1 5,6 19 13,2
Vaimne kurnatus 25 71,4 24 49,0 18 47,4 10 55,6 77 55,0
Unehdired 17 48,6 24 47,1 18 45,0 12 60,0 71 48,6
Tabelis on esitatud inimeste protsendid, kellel véib olla nimetatud psiiiihikahdire (skriinimise tulemus)

K4_lisa. Vaimse tervise probleemid naisrahvastikus EEK-2 pohjal (Eesti terviseuuring 2014 kaalumata

andmed naiste kohta) vanuseriihmade l6ikes

18-30 31-40 41-50 >50 Koik
n % n % n % n % n %

Depressioon 38 7,5 47 10,9 45 9,5 184 11,4 314 10,3
Arevushiire 33 6,5 33 7,6 42 8,9 103 6,4 211 7,0
Paanikahdire 10 2,0 6 1,4 10 2,1 62 3,9 88 2,9
Sotsiaalfoobia 22 4,3 22 51 24 5,1 61 3,8 129 4,3
Vaimne kurnatus 47 9,3 35 8,1 53 11,2 144 8,9 279 9,2
Unehéired 65 12,8 49 11,3 60 12,7 367 22,7 541 17,8
Tabelis on esitatud inimeste protsendid, kellel vGib olla nimetatud psiiiihikahdire (skriinimise tulemus)

K5. Méelnud enesetapule vanuseriihmade IG6ikes

18-30 31-40 41-50 >50 K&ik

n % n % n % n % n %
Ei 18 500 | 32 593 25 625 15 750 | 90 60,0
Jah, v12kj 12 333 | 8 148 4 100 2 100 26 17,3
Jah, varem 6 167 10 185 200 2 100 | 26 17,3
:;':e::' v12kj kuika 0 0 4 74 3 75 1 50 8 53
Kokku 3 100 54 100 | 40 100 | 20 100 | 150 100
p = 0,230 (Fisheri test)
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K6. Pulidnud endalt elu votta vanuserithmade loikes

18-30 31-40 41-50 >50 Kaik
n % n % n % n % n %
Ei 25 694 | 44 815 32 80,0 | 18 947 | 119 79,9
Jah, v12kj 4 111 93 | 1 25 0 10 67
Jah, varem 16,7 4 7,4 5 12,5 0 15 10,1
:::e::' v12kj kuika 1 28 1 1,9 | 2 50 1 53 5 34
Kokku 3 100 54 100 @ 40 100 | 19 100 | 149 100

p = 0,308 (Fisheri test)

K7. Tundis viimase 12 kuu jooksul vajadust abi jarele seoses emotsionaalsete probleemidega,

vanuseriihmade l6ikes

18-30 31-40 41-50 >50 Koik
n % n % n % n % n %
Jah 28 77,8 34 64,2 23 57,5 11 57,9 96 64,9
Ei 8 22,2 19 35,8 17 42,5 8 42,1 52 35,1
Kokku 36 100 53 100 40 100 19 100 148 100

p = 0,261 (Pearsoni Hii-ruut test)

K8. On otsinud viimase 12 kuu jooksul abi seoses emotsionaalsete probleemidega

18-30 31-40 41-50 >50 Koik
n % n % n % % n %
Jah 10 27,8 14 25,9 10 25,0 4 20,0 38 25,3
Ei 26 72,2 40 74,1 30 75,0 16 80,0 112 74,7
Kokku 36 100 54 100 40 100 20 100 150 100

p = 0,935 (Pearsoni Hii-ruut test)
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Astma (ka allergiline astma)

Krooniline bronhiit, KOK (krooniline
obstruktiivne kopsuhaigus), kopsu
laienemine v6i emfiiseem

Siidameinfarkt voi infarktijargsed
kroonilised terviseprobleemid

Siidame isheemiatobi voi rahuoleku
stenokardia

Korgvererohktobi, korge vererohk
(hapertoonia)

Ajuinsult, ajuinfarkt voi nende jargsed
kroonilised terviseprobleemid

Artroos (v.a artriit)

Selja- voi alaseljavalud vdi muud kroonilised
seljaprobleemid

Kaelavalud voi muud kroonilised
terviseprobleemid kaela piirkonnas

Suhkurtabi (1 ja Il talipi diabeet)

Allergia, nt riniit, silmapdletik, dermatiit,
toiduallergia vms (v.a allergiline astma)

Maksatsirroos

Uriinipidamatus, probleemid poie
kontrollimisega

Neeruhaigused
Depressioon

Arevushiire (paanikahiire, iildistunud
drevus, sotsiofoobia)

Glaukoom
Kopsutuberkuloos

Mao voi kaksteistsormiksoole péletik voi
haavand

Sapipbiepdletik ja / vdi sapikivitdbi
Reumatoidartriit
Luuh6renemine (osteoporoos)

Vahk (pahaloomuline kasvaja, ka leukeemia
ja lumfoom)

Migreen
ja / voi sagedased peavalud

Kilpndaarmehaigused

18-30

n %
4 11,8
5 14,7
0 0
0 0
3 9,1
1 0,3
0 0
10 31,2
9 27,3
1 3,1
8 23,5
2 6,1
1 3,1
0 0
15 45,5
11 32,4
0 0
0 0
2 6,1
0 0
0 0
0 0
0 0
14 424
2 6,2

31-40
n %
2 3,7
5 9,3
0 0
0 0
3 5,7
1 0,3
1 1,9
21 38,9
16 29,6
3 5,6
12 22,2
2 3,7
4 7,7
10 18,5
25 46,3
22 40,7
1 1,9
1 1,9
5 9,4
3 5,6
2 3,7
1 1,9
1 1,9
18 33,3
7 13,0

41-50
n %
7 17,9
11 27,5
1 2,6
1 2,6
10 25,6
0 0
5 12,5
27 69,2
21 52,5
0 0
11 28,9
0 0
5 12,8
4 10,5
22 56,4
15 39,5
1 2,6
3 7,9
6 15,8
3 7,9
2 5,3
0 0
0 0
10 26,3
6 15,8

w

12

11

>50
%
13,0

33,3

5,6

63,2

5,6
44,4

52,6

44,4
16,7
17,6
11,8
11,8

11,8
55,6

37,5

111
111

6,2

5,9
23,5
5,9

16,7

64,7

47,1

Kdik

n

16

27

28

14

68

54

34

12

16
72

54

53

23

75

%
11,0

18,5

1,4

0,7

19,4

2,1
9,8

47,2

37,2
4,9
23,8
4,2
8,6

114
50,0

38,0

2,8
4,2

10,0

4,9
5,6
1,4

2,8

37,3

16,3



Silmakae (katarakt)

Ei ole esinenud iihtegi pikaajalist
ja / voi kroonilist haigust

Tabelis on esitatud inimeste protsendid, kes mainisid haiguse olemasolu

Astma (ka allergiline astma)

Krooniline bronhiit, KOK (krooniline
obstruktiivne kopsuhaigus), kopsu
laienemine v6i emfiiseem

Siidameinfarkt voi infarktijargsed kroonilised

terviseprobleemid

Siidame isheemiat6bi voi rahuoleku
stenokardia

Korgvererohktobi, kérge vererohk
(hiipertoonia)

Ajuinsult, ajuinfarkt voi nende jargsed
kroonilised terviseprobleemid

Artroos (v.a artriit)

Selja- voi alaseljavalud v6i muud kroonilised

seljaprobleemid

Kaelavalud v6i muud kroonilised
terviseprobleemid kaela piirkonnas

Suhkurtébi (1 ja Il talpi diabeet)

Allergia, nt riniit, silmapodletik, dermatiit,
toiduallergia vms (v.a allergiline astma)

Maksatsirroos

Uriinipidamatus, probleemid podie
kontrollimisega

Neeruhaigused
Depressioon

Arevushiire (paanikahiire, tildistunud
drevus, sotsiofoobia)

Glaukoom
Kopsutuberkuloos

Mao voi kaksteistsormiksoole poletik voi
haavand

Sapipodiepdletik ja / voi sapikivitobi
Reumatoidartriit

LuuhGrenemine (osteoporoos)

0

6

0

24,0

18-30
n %
17 3,3
13 2,6
0 0
3 0,6
11 2,2
1 0,2
0 0
75 14,8
25 4,9
4 0,8
82 16,1
0 0
5 1,0
23 4,5
37 7,3
33 6,5
0 0
0 0
9 1,8
6 1,2
5 1
1 0,2

5

3,8

13,5

31-40
n %
16 3,7
18 4,2
0 0
8 1,9
24 5,5
1 0,2
4 0,9
91 21,1
34 7,9
3 0,7
71 16,4
1 0,2
13 3,0
37 8,6
30 6,9
21 4,9
1 0,2
1 0,2
18 4,2
14 3,2
6 1,4
3 0,7

0 0
7 26,9
41-50
n %
22 4,6
18 3,8
2 0,4
14 3,0
69 14,5
3 0,6
11 2,3
130 27,4
64 13,5
8 1,7
48 10,1
1 0,2
11 2,3
36 7,6
46 9,7
22 4,0
3 0,6
1 0,2
18 3,8
22 4,6
25 5,3
5 1,1

1 5,9
5 38,5
>50
n %
91 5,6
98 6,1
69 4,3
247 15,3
818 50,5
68 4,2
171 10,6
609 37,5
340 21,0
200 12,4
193 11,9
27 1,7
132 8,2
126 7,8
134 8,3
83 5,1
86 5,3
33 2,0
156 9,6
163 10,1
225 13,9
142 8,8

3 2,2
23 22,8
Koik
n %
146 4,8
147 4,8
71 2,3
272 9,0
922 30,4
73 2,4
186 6,1
905 29,8
463 15,3
215 7,1
394 13
29 1,0
161 5,3
222 73
247 8,1
159 5,2
90 3,0
35 1,2
201 6,6
205 6,8
261 8,5
151 5,0
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Vahk (pahaloomuline kasvaja, ka leukeemia
ja lumfoom)

Migreen
ja / voi sagedased peavalud

Kilpnaarmehaigused
Silmakae (katarakt)

Ei ole esinenud lihtegi pikaajalist
ja / voi kroonilist haigust

56

18
0

259

0,2

11,0

3,5

0

51,0

Tabelis on esitatud inimeste protsendid, kes mainisid haiguse olemasolu

Astma (ka allergiline astma)

Krooniline bronhiit, KOK (krooniline
obstruktiivne kopsuhaigus), kopsu
laienemine voi emfiiseem

Stidameinfarkt voi infarktijargsed
kroonilised terviseprobleemid

Siidame isheemiatobi voi rahuoleku
stenokardia

Korgvererdhktobi, korge vererdhk
(hiipertoonia)

Ajuinsult, ajuinfarkt voi nende jargsed
kroonilised terviseprobleemid

Artroos (v.a artriit)

Selja- voi alaseljavalud v6i muud kroonilised
seljaprobleemid

Kaelavalud v6i muud kroonilised
terviseprobleemid kaela piirkonnas

Suhkurtabi (1 ja Il taiipi diabeet)

Allergia, nt riniit, silmapdletik, dermatiit,
toiduallergia vms (v.a allergiline astma)

Maksatsirroos

Uriinipidamatus, probleemid podie
kontrollimisega

Neeruhaigused
Depressioon

Arevushiire (paanikahiire, iildistunud
drevus, sotsiofoobia)

Glaukoom

Kopsutuberkuloos

18-30

n %
16 3,1
13 2,6
0 0
2 0,4
8 1,6
1 0,2
0 0
51 10,0
13 2,6
4 0,8
69 13,6
0 0
4 0,8
23 4,5
23 4,5
19 3,7
0 0
0 0

6 1,4
59 13,7
21 4,9

1 0,2

189 43,8
31-40
n %
15 3,5
18 4,2
0 0
8 1,9
20 4,6
1 0,2
2 0,5
66 15,3
21 4,9
3 0,7
53 12,3
0 0
10 2,3
36 8,3
24 5,6
14 3,2
1 0,2
1 0,2

10 2,1
57 12,0
41 8,6
6 1,3
184 38,8
41-50
n %
20 4,2
14 3,0
2 0,4
12 2,5
66 13,9
0,6
10 2,1
103 21,7
41 8,6
8 1,7
41 8,6
1 0,2
9 1,9
34 7,2
33 7,0
17 3,6
3 0,6
1 0,2

122 7,5
164 10,1
227 14,0
196 12,1
207 12,8
> 50
n %
90 5,6
91 5,6
70 4,3
248 15,3
815 50,4
64 4,0
158 9,8
515 31,8
258 15,9
198 12,2
159 9,8
25 1,5
92 5,7
121 7,5
96 5,9
58 3,5
85 5,3
32 2,0

139 45
336 114
307 10,1
203 6,7
839 27,7
Koik
N %
141 4,7
136 4,5
72 2,4
270 8,9
909 30,0
69 2,3
170 5,6
735 24,2
333 11,0
213 7,0
322 10,6
26 0,9
115 3,8
214 7,1
176 5,8
108 3,6
89 2,9
34 1,1
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Mao voi kaksteistsormiksoole poletik voi
haavand

Sapipbiepdletik ja / voi sapikivitdbi
Reumatoidartriit
Luuh6renemine (osteoporoos)

Vahk (pahaloomuline kasvaja, ka leukeemia
ja lumfoom)

Migreen
ja / voi sagedased peavalud

Kilpndaarmehaigused
Silmakae (katarakt)

Ei ole esinenud iihtegi pikaajalist
ja / v6i kroonilist haigust

9 1,8
6 1,2
3 0,6
1 0,2
1 0,2
38 7,5
18 3,5
0 0
257 53,0

18

14

(6}

44

20
1

189

4,2

3,2
1,2
0,5

1,2

10,2

4,6
0,2

45,7

Tabelis on esitatud inimeste protsendid, kes mainisid haiguse olemasolu

16

21
25

38

5

182

3,4

4,4
5,3
1,1

1,9

8,0

8,2
11

40,1

148

165
203
139

121

126

225
192

200

9,1

10,2
12,5
8,6

7,5

7,8

13,6
11,9

12,5

191

206
236
147

136

246

302
198

828

78

6,3

6,8
7,8
4,8

4,5

81

10,0
6,5

28,0





