
SOA Vragenlijst 

                                                                                                             

Naam : 

Geboortedatum: 

             

Wat is de reden dat u een SOA-onderzoek zou willen? 

O Ik heb geen klachten maar heb een nieuwe vaste relatie  

O Ik ben bezorgd een SOA te hebben omdat (bijvoorbeeld klachten, seksueel geweld, partner heeft 

klachten, risicogedrag vertoond): 

_ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _              

O Ik ben gewaarschuwd omdat mijn sekspartner een SOA heeft 

Heeft u in het verleden een SOA gehad? 

O ja  o nee 

Heeft u in het afgelopen half jaar onveilige seks gehad (zonder condoom of gescheurd condoom) 

met mannen of vouwen? 

O ja  o nee 

O mannen o vrouwen o beide 

Hoeveel sekspartners heeft u de afgelopen 6 maanden gehad? 

_ _ _ _ _ _ _ _ _ 

Was dit seksueel contact (waren deze contacten): 

O oraal  o vaginaal  o anaal  

Bent u of uw partner afkomstig uit een hoog risicogebied (Afrika ten zuiden van de Sahara, 

Zuidoost Azië, Oost-Europa, Midden- en Zuid Amerika of het Caribisch gebied)? 

O ja  o nee 

Heeft u of uw partner in het verleden seks gehad tegen betaling? 

O ja  o nee 

Heeft u of uw partner in het verleden drugs gespoten? 

o ja  o nee 

 


