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Abstrak
 

Secara global, setiap tahun diperkirakan ada 6 juta kasus baru sifilis pada orang berusia 15 hingga 49 tahun.

Sifilis menjadi faktor risiko diantara lelaki seks dengan lelaki (LSL) dan kelompok lain yang cenderung

memiliki banyak pasangan seks. Seperti diketahui, orang yang menderita sifilis memiliki risiko tertular dan

menularkan HIV lebih besar kepada orang lain. Ini karena cara penularan sifilis dan HIV memiliki

kesamaan. Sebuah studi cross sectional: Survei Terpadu Biologis dan Perilaku (STBP) pada tahun 2018-

2019 dilakukan oleh Kementerian Kesehatan sebagai bagian dari evaluasi program HIV AIDS di Indonesia.

Penelitian dilakukan di 24 kabupaten/kota terpilih dengan jumlah sampel 3.941 LSL, pengumpulan data

perilaku dilakukan dengan wawancara sementara data biologis sifilis dan HIV dilakukan dengan

pemeriksaan laboratorium sampel darah. Hasil penelitian menunjukkan bahwa sifilis adalah faktor risiko

HIV dengan PR = 4.1 (95% CI: 3.4-4.9) Responden dengan sifilis mengalami kejadian HIV 4.5 kali lebih

besar dibanding dengan responden tanpa siflis. Kombinasi sifilis, pekerjaan utama dan penggunaan kondom

saat membeli seks meningkatkan risiko menjadi 4.5 (95% CI: 2.0310.03). Ada hubungan antara sifilis dan

HIV. Sifilis meningkatkan risiko HIV hingga 4 kali diantara LSL. Pelibatan dan penguatan kapasitas teknis

Organisasi Berbasis Komunitas (OBK) GWL dalam melakukan promosi seks aman dan pemanfaatan

layanan bagi komunitas LSL serta akselerasi program IMS yang ramah populasi kunci (petugas dan alat)

akan menjadi pendorong LSL untuk akses layanan secara rutin. Pencegahan sebagai pendekatan yang lebih

efektif dapat dilakukan secara bersamaan mengingat bahwa Sifilis dan HIV dapat dicegah dengan cara yang

sama. Sifilis diantara LSL perlu mendapatkan perhatian khusus karena jika tidak segera ditangani

dampaknya akan masuk kepada populasi heteroseksual yang lebih besar.<hr /><em> Globally, every year

there are 6 million new cases of syphilis estimated in people aged 15 to 49 years. Syphilis is a risk factor

among men who have sex with men (MSM) and other groups that tend to have multiple sex partners. As is

known, people who suffer from syphilis have a greater risk of contracting and transmitting HIV to others.

This is because the mode of transmission of syphilis and HIV have in common. A cross sectional study: The

Integrated Biological and Behavioral Survey (STBP) in 2018-2019 was conducted by the Ministry of Health

as part of an evaluation of the HIV AIDS program in Indonesia. The study was conducted in 24 selected

city/district with a total sample of 3,941 MSM, behavioral data collection was carried out by interview while

syphilis and HIV biological data were carried out by laboratory examination of blood samples. Study

showed that syphilis was a risk factor for HIV with PR = 4.1 (95% CI: 3.4-4.9). Respondents with syphilis

have an incidence of HIV 4.5 times greater than respondents without syphilis. The combination of syphilis,

primary occupation and the use of condoms when buying sex increases the risk to 4.5 (95% CI: 2.03-10.03).

There is association between syphilis and HIV. Syphilis increases the risk of HIV up to 4 times among

MSM. The involvement and strengthening of the technical capacity of the GWL Community Based

Organization (CBO) in promoting safe sex and the utilization of services for MSM communities and the
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acceleration of STI-friendly programs for key populations (officers and tools) will be a driven of MSM for

regular service access. Prevention as a more effective approach can be done simultaneously considering that

both syphilis and HIV can be prevented in the same way. Syphilis among MSM needs special attention

because if not treated immediately the impact will go to a larger heterosexual population. </em>


