
SOA/HIV test frequentie van MSM: 
Volgen ze het advies van de SOA-poli? 

Nelleke Koedijk, stagiair  regio Oost 



(potentiële) belangenverstrengeling Geen 

Voor bijeenkomst mogelijk relevante 
relaties met bedrijven 

Geen  

 Sponsoring of onderzoeksgeld 
 

 Honorarium of andere (financiële) 
vergoeding 

 Aandeelhouder 
 Andere relatie, namelijk … 

  

 Geen 
 Geen 
  

 Geen 
 Geen 



Het probleem 
• Geen idee hoe vaak MSM komen (advies: twee keer per jaar) 

 

• Idee dat bepaalde MSM vaak terug komen 

 

• Is het terecht dat bepaalde MSM vaak komen? (en bepaalde MSM weinig?) 

 

 Houden MSM zich aan het advies wat betreft test frequentie? 

 Welke MSM komen vaker dan geadviseerd en welke MSM komen minder vaak dan 
geadviseerd? 



Onderzoeksopzet 
• Setting: 5 poli´s Seksuele Gezondheid, 14 testlocaties. Periode 2008-2013 

 

• Studiepopulatie: alle mannen die volgens het dossier een biseksuele of homoseksuele voorkeur 
hebben  



Onderzoeksopzet 
• Data: alle consulten, alle verplichte vragen  

 

•SES op basis van postcode 

 

• SOA/HIV endemische afkomst op basis van etniciteit  

 

• MSM ingedeeld op basis van test interval: 
• Low-frequent: < 2 keer per jaar of maar 1 keer in hele periode 

• Advised: 2 keer per jaar 

• Frequent: > 2 keer per jaar 



Resultaten 
• Aantal MSM: +100% 

• Aantal consulten: +103% 

 

•Totaal: 16.900 consulten in 7.420 unieke MSM 

 

• Hoogste aantal consulten: 23 

• Gemiddeld aantal consulten: 2.27 



Resultaten 
• SOA positivity: 20,1% (chlamydia, gonorroe en infectieuze syfilis) 

 

• HIV positivity: 7,2% (bestaande en nieuwe HIV cases) 



Resultaten 

64,60% 

21,00% 
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Test frequentie 

Low-frequent Frequent Advised 

 
Low-frequent: 4.793 MSM 
Advised: 1.067 MSM 
Frequent: 1.560 MSM 



Resultaten 
• > 2 keer per jaar:  
• Eerder een SOA gehad 

• Gewaarschuwd 

• Klachten 

• Intraveneus drugsgebruik 

• Swingers 

• < 2 keer per jaar: 
• Jonge MSM (< 25 jaar) 

 
 



Resultaten 
• Hoog-risico groepen voor SOA’s uit literatuur: 
• HIV positief 

• Jonge MSM (< 25 jaar) 

• MSM met een SOA/HIV endemische afkomst 

• MSM die eerder een SOA hebben gehad 

• MSM met meerdere seks partners 

• MSM die zijn gewaarschuwd 

• Drugs gebruikers 

• Koppelen aan deze resultaten: 
•  Jonge MSM komen te weinig 

• MSM die swingen komen te vaak 

 
 



Conclusie 
  

 Volgen MSM het advies van de SOA-poli’s wat betreft test frequentie op? 

  

  



Conclusie 
• Jonge MSM (< 25 jaar) zouden vaker moeten komen  

 

• Swingers komen onnodig vaker 

 

• Advies test frequentie aanpassen aan doelgroepen 

 

• Onderzoek op nationaal niveau zal een duidelijker beeld geven van test frequentie  



Discussie 
• Het is mogelijk dat een deel MSM niet mee is genomen in deze studie, omdat zij als seksuele 
voorkeur ‘hetero’ antwoorden, terwijl zij wel seks hadden met mannen 

 

• Officieel wordt de term ‘swinger’  alleen gebruikt voor mensen met een heteroseksuele 
geaardheid, maar in deze studie beschouwen wij MSM die seks hebben met koppels als 
swingers.  

 



Dank aan 
• Jeannine Hautvast 

• Karlijn Kampman 

• Femke Koedijk 

• Alle artsen en verpleegkundigen  



Disclosure belangen spreker 

(potentiële) belangenverstrengeling Geen  

Voor bijeenkomst mogelijk relevante 
relaties met bedrijven 

Bedrijfsnamen 

 Sponsoring of onderzoeksgeld 
 Honorarium of andere (financiële) 

vergoeding 
 Aandeelhouder 
 Andere relatie, namelijk … 

  

 
 
  

 
 


