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Abatrak

Krisis ekonom| global mengakibatkan lingkat pengangguran yang tingal o
sejumlah negara berkembang di Asia Perumbuhan penduduk usa produktif
yang bmpang d negara maju lelah mengakibatkan migras) menjadl jawaban
Uitk kelanjutan kehidupan Hal tersebul menjadi alasan bagi beberapa orang
terutama wanila unfluk mencan pekerjaan ke Mar neger Para pekera wanily
atau tenage kera wanita kerap menghadap ancaman ekspioitas) seksual dan
kekerasan Faktor dan kondest demikianish yang membual mereka sahgal rentan
terinfeks: HIV. Menurul data dari Disnakerransduk salsh s&tu fakior yang
menyebabkan menyetiainya HIV/AIDS di Indonesia berasal darl sks TK| Wanita
Kabupaten Malang merupakan salah satu penyuinbang TK) terbesar di Jawa
Timut, Tahun 2013 kota malang merupakan kol dangan pengldap HIVIADS
tertingg ke dua di Jawa Timur setelah Surabaya Pemahaman calon TEI Wanita
Indonesia terhadap HIV/AIDS masihy rendah sshingga mangakibatkan tenaga
keria di luar negerl mudah terinfeksl virus mematkan ity Selama i, yang
dipahami mengena HIVAIDS hanya stigma negatf vang diskrnatil saja Qleh
karena jlu diperukan pendidikan unluk memben pemahaman yang benar
mengenal MIVIAIDS kepada pekena migran sebafum berangkat ke nagara
Wjuan.  EFEKTIFITAS KEGIATAM 5 M BUAT S| CANTIK diharapkan dapal
merubah pemahaman dan perllaku calon TKI Wanila lerhadap penyakit
HIVIAIDS. Panelitian i menggunakan desaln quasy expenrmental iy dengan
Pendakatan pre and post lest design, yang menguji ada tidaknya perbedaan
yang signifikan artara nilai variabel darl dua sampel yang berpasangan Dalam
hal ini pepeill membandingkan perbedaan kemampuan calon T Wanita
lartang HIVIAIDS sebelum dan sesudah diberkan pelatihan  Subyek pada
panetitian ini adalah semua calon THI Wanita yang memenuhl keiteria panelitian
berumiah 40 orang Hasll positit diunjukan oleh responden melalul jawaban
Pada pettanyaan pengetahuan, pemyalaan sikap dan pemyataan tindakan yang
diajukan oleh penelil Harapanaya hasil nset i dapat menjadi panduan untuk
pelaksanmaan pencegaharn HIVIAILES



EFFECTIVENESS POKIAKES "5 M FOR THE BEAUTIFUL® to CHANGE BEHAVIOR OF
LABDR INDONESIA FEMALE CAN CHOATES ON THE PREVENTION OF
TRANSMISSION HIV / A1DS
it T SIDO SAKTI JAY A
Perum Karanglo Indah blok 1727 Malang

Absiract

Global economic crisis resulted in high unemployment rates in & number of
developing countries in Asia. The growth of productive age population in
developed countries. lame has resulied in the migration 10 be the answer to the
cantinuation of life That is the reason for some people, especially women i seek
employment abroad, The workers are women or women workers often face the
threat of sexual exploitation and violence. Factors and conditions so (hal makes
them  highly vulnerable 1 HIV Infection,  According to data  from
Dispakertransduk, one of the factors that cause the ‘spread of HIN/AIDS [n
Indonesia comes from the former Women migrant workers. Malang s one of the
biggest contributors to migram workers in Enst Java. In 2013 the city s a ity with
poor peaple living with HIV/AIDS is the second highest after Surabaya In East
Java. Understanding Indonesian Wamen's prospective workers against HIV/AIDS
= still low, resulting in labor abroad easily infected with the deadly virus: During
this time, which is understood about HIV/AIDS only negarive stigma that
diskrimatif only, Therefore we need education to give n correct understanding of
HIV / AIDS to migrant workers prior 1 depanure. EFFECTIVENESS OF 5 M
FOR THE BEAUTIFUL expecied to transform the understanding and behavior of
prospective migrants Women against HIV/ALDS. This study uses an experimental
study design approaches quasy pre- and post-test design, the test whether there is
i significant ditference between the values ol two variahles sre paired stumples, In
this case the researchers vompared the differences in the ability of prospective
migrants Women on HIV/IAIDS before and afer tralning. Subjects in this study
wete all prospective migranis Women who met the study criteria of 40 people, A
positive result is shown by the respondent through the answers to the questions of
knowledge, nttitude statements and statement of action proposed by researchers,
Hopefully the results of this research can he 8 guide for the implementation of
HIVIAIDS prevention,
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BAB |
I, Latar Belukang Masalal

Cantik selalu divwiukan ke sosok feminis baik sty perempuan secara jenls kelamin
i pria: yang dominan sifar feminimnya dibandingkan sithl képrlasnnyn fiu
sendiri secara kodratl (hupwww anikatacom  diunggah 30 Mer 2014),
Kecantikan tdak selalu cenderung kepada Rsik . Kecantikin maknawl vt
kecantikin berupa jiwa, akhlak, sifit, dan sikap

Krisis ekanomt - glabul mengskibatkan tingkat pengangguran yang tngel di
sepurnlah negan berkembang di Asia, Pertumbuhan penduduk usia produkiit yang
Hmpang di negara mafu telah mengak botkan migragl menjadi jawaban wituk
helanjutan kehidupan Hal tersebut menjadi alasan bagi beberaps orang teriitama
wanith yang secarn barfiah idenik :tf:ngln cantik secarn fisik wituk mergasl
pekerjnsn ke luar negert. Meski banvak manfaar ekonom) vang diperolel selams
bekerin & negarn Wjuan, tapi tidak menjumin baliwa para pekerjs wanita tersehi
mentiadi aman. Parn peherjis wanita atay tenagn keda wanita kerap menghudipi
anciarmin eksploitast seksual dan kekerasan. Fakior dar kondisi demikianlal) vang
membual mereka sangar rentan terinfeks]) HIY Selain v dengan alasan
ekonomi dan kurengoya  pengesahuan - teilang penyakit menular  sekdual,
menyebabkan pard peheria menghalalhon segals cara antuk dapar meningkatkan
pendapatunnye. Kondise demikion selain  memudabkan sescorang lerjangki
penvakit menilar Seksual seperti. HIVAIDS, jugs miemungkikan witik
menularkamtya: pada orang ain, Schingea jumldh OrERg vang  terinfeksi
HIVIAIDS terus meninghat pesat dan tersebar luas di selursh dunin

Indonesia merupakan Negam paling banvak mengirmkan Tenaga Keria Indonesia
Wanita (TEW) ke lunre neger|, sepertic ke Maldysia, Hongkong, Korea, Arab dan
Deberapa tempir Tainnya di Asia, Babkan pnwk menjadi TR Wanita di beberapa
Negara di Asio. cukup bermodalian fjazsh SUTP. Rendalinya tingkat pendidikan
yang menjodi syarat seseorang dapar berangkar ke luar negerl uituk menperoleh
uuji yang besar agar dapat merubah nasib seeta keban gaaan karens diriny s dischut
Pahlowan  Devisw  membuar banvak  orang  terghor  tidak mienvelesaikon



pendidikannyn hinggs lulus SLTA.

Terbatasnya informasi pads TKI Wania mengenny scks sman  berakibar
Kurangnya petmahaman tentang penvakit menular seksual termasub HIV/AIDS
et kererbatasan untuk mengakses pelavanan kesehatan juga menadi mata santa)
miasalah yang sulit untuk diputus Selain it TKT Wanita vang suka bergonta-gant|
pasangan, perilaku seksual yang menyimpang serta tidak mengetahui teknik
pemasangan alat kontrasiepsi kondom vang benar, juga dapat meniadi penvebalb
tenangkitnya seseormng terhadap penyakit MIV/AIDS. Hal tersebut diipal
menyebaikan TKI Wanita, tidak “sechmik” sepert| sanl sebelum menjadi TK|
Wanita.

dawa Timur menjadi permghkal pertamia & Indonesin sebagai propinsi vang
terhanyah penderitn HIV/AIDS. Sedangkan kota Malang, Jawa Timur, tercatal
sebagal kot kedun dengan pengidap HIV/AIDS lertingigd di Jawa Timus setelah
Surabayd dan berady pedi peringhat ke sepulub untok finghat Naslonal. urmlah
penderita HIN/AIDS. di lawa: timue dard mhun ke tahun  mengalami selale
peningkatan. Seperti Hulah fenomena vang terads pada penderita HIVIATDS
Fenomena yang terjadi layaknyi fentmena “gunung 8™ karena data mengenal
jumlah penderita. HIV/AIDS skan selaly meningkat setbap tahunnsa, Data
kumulatif yang dimilik) Dinas Kesehatan  Jawa timur, darl thun 2005 hingga
Maret 2012 terdapat |42, 706 oding vang rr;ﬂul-:uk.u.n st HIV/ATDS dan sebanyvik
V3 atau 13,275 orang vang positl rerdeteksi HIV/AIDS. Menurut data darl Dinas
Tenaga Kerji, Transmigrask, dan Kependudukan (Dispakertransdul) Jatim tabun
2011, salah satw faktor vong menyebabkin menyebamya HIV/AIDS di Indinesin
berasal dari eks TED Wanita.

Lhwtit dorl [himas Beeschotan IINKES ) kota Malang pasta: H Mavey 2004, 2 orang
maan - TR Wankis asal Malnse 8 Shgaparn, saite Sy Jan Sya diketalmg
erinfekst MY ATRS setelah mengalom pemertksaman i Bumah Sakn kepangen
Kedia wonitn bersebul lerdeteksl mengidap penvakit fai pada Pebraar) 2004

Demgan kétaden v jumish peagutap HIV/ATDS di Kabupaten Maling 1alwm



204 mengady 50 cemre empat dianuarmss semngeal dunis Pendenitn vang
pvsih Bidup terpe Dt kewitanmiya Parn penderits (Y AHES bersal datd
berbapal kulangan, seperlh Thl Wania, PSK iPekerin Seks Kimnerddall, Waria,
Loy S dan Pegsialy Savkaoly

Kabupaten Malang merupakan salal saty penvumbang TRI terbesar i Jawa
Tinur. Data dari Dings Tenaga Ketja dan wansmigrasi Kabupaten Imenunjukan
bahwa tidak kurang 5000 TK| diberangkatkan setiap tahunnva, Jumbah PITE
yang terdafar di Disnaker Kabupaten Mailang sda 23 PITEL dan rati-rain
memberungkatkan 30 TKI ke luar negen setiap bulannva Tahun 2013 kow
maling merupakan koty dengan pengidap HIY/AIDS tertinggi ke dus di Jawn
Timur setelah Suribaya. Berdasarkan catatan Komist Penanggilanagan AIDS
(KPA), Dines Kesehatan (Dinkes) Koty malang, sejak tabun |997 hingga Jun
2013, jwnlah warga & Kota Malang yang positil mengidap HIV/AIDS sebanyak
2650 vrang dengan penderita baru diketahul ada 165 orang, arinys selana
setahim ada 363 pengidap H1V baru,

Pemkab Malang pada dasarnya 1elah berusshs mensgakkan Perda No 1472008
tentang Permnggulangan Bahass HIV/AIDS di witigsh Malang, Lawa timue. Tap)
pada kenyitsannyy penderita HIV/AIDS terus meningkat dar ahun ke tabun.
Ferutoma pare TKI Wanitd vang  bari datang dari bekerja df luar negeri, suad
dilakukan e HIVIAIDS, ternyam BO% dari mereka dinyatakan posuif mengidap
HIV/AIDS, Hal demikian hisa saja terochi disebabkon rendabnya tingkat
pendidikan yang mereka miliki serta kurangnya informasi tentany cara penilaran
penyukit menular seksual Babkan tanpa meréka ketahui, penyakit tersebut [elas
dapar mereka wilarkan pada suami atau lingkungan sekitarnya.

Akibar terbatsnya okses informas dan lavanan keschatan. menempatkan TKI
Wanita makan rentun techadap penyakit HIV/AIDS, Dengan demikian, pendekann
secara  komprehensit  dibutuhkian  untuk  perfindingan TKI  Wanita  guna
meningkathan skses pada pencepalinn dan layanan keschatan bagi TE1 Wanita
Herbagar macam upava dilakukan untuk menekan jumlah pekerja vang terinfeks



HIV/AIDS, salah satunys melakukan (indakan penvuluhan dan pengeiahuan poda
setinp ealon pekeria tentang HIV/ A DS, sehingpea diharapkan nantinva calom T
Wanita akan menyvadarl bahava darl penvakit tersebin

Upaya yang telak kalah pentingnya adalah melakukan pembentukan PORJIAKES
vang merupakan gabungan beberapa sektor terkaft, seperti Dinss Kesehatan dan
PITKL Pembentukan Pokjakes ini dilisrapkan dapat mencegab penyakll menular
seksual, khususnmve HIVAAIDS. Kegiatan dilakukan oleh POKJAKES d) sebur
dengan. Istilah 3 M Buat Si Cantiki Keginton 5 M Buwt 'Si Camtik, akan
memberihan dampak peningkatan  pengetahuan dan perubaban sikap  serta
periliku calon TKI Wanla aga) waspads terbadap perularan HIN/AIDS . dan
mengetahul cara menghindon penyakit wersebut sena hal-hgt vang dapat mereka
lakukan bils ternyata meveks. positf mengidap HIV/AIDS, Informast dari
DINKES kotn Malang, seloma im PORJAKES belum pernab mendapatkan
petatihan tentong Kegintan & M Buut S§Cantik

Pervmusan Masalah

Apakab kegitan 3 M Boat Si Caotik elektit’ merubah perilako TR Wanita
tentang pencegahan penulirmn HIV AR

Tujunn Fenelitian

Toguan Umigin
Mengarallsis efektifitas 5 M Baat 51 Cantik terhadap perubahan perilaby TK|
Wanfta tentang pencegatian penularan M1V /A1DS

Tujunn Khusus

Iy Menganalisis efektifitas & M Buat Si Cantik terhadap pengetalwan TKI
Wanita teniang pengegahan penularan HIV/AIDS

20 Menganalisis elektifitas 8 M Buat Si Cantik terhadap sikap TR wentang
pencegahan penularan HIV/AIDS

31 Menganalisis eteklifites 8 M Buat S Cantik terhadag findakan TKI tentang
pencegahan penularan IV AIDS



Tujuan imi wkan deapnl melainl pembentukaon PORJAKES vang beranggotakan
fiim multh profesi ang terdiei dari 3 orang dosen Poliekkes kemenhes Malang, |
orang penangeung jawab HIV/AIDS dari DINKES dan | orang Humas PITKI
erkall, Angpota POKJAKES nantinya akan memberikan edukasi, konseling,
demonstrasi, pemantisan dan pendampingan Kepdda TE1 Wanita

Munfant Penslitian

i) Hagi TK1 Wanita

Hasil  penelitan memberikan  komnbusi  posiif  meningkatkon
pengetahunn, sikap din tindakan ealon TKT Wanitn agar bechindar penyskil
menular seksuul.
2) Pagl Pemangku hebijakan

Hasil penelitian memberikan masukan kKepoda pengambi] kebijakan ontuk
hebil -mengembangkan progonm penangeulangan HIV/AIDS di Malang khususnya
dan di Indonesio pads winumnyva



BAR 11
TINJAUAN PUSTAKA

TENAGA KERJA INDONESIA

AL Pergertian Tenaga Keiju lndonesia (TKT)
Ada heberaps pendapar imengenal pengertian Tenaga Kerja Indonesw, Menurn
Pasal | bagran (1) Undang-Lindang Nomor 39 Tahun 2004 tentang Penempatan
dapPerlindungan Tenaga Kerjn Indonesia di Luar Negert, TR adalah setiap
warga negara Indonesia vang memenuhi syarut antuk bekeeja di duar neger|
datott hubungan kera unmak jangka wakso werenn dengan menerims upuh,
Sementura il dalam Pasal | Kep. Manakertran Rl No Kep | 044/ Men/2002
tentang penempatan TR keluar negeri disebutkan bahwa TE ] adabah baik laki-
laki maupun perempuan yang bekerja o luar vegers dalsm jangka wakiu
tertentu berdasarkan peranjian kevja melalul prosedur penenipatan TKI

B, Hak dan Kewajiban calon TK]

Setiap culon TKL mempunyal hak dan kesempatan vang su untik:

i, Bekenadi luar negen

b Muempercleh informas| yang benar mengenal pasar keia luar negerl dan
prosedur penempatan TR di lugr nejger|

e Memperoleh pelasanan dan perlakuan yang sama dalam penempatan di
luar negeri

d.  Memperaleh  serts  kebebasan menganut agama dan  keyvakmannya.
Kesempatan  uniuk  menjalankan  ibadah  sesuai denpan agamas  dan
I@.r,jraki_lian vang disnutnya

e, Memperoleh upal seseai dengan standar upah virg berlaku di negarn
LIS

I Memperoleh hok. Kesempatan, dan perlakuan vang sama voang diperoleh
temaga kerjn dsing lalnnya sesuns dengan poraturan perundang-undangan di
negara tujusn

g Memperaleh juminan perlindungan  bukum  sesuai dengan  peraturan
perundung-undangan ales tindaken yusg dopat merendalikan harkar dan
martabatnyi serts pelunggaran auas hak-hak vang ditetapkan seswai dengan



peraturan pecundang-undangan selama penampatan di luar negen
Memperolel  Jaminan  peécdindungan  keselimatan  dan keamanan
kepulsngsn 1K1 ke wmpat asal

Memperaleh naskah perjanjian kerjn vadg a4l)

Setiap chlon TR mempunyai h:waji!hu'n tntitk

Menaati peraturan perundang-undangan baik i dalum pegert maupun ol
neEgarn hajuan
Mennatl dan melaksanakan pekerjaannva sesiai dengan perfanjion kerj

. Membayar biaya pelayanan penempitan TR @1 luar neger sesual dengan

peraturan perandang-undangan; dan
Memberitahukan atau melaporkan kedatangan keberadaan dan kepulangan
TKI kepada Perwakilan Repubilik Indoriesia di negar wjian

Menurat Lndang:Undang Nomor 39 Tahun 2004 tentang Penempatan dan

Perlindungan Tenuga Kerju Indonesia of Lunr Negeri bahwa setiap ealon TK)

vang akon mendafarkan din omuk bekesa di luae negerl hans migmenhl
prosedur yang telah ditentukon, Perekrutiit calon TK| oleh peliksarnn

pencmpatan. Thi dilakukan terhidap calon TKI1 sang tetah memenuhi

prersyaratan
i Berasia sekurang-korangnya |8 (defapan belss) talun kecuall bagl calon

KL yang akan dipekeriakan pud]: Pengpuna persecrangan sekyurang.

kurangnya berusia 21 ( dua pulub satu) b

Sehat jusmani dan rohand

Tiduk dalam keadaan hamil bagi caton tenaga ketja perempuan; dan
Berpendidikan  sekurang-kurangnya lulus Sekolah  Lanjutan Tingkat

Pertama (SLTP) wtan yang sederajat

Selain persvaratan tersebut di utas, menurst Pasal 51 Undang! Indang Nomi

A9 Tahyn 2004 tenting Penemipatan dan Perlindungan Tenaga Kerja Indonesia

dil Tusir Negeri, calon TKI juga wajib memiliki dokimen — dakumen, vaitu |
i, Kartu Tanda Penduduk, lazah pendidikan verakhie, akse kelahivan ata surm



keterangan kenal lahir
b Sural Keterahygan statos pertkawinan bagl veng telah menikah melsmpirkom
capy buku nikah
o Surst keterangan i2in suami atau- 5, Zin orang wa. atau izn wali
d. Sertifikat kompetens: kerfa
. Surat keterongan sehal berdasarkan hasil-hasil pemeriksaan kesehatan dan
psikolog
£ Puspor vang diterbitkan oleh Kantor lmigeasi setempal
g Visa kerja
h. Perjanjian penempatan kerfa
t ' Perjanpan keria, dan
| KTRLN (Karu Tenags Kerja Luar Negeri) adalah karts identitas bagi TKI
Wanila yang memenuhi persyaratan dan prosedur untuk bekerja di luar
Heger

Pendidikan dan pelatihan Kerpa

Calon TKI wailb memilikl senlifikat kompetensi Kerja sesuai  dengan

persvaratan jabatan, Dalam hal TKD belum memilikl kompetensi  kerfa

pelaksana penempatan TK] swasta waith melakukan penddikan dan pelatihan

sequai dengan pekerjaan ving skan dilakuban. Pendidikan dan pelatitian kerja

bagi cnlon TR bertujuian untuk:

1} membekall, menempatkan dan mngy:mhmm;kun kompetenst kerya calon TKI

2y imemberi pengetabuan dan pemahaman entang situasi. Kondisi, adat istiadat,
hudaya agama, dan risiko bekerfa di luar negeri

3} inembeksll kemamipian berkomunikasi dalam Bahas nepgara ujuzin! dan

4) member| pengetahivan dan pemahamen tentang hak dan kewajiban calon
TRUTKIL Pendidikan dan pelatiban keijs dilaksknakan oleh pelaksana
penempatan tenaga kerja swasta ataw lembaga pelatihan kerja vang télah
memenuhi persvaratan.

Pendidikan dan pelatihan hares mesienulil persyaratan sesuat dengan perituran
perunding- undangan yatmg Lerkaitin dengan pendidikan dan pelatiban kerje.



0 Pemeriksaan kesehatun dan psikolog
Pemeriksuan keschatan dan psikologi bagi calon TKD Wanita  dimaksudkan
uniuk  mengetaohut kesehiatan dan tingkar kesiapan psikis serty Kesesunlan
kepribadian calon. TK1 Wanita dengan pekéraan vang akan dilakukan di
negard tupuan, Setiap ealon TK| Wanita harus mengikotl pernertksaan
diselenggarakan menvelenggarakan Pemerintah.

L Pengurusan dokamen

Untuk dopat ditempatkan i luar negeri, calon TR1 Wanita: harus memiliki

dokumen vang metiputi:

|} kartu Tands Penduduk, lazah pendidikan werakhir, akie kelahiran atan sura

keterangan kenal luhir

2}-Suran keierangan statos perkawman bagi vang telah menikib melampirkan
copy buku nikah

N} Suriat keterangan Zom Sudme; 1210 orang wa, st zm wall

4) Serifikat kompetensi kerji

) Surar keterangan sehay berdasarkan hasilshasil pemeriksaan kesehatn: dan
palkologi

&) Paspor vang diterbitkan oleh Kantor limigrasi setempa

7) Wisa kerju oleh sarans kesehatan dan psikologi kesehatan dan lembaga yang
vang oleh pemeriksaan psikologi vang ditunjuk

B) Perjaniian penempatan Keria ‘

) Petjanjian kerja, dan

0} KTKLM

¥ Pembekalan Akhir Pemberanghatan (PAP)
Pembekalan Akhir Pemberangkatan svang disebut PAP  adalah  kegiutan
pemberian pembekalan atau mformas) kepada: ealon 1K Wanla vang akan
berangkat bekerja ke luar negerl agar calon TR mempunyal kKesiapan miental
dan penpelnbuan  untuk  bekerja ke luar npegerl,  memahami hak  dan
Kinwajibinnya sertd dapal mengatasi masalah vang akan dihadapi. Tuges PAT

wdalal memberikan mater] tentang aturan negara setempal



Perlindungan Tenaga Keria Indomesio (THI)

Pengestion Perlindungan Tenaga Keeja Indonesta ( 1K1

Adapun  Perlindungan TKD menurut ULL Moo 39 Tahun 2004 tentang

Penempitan dan Perlindungan Teraga Keda Indonesia di Luas Negert Pasal |

angka 4 adalah segila upava uniuk melindungi kepentingan cilon THI dalam

ek puckan tegaminnga  pemenithan hak-haknya sesuar dengan peraturan

perundang-undangan.  baik sebelum, selmma, maupun  sedudafl  bekerja,

Perlindungan TKI i dasarkan kepada UL Mo Moo 39 Tabun 2004 tentang

Penempatan dan Perlindungan Tenaga Kerjo Indonesia di Luar Negeri,

Berdasarkan Pasal 2 UL No- Moo 39 Tehun 2004, Penempatan dan

peclindungan calon TKUTKI berasaskan kepada keterpaduan, persamaan hak,

demokrasi, keadilan sosial, keseraraan dan keadilan gender; anty diskriminasi,

serte ant] perdagungan manudia. Tujuan dari perlindungan TR sebagaimana

disebutkan dalam Pasal 30U Na Mo, 39 Tahun 2004 adatah sebagai berthut:

n, Memberdayakan dan mendavagunakan lenags Kerja secar, optimal dan
RARLS AW |

b Menjamin dan melindungi calon TRETKT Wabita sejak di dalum negari, di
negar wpuan, sampa kembali ke tempat asal i Indonesia

¢, Meningkatkan kesejahternan TKL dun keluarganya. Dalam e itan
dan perlindimgan TR di Juar veger, pemetintah memilk) tugas: untuk
mengatur, imembing, melaksanakan, dan mengawast penyelenggaram)
penempatan  dan perlindungan TK1 i Jugr negerl, dimana dalam
melaksanakan tugas tersebul Pemerintah dapat melimpalikan  sehagal
wewenanghya dan/atuy tugas perbantuan kepada peinerintah dagrah sesual
dengan peraturan  perundung-undangun, Hal inl dimaksudkan sebagal
tanggungiawat Pemermtah dalam meningkatkan upava perlindungan Fagl
TEI di luar negeri

Perlindungan negara Isagi warga negarinys merupabkan huk warganegarm yang
dijamin oleh undang-undang. Dalam hal perlindungan terhadap TR miaka hak
perlindungan ity dimulai dimulal sejak pra penempatan, mass penempatan,
sampal dengan pumma penempatan, Th lugr neger petlindungan tethadap TKI
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diluksanakan ofeh oleb Perwakilan Pemerintah Negars Republik Indonesia
yarg mana perfindingan it didasarkan kepails peraturan pefurilsng-undaigan

serty hukum don kebiasaan imemasional

HIVIAIDS

HIV adalah sualu vires vang dipal menyebabkan penyakil AIDS Virus. in|
mﬂﬁ:.ﬂung mEnust dan menyerang sisteny kekebalan tubub, sehimgga wbul
menjad! lernah dalam melawan infeksl, Kebadiran virus inl df dalant tubuh
akan menyebabkan defisiens: sistem imun

HIV merupakan salah satu penyebiob utami kemitian pada lakislakl dar
perempian dan berkembang dan negars majo. Virus HIY mungkin ditularkan
durl gatu orang ke orang lnin melalul darah, alat kelamin, cairan ASI vang
terinfeks! dan darah, sperma prin yong terinfekst. Penuluran virus ini dapar
tefiadl saat transfusi darah, bubupgan seks tanpa alat pengaman da dipal
ditibarkan melalui porum suntik. Saat kehamitan dan menyusul, seorang wani

vithg terinfeksl kemungkinan akan menulorkon virus pada anaknya.

Acquired Immunodeficiency Symifeome atue Acguived lnmmare Deficlency
Svmdvame | ALDS) acdalih sekumpulan gejals dan mfeksi vang tinbul karend
rusakuyd sistes Rehebalan wbuh manusia wkibat infeksl virus  Human
fmmnodefictancy Viesn HIV) vaito virus yang memperiemal Kekebalan pada
tubuly manusia, Orang yang terkens viris il akan menjad| rentan. terhadap
Infeksi eporumstik atspun mudah terkena tumor. Meskipun peranganan vang
telah uda dapar memperlambat laju perkembangan vieus, namun penyakit in|
belum benar-benar bisa disembulikan.

HIV umummys ditularkan melalol kontak langsung antara lapisan kuliv dalsm
(membran mukosa) o alican darah, dengan caran whuh vang mengandung
HIV, seperti darnh, air mani, cairan vaging, cairsn preseminal, dan alr susu by
Penularun dapat terjadi melaluy hubungan inim tvaginal, anal, stsupuin o),
Aranstusl darab, jarum suntih yang terkontaminasi, antara ibu dan bayi selims
kehamilan, bersalin, sran menyusui, serta bentuk kontak lamnyva dengan caiean.
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Gib. 12 Muin Symptom of AIDS

Ciejaln ALDS tidak ahan tegadi pada orang-crang vang mentiliki sistem hekebalay
whuh yang baik, Kebanyakan kondisi rersehut akibat infekst olel bakteri, virus,
fiongi dan parasit, yang binsahyva dikendalikan olely unsur-unsur eistem Kekebalan
wbuh vang dirusak MY, Infeks opormumistik umom  didapat pads penderita
AIDS, HIV memengaruhl hampic semug argan mh.uh Penderita AIDS juiy
berisiko lebih besar menderita kanker sepeni sarkoma Kaposi, kanker leher rahim,
dan kanker Sistem kekebalan vang disebut limfomd. Penderita AIDS jugs
mengalimi gejuli infeksi ststemik: seperti demaum, berkeringat (terutama pada
malam harih pembengkakan kelenjar, kedinginan, merasa bermaly, 4ot pemurmn
berat badan.



e Penyakit pari-parca
' ; ‘
‘ ]
. L

Gh. 2 Foto singt-X preumonia
pada paru-paru, disebaBkin aleh
P sentocncstis jlrovecit

Poeumonia praewmocysiis (PCP) jarang diumpai s orang sehat ying
memiliki kekebalan tubuh yang bk, vetapi umumnya difumpal padic orang
yang terinfeksl HIV. Penvebil penvakit inl adalah fung| P mencystly

iFvee,

Tuberkulosis (TBC) meripakon infeksi unik 41 sntara infeksi=infieks
Ininnyn yang terkait HIV, karena dapas ditularkan kepada omng yang sehal
{imunckompeten) melalul rute pernipasan {respirasi) THC dapil dengan
mudah ditangani bila telah diidentifikasi, dapat muncul pada stadium awal

HIV, sena dapor dicegah melalul terapi pengobatan.

Pada stadiun awal (nfeksi WY (umlzh CO4 =300 sel per ply, THC
muneul sebagai pensakil parosparu. Pada smdium lanjut infeksi HIV. TRC
muncul sebagal penyakit sistemik yang menyerang buginn tubul bainnyu
(fuberkuiosis: ekstrapulmonee), Gejali-gejalanva biasanva betsifal tidak
spesifik (konstitusional) dan tidak werbatay pada saty lempat. TBC yung
menyertal nfeks) HIV sering menverang sutnsim tulanp. tulang, saluran
kemiih dan . salurmn pencernaan, b, kebenlir getah bening (nodus Hmfy

regianal ), dan sistem syaral pusat.
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b.

£,

Penyukit saluran pencernuan utama

Esofagiis adalah persdangan pada keronghongan (esofagus), vaitu jalur
mikanin darf molut ke lambang, Padn indbvidy vang terinfeksi HIV,
penyakit mi terjadi Karena infeksi jomur (amur kandidiasis) sty virys
(herpes simpleks- | atay ¥ iras sitomegalo),

Eiare keomis yang nidak dapat dijelaskan pada infeksi HIV dapa leriadi
Kareno becbagal penvebab; antam lain infeks) bakteri dan parasit yang
umum  {seperts Salmowedla. Shipellda, Liverid. Keamnpilabakrer,  dan
Excheefohia call), serta infeksl opurtinistih yang tidak voum dan virus
(seperti  knprosporidiosis.  mikrosporidiosis. Myeobacierim  avitim
complex. dan virus sitomegalo (CMV) vang merupakan penvebab kolitis),

Pady beberapa kasus, diare terjads sehagal efek samping dir obat-shatin
yang digunakan untuk menangani HIV, atau efek samping darl infeksi
utama (primer) dari IV it sendicn. Selain i digre dapat Juga meruapakan
elek samping dar amibiofik vang digunakan untuk menangani bakter|
diare, misalnva pada Clastridinm diffictle. Pada stadium akhir Infieksl H1V.
diare diperkisakan merupakan petunjub terjadinya perubahan carn saluran
pencernaan  menyerap mutrisi, sery mungkin  averupdkin kompixien
penting dalam sisten poebusngan varg berhubungan dengan HIV

Fen;rn!qﬂ symral dan kejiwaan utama

Infeksi HIV: dapal menimbulkan beragam kelsinan tingkiah loku karens
gungpuan pada syaraf (wesropsichiarrtc sequela), yang disebabkan oleh
infeksi orgmnisma atas sistem syaraf yang telah ménjadl rentar, atay

sebagal akibat [angsung dart penyakin it sendicd.

Taksoplasmosts adalah penyakit yang disebabkan oleh parasit beesel-situ,
yang disebut Toxoplasens pondii. Pargsit in] bBiasanva menginfeksi otak
dan menyehabkan radang otak akut (toksoplasma ensefalitis), namuit is
Juga dapat menginfeksi dan menvebabkan penyikit pada matn dan para-
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paru. Meningitis kriptokokal adalah imfeks) meninges tmembran yang
mermtupl otk dan sumsum talang belakang) oleh gamur O nprpeocens
meaformas. Hal Ini dapst menyebabluan demam, sakit kepala, lelah, mual,
dan muntab. Pasien juga mungkm mengalumi sawan dan kebingungan,
virig ik tidak divangans depat mematikan,

Leukoensefalopati multifokal progresif adatah penvakit demiclinasl, yaitu
penyikil yvang menghanturkan selubung svaral (mielind vang menutupl
serabut sel syaraf (akson), sehinggn nt»cn.;aak penghantaran impals: syaral,
Penyukit ini berkembang cepar {progresil) dan menyebar (multilokal),
sehingga binsanyn menvebablan kematian dalom wakiv sebulan setelah
diagnosis,

Kompleky demensia AIDS adalah penyakii penuriman kemampua mental
(demensia) yang terjudi karena ienurunnya  metabolisme el otak
(ensefalopatl metsbolik) yung disebabkan olely infeksl HIV dan didorong
pula-oteh terjadinga pengikifan muin oleh makrofag dan mikroghs pada
otuk yang mengalaml snteksl HIV, sehingga mengeluarkan nearotoksim,
Kerusakan syaraf yang spesifik. tampok dalum bentuk ketidaknormalan
kognitif, perilakn, dan motorik, ving moencul  bertahun-tahun  selelah
infekst HIV terjndl. Hal inl berhubungin deitgan  keadaan  rendshiiya
Jumbaty sel TODA™ dan tingginya muatan virug pada plasm daeah, Angha
Kemunaulannya- (préevalens) Jf negara-negira’ Baral adalah sekitar 10
200, namun & Indin banva terjadl pada 1-2% pengidap infeksi HIV
Perbedaan inl mungkin terjudi karena adanva perbedran subtipe HIV di
Indii.



d. Kanker dan tumor ganas (malignan)

Gib. 3: Sarkoma Kapos

Pasten dengan infieksi HIV pada dasarnsa memiliki nistko vang lebil tngg|
terhadap teriadinya beberapa kinkor, Hal ini karens jnfeksi oleh viruy
DMNA penyebab muthsi genetik, vanu terutama virus: Epsiein-Bar (EBY ).
virus herpes Sarkoma Kopost (KSHY), dan views papiloms manusis
(HPV):

Sarkoma Kaposi adalah twmor vang paling umam menverang pashen vang
terinfeksi HIV. Penyukit ini disebabkan aleh virs dadi subfamil)
Bammaberpesyirmae; yailu virug herpes manusia-8 vang juga disebid virus
herpes Sarkomn Kaposi (KSHY ). Penvakit inl sering muncul di kulit
dalaim bentuk bintik kesngu-unguan. tetapl dapal menverang organ |nin,
verutima mulul, salutan pencernaan, dan paru-parti

kanker getah benmg bingkat tinggl (hmfoma sel B) adalab kanker yang
menverang sel darph putib dan terhumpul dalwm Kelenjor getaly bening,
misalnys seperti limfoma Burekin (Muekin's haphoma) stau sejenisnya
{Burkite'slike Domphoma), diffuve lavge Bacell lmphoma (DLBCL), dan
limfoma sistem syaraf pusat primer, lebih sering muncul pada pesien yang
terinfeksi HIV. Kanker 0 seringkall merupakan perkirasn  kondisi
{prognesis) yang buruk, Pada beberapa kasus, limfoma adalah tinda arama
AIDS. Limfoma in| sehagion besar disebablan olely viras Epsteln-Bar
atan vires herpes Sarkoma Kap-us:. seluin ity Kanker leher rahim podi
wanita yang terkena HIV . dispggap tanda wama AIDS. Konker inj
disebabkan olel virus papiloma manusia

Pasien vang terinfeksi HIV jugs dapal teckens wmor lainnyva, swperntl
Hmboma Hodgkim, kanker wsus besar bawaly (rectom), dan kanker anos
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Namun  demikian, banyak womor-hmor veng umum osepertt  Kanker
piayudura dan kanker usus besar | eolen), vang Hdak meninghut kejmdiannya
pada pasien terinfekst HIV. DI tempat-tempat  dilakukannya terapl
antiretroviruy yang sangat akdl (HAART) dalam menangani ALDS,
kemmniculan bérbagal kanker yang berhubungan dengsn AIDS menutun,
namin pada saat yang sama kanker kemudian menjadl penvebab kematian

vang paling umum pada pasien vang terinfeksi HIV.

B. Penyebab

Gb, #; HIV yeng baru memperbamyuk dir
tampak bermunculan sebagal  bulatan-bilatan
kecil (diwarnal hijau) pads permukaan Hinfoxi
selefal menyerang sel tersebut; dilikar dengan
mikroskop elektron

AIDS merupakan bentik terparah akibar mfeksi HIV. HIV adalah retrovings
vanp blasanys meayerang ofgansorgan il sistem kekebalan inanusia,
sepertt sel T CDMT (sejenis sel 1), makeofaga. dan sel dendraik. HIV
rn_r.l'uaul. sel T CD47 secara langsung dan idak langsung, podahal sel T
CO4" diburubkan agar sistem: kekebalan whuh dapat berfungsi baik: Bil
HIV teluh membunil sel T CD4™ Ninges jumlahnye mensusyl hingga
Kurang dael M) per mikeoliter (UL} dsrah. maki-kKekebalan di tingkat -sel
akan hilang: dan akibatmyva lalah kondis) vang disebut ANDS, Infeksi akut
HIY alkan bedlanjut menjadi infeksy laten klinis. kemudian tlimbul géjila
infeksi HIV awal, dan akhirnya AIDS yang dildentifikasi dengan memeriboss

-
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jumbah sel T 004" o dalam darah sera adanya infeksi terenti,

Tanpa teeapl antiretrovirus, rala-rita limanys perkembangan infeks| HIV
menjadi, ALDS sekitar sembilin sampal sepulub tahun, dan rata-rids wakiu
hidup setelsh mengatam| AIDS hanya <ekitar 9,2 bulan, Laji perheinbangan
penyikil ini pada setinp orang sangal bervariasy, yautu durl dus minggu
sampal 20, tahun, Banyak fakior ving memengaruhinga, diantaranva ialah
kekuatan tubih untuk bertahan melawan HIV (sepert] tingsi kekebalan
twbuh} dari Grang vang terinfeksi. Teeap ANCretrovirYs vang sanpal aktif
Al dupat memperpanjang rata-rats wikiu berkembangantiv AIDS. serta
FREG-LE wakiu kemampuin penderita berahan hidup,

A Penularan seksunl

Penularan (trassmisi) HIV scearn seksual terjacl ketikia nda Kontak
antiva sekresi cairan vaging atau cuiran presemingl seseorang dengan
rektum, alal kelamin, atau membran mukoss mulul pasangannyg,
Hubungan seksual reseptil’ tanp pelindung lebih berisiho danpada
Huﬁungan seksual nserif tanpa pelindung, dan risiko hubungan seks
anal lebih besar daripaida risiko hubungan seks bissa dan seks ol Seks
oral tidak berart wk berisiko karens HIV dapat masiok melalol seks oral
reseptil  maupun. | Insertif Kehemmsan  seksunl  secarn wmum
meningkathkan ristke penularan HIV karena pelindung umumnya tidak
higunakan dan sering Lerjadi rauma fsik terhadap ronggn vaging yang
memudnhkan teansmist H1Y

Penyakit menular seksual meningkatkan risiko penilaran HIV karena
dapar menvebabkan g'anggman pertahanan jaringan epitel nommal akibat
adanva borok alet kelamin, dan Juga karena. sdunyi pentripikin sel
yang terinfeksi HIV (lmfosit dan makrofaga) pada semen dan seknedi
vaginal, Transmisl HIV bergantusg pada limgkat kemudahan penitlaran
dar| penderita dan kerentanan pasangan seksual vang belum terinfeks:,
Heban virus plasina yaie tidak dapat dideteks) tidak selaly berari]
hithwa beban virus keeil pada air mani anu sekeesi alit Kelamin Setiap
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M kali penambahan jumlah RNA HIV plasma darah sebanding dengan
$1% peninghatan b transmisi WV Wanita lebih repian terhadag
ifeksl HIV-1 karena perubahan, hormon, ekologi  serts fislulogi
mikeoba vaginal, dan kerentanan yang lebib besar terhadap penyaki
sehsual,

Kontaminasi patogen melulul durah

dadur penularan terutamn berbubungan dengan penggann abat tuntik.
penderita. hemofilia, dan resipien transfush darah dan produk dasak
Herbagh dan  menggunakan kembali jarum  sumik {swrinpe) vang
mengandung darah vang terkontaminasi oleh  organisme  bialogis
penyebab penyakit (patogen), tidak hanya mempakan risiko utaing atas
infeksi HIV, 1etapi jugs hepatitis B dan bepatitis C. Risike terinleksi
demgan HIV dan sa wsukan dengan jarom vang digunakan orang
vang terinfeksl HIV didugu sekitar | banding |50 Post-expisurg
prophotari dengan obavanti-HIV dapat tebib Juuh mengurangi risiko
tiu Jalur penulaenn inl dapat Juga terjadi Pt arang vang memberl dan
menerima rafah dan tindik whbuh

Penularan masa perinatal

Transiriss HIV darl ibi ke ok dapat terjadi smelalul eabim (in wters)
selam masa perimarad, vaito minggu-mingon terakbai kebamilan Jan
st persalinan, Bil tidak ditangan, tingkat pemslarmn darl by ke anak
selama  kehamilan dan persalinan adalah sebesar 25%. Namiin
demikian, Jika cang (bu memiliki skses terhadap lesapi antiretrovirs
dan metahurkan dengan cara bedah caesar, tingkat penularannys hanya
sebestr 1% Sejumlah  fakior dapat - memengarihi risiko  infeksd,
terusmnn beban viess pada iba sann persalingn (seamkin tnggt beban
virus,  semakin dinggl risikonva)  Menyusul  meningkatkan  risike
perilaran sebesar 4%, Mengingat ASE adatah makanan terbiaih bagl
biagd, WHO tetap menganjurkon pemberian AS packs boys dengan by
yamg menderita HIVAAIDS. Obae antiretrovices dan bedal caesir
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mengurangl peluang penularan HIV darl bu ke anak (moter-fo-chifd
trarsimncion. MTCT),

C. Diagnosis

Padn tabun 1990, World Healtl Ohrganizition (WHO) mengelompokkan
berbagii infeksi dan hondisl AIDS dengan memperkenalkan sistem tahapan
untuk pasien yang ternfeksi dengan HIV-1M" Sistem inl iperbarul pivcti
hulan. September tuhun 2008 Kebanyikan kondisi ini - adadah infeksi
oportimsttk yang dengan mudali ditangani pada orang sehal.

* Stadium {. infeksl HIN asimbomatik dan tidak dikmegorikan seboga
AIDS
o Stachium (1. termasuk manifestas! membran mukiosa kel dan rudang
sliran pemapasan atss vang berulang
» Newelinm H1 termasuk diaré keonik vang tidak. dapat dijelaskan selamn
tehih dlir| sebilan, infeksi bakteri parah, dan uberkulosic
o Stacfiven IV teemasuk woksoplasmosts atak, kendidiasis esofagus, trakes,
Brortkus: atau paru-pary, dan sarkoma kaposi. Semua penvakit ini ndalsh
indikator AIDS

w Sistem Kasifikasi CDC

Terdapal dua definisi temang AIDS, yang keduanya dikelaarkan oleh
Centera for Disease Control and Prevention LEDC). Tahun 1993, CIK
memperiuns defimst AIDS dengan memasukkan semun orang vang jumiah
sel T CDA™ di bawnh 200 per pl darah duy (4% darl selaroh limfositnya
sebagai pengldup posiil HIV

b Tes HIV

Tes HIV umum, termasuk imunoasal enzim HIV dan pengujion Wesern
Blar, dilakukmn untok mendetekst antibodi HIV pada serum, plasima, cairan
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mulut, darsh kering, atmu ven: pasien. Namun demikian, periode antara
infeksi dan Berkembungnva ptibodi pelawan infeksi vang dapat dideteks:
(window  period) bagi setiap orang dapat  bervariasl  Wakiu yang
dibutihkan 3-6 bulan untuk mengetahui serokonvers! dan hasii positif tes.
terdapat pula tes-tes komersial untuk mendeteksi antigen H1V lainnya,
HIV-RNA, dan HIV-DNA, vang dapat digunakan untuk mendeteks;
infeksi HIV mieskipiin perkembangan antibodinen belum dapat terdetehal.
Meskipun metode-metode tersebut tidah disetujul secara khusus - unfuk
dragnosis infeks| HIV, tetapl telah digunakan secara rutin di P EAra - (eara
i,

D. Pencegahian

Tiga jalur wtama (rute) masukryva vieus HIV ke dalwm wbuh leldh metalul
hubsungan seksual, persentubian {paparan} dengan cairan atau jaringan twhuh
yang terimfeks), serta darl ibu ke janin atiu bavi selama perfode sekitar

kelahiran { periode perinatal)
#. Hubungan selsoal

Mayorits infeksi HIV berasal darl hibungan seksun! tnpe pelindung
anar individu vang salah sanunya terkena HIV. Hubungan heteroseksual
adalah modus wiama Infeksi IV di dunia. Selama hubungan seksual,
hanyln kondom  pria  utay kondam  wanito. sang  dapal mengurang)
kemungkinan teeinfeksi HIV  dan penvakll  seksual bainoya - serty
ketnunghinan hamil, Buktl terbaik saat im menunjukan bahwa penggunaan
kondom yang lazim mengurangl risiko penularan HIY campai kira-kirn
0% dalam jangka panjang, walaupun mantaat ing lebih besar jika kondom
digunakan dengan benar dalam setiap Kesempatan. Kondom laki-lak|
berbahan lateks, jika digunakan dengan benar anpa pelumas berhahan
dasar minyak. adalah Satussmunya teknobogi vang paling efeklif suat inl
untith mengurangi transmisi HIY secara seksual dan penvakit menular
seksual lainnya
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Kondom wanits adalah alternatif selain kondom laki-laki dan terbua dari
poliuretan. yamg memungkinkannyvy dntuk digunakan dengan pelumas
berbihan disar minvak, Kondom wanita lebib besar danpads kondom laki-
takl dan memilikl sebuab ujung terbuka keras Berbentuk ¢incin, dan
didesdin nntuk dimasiikkan ke dalam vaging, Kondom wanita memiliki
cincin bagian dalam yang membuat kondeim tetap o dalam vaging untuk
memasubkan kondom wanitw, cimcin mi harus ditekan,

b, Kontamioasi cairan tubul terinfeksi

Anjuran mengikuth Kewaspadaan universal, sepertl mengenakan sarung
tangan lateks ketika menyventik  dan selaly mencuci tangan, dapat
membaniu  mencegal  infeksi HIV Organisasi  pencegahan AIDS
meryarankan pengguna narkoba untak tidak: berbagi jarum dan bahan
lainnya yang diperlukan untuk mempersiapkon dan mengam®il narkoba
(lermasuk alat suntik, kapas bola, sendol. air pengencer abat, sedotan. dan
lain-lain). Orang periu menggunakan jarum vang bary dan disterilissi
untuk tap suntikan Informasi tentang membersinkan jarum meénggunakan
pemutih disediakan oleh (asititas kesehatan dan program penukiran jasam

E. Peoanganan

Sampal saat ini tidak ada vaksm atad obat uatuk HIV atau A1DS. Metode
sati-salunya  yong ikt imtuk pencegahan  didasarkan  pada
penghindaran kontak dengan virus atau, jika gagal, perawatan antiretrovieus
secara langsung scelah kontak dengan virus secarn signifikan, disehut pose-
exposure praplpiaes (PEFL PEP memiliki jadwal empat mingegy lakaran
yang menuntil banyak witkiu, PEP Jugs memilikl efek samping yang tideak
menyenangkan sepert diare; tidak enak badan, mual. dan lelah.

. Terapi antiviris
Penanganan Infeksi HIV lerkini adalahy terapi antiretrovirus yang sangat

aktif (highly active antivetrovival therapy. disingkat HAART). Teérapi ini
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telah sangal bermantaat bagi crng-orang yang terinfeksi HIV seiak tabun
|99, voiti setelah ditemukannyva HAART yung menggunakan protease
inhibitar. Filihan terbaik HAART ssat ini, berupa kombinasi  dari
setidakiys tiga obal vang teedinl dari paling sedikit dus’ macam - bahan
antiretrovirns, Kombinasi sang umum digunakan  adalah pecleoside
anglogul yeverse franscreiptase bifebitor (ol NRTI) dengan profeake
inhibirar, wau dengan nos-encleoside reverse transcriplase  inhibitor
(NNRTE. Karena penyakii HIV lebily cepat perkembangannya pada anak-
anak daripada padn orang dewasa, maka rekomendasi pernwatannya pun
lebily agresi! untuk anak-anak daripoda untuk orang dewisa Perawalan
HAART memperimbangkan  hoantitas  beban  virus,  kecepdtan
berkurangnya CD4, <enp kesiapan mental pasien, san memilih waki

meinulal perawitan awal

Perpwatan HAART  memungkinkan swbilnya  gejala dan virema
(banyakaya jumlsh vieus dalam darah) pada pasien. tetapi ia tidak
ménvembulikannyi dari HIV dfaupun menghilangkan gejalanya. HIV-|
dalem tinghkat yang tingg! ﬁeri.ng resisten terhadap HAART dan gejilanya
Kembill seteld perawatan diientikan. Setam 1w dibutubkan wakw lebih
dar| seumur hidup sesevmng antiuk embersibkan infeksl HIV dengan
menggunakan MAART. Meskipun demikian, banyak pengidap HIV
mengrlami perbatkan yang cukup signitikan pada kesehatan wvum dan
Kualitas hidupays, sehinggi wejadi adanya pentirinan deastis’ atas tngka
kesakitan (morbiditas) dan tingkat kematian (mortalitas) karena HIV
Tanpa perawatan HAART, berubahnya infeksl HIV menjadi AIDS terjad|
dengan kecepatan rata-rata  (medinn) antary sembilan sampai sepulub
tabun, dan selanjitnys wakiu beriahan setelah teriangkiv AIDS hanyalah 9
bulan, Pencrapan HAART disnggap meninghatkan wakie bertahan pasien
selama 4 sampal 12 whon, Lebibh darl 50 % perawatan HAART
memberikan hast] jauh dari optimal. Hal ini karena adanya efek samping
pengobatin tidak hisa diolerir, terapl antiretrovirus sebelumnyd vang tidak
efektil, dan infeks HIV terientu yang resisten obnt, Ketidaktaatan dan
ketldok teraturan dalsm menerapkan terapl antireteovinus adalah afasan
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b.

utama mengapa kebanyakan individu gagal memperaleh manfaal das
penetapun HAART

Pernwutan HAART juge kompleks, karens adanya beragam Kombinasi
Jumlah pil. trekuensi dosis, pembatasan makan, dan lain-lain vang harus.
dijalankan secara rutin, Berbagar efek SAMPING vang juga menimbilkan
keengganan untuk  teratur  didam penerapan  HAART, antara laln
Iipodistrofi, distipdaemia, penolakan insulin, peningkatan risiko sistom
kardiovaskular, dan kelainan hawaan pada hayi yang dulahirkan

Pembentukan FOKJAKES

POKJAKES  singkatan. dari  Kelompok  Kerja  Kesehutan, Pokjakes
merupakan gabungan dar) beberapa sekior terkai, sepeiti Dinas Kesehilon
dan  PITKL. Pokjakes dianggap  perlu  untuk diberdasakan - guna
keherhasttan  dalem pencegahan penyakit menulur sekiusk khiisisnya
HIVIAIDS  Informasi  kesehatan  wang  adekunt dapat  menambab
pengetatuan. ThI Wanita tentang HIV/AIDS, carg rencegahan, cira
penularan dan penanganannyi
Kegiatarr yang dilakukan oleh POKIAKES di sebut déngan istilal § M
Buat Si Cantik:
1} Mengenalkan keschatan reproduksi wanita, IMS, cars pencegalian PMS
termasik HIN/AIOS (program ABCDE)
Hal yang dapan dilakukan:
o Memberikan penjelisan tentang organ reproduksi wanitz dan
perawatannyu
* Menjelaskan tentang  Penyakiy Menular  Seksual  dan  cara
penceguhnnva menggumakin konsep ABCDE

v A (Absinenie) Absen seks atan tldak  melakukan hubungan
seksual bagi orani vang belim menikah

v B (Be Faithful) Becsikap soling setin kepada satu pasangan seks
(tiddak berganti-panti)

* U (Candam) Cegah dengan kondom: Kondom harus dipakai oleh
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pasangan apabilys salah satu atau kedusnva diketabui terinfeks|
MY

v D (Dhrug Moy Dilarang mengpunakan napzs, 1erulama nagzs
surttik dengan farum bekas secara bergantian

¥ E (Education). Pendidikan seks, yang dapat dilakukan, melalul
penyilulin

2) Mengenatkan  kontrasepsi  kondom  dan  demonstrasi  teknik
Pemasangann v

»  Kondom adalah alat kontrasepsi atau alat untuk mescegah kehamilan
ataw penularan pensakit kelamin pada saar bersanggama. Kondom
biasanya dibuat darl bahan karet fwex dan dipakaikan pada ula
Kelamin pria atau wanita pasda keadaan ercksi sehelum bersangzama
(bercetubith) sau berhubungan summi-jstr,

« kondom fidak hanya dipakal oleh Eainkl. lerdapat pula. kendom
wanits vang dirancang kKhusus untuk digunakan oleh wanits.

= Feknik pemasangan kondom yang benar;
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o 11 kesulahan cara mengaunakan kondam:

al

hi

¢l

d)

£)

)

h)

}

Ferlamba dipasang

Pemakatan Kondom setelah penetrast dimulm tidak skan
efekiil memberikan perlindungin techadap ridiko penularan
penvakit menular seksual

Terlalu cepat dilepas

Melepus kondom sehelum hubungan seks berakils dengan
abwsan dak nyaman

Membuka gutungan kondom sebelum digunakan

Membuka gulungan kondom sebelum higunakan dapat
menyehabhan efektivitas kondom berkurang

Tidak menyisakan ruang di ujing handom

Tidak menyisukan sedikit ruang unuk MENEMPUIE sperm
i wivng kendom dagat membust cairan speria keluar dari
Lempat inennmpungnva

Tidak mengeluarkan udara dalam kandom

ek menekan udars dart wiing kondom tirlehib dahiulu,
mengakibatkan kondom menggembung din mempersuli
Pemisangzan

Membuka kondom mengeunakin bendatajam

Hat i mungkin dip-al meayebabkan kondom tergores dan
mesyebabkan kebocoran

Tidak dapat mengenali kondoem vang telali rusak

Periksa tanggnl kadaluarse, pastikan tidak ada lubang pagda
bungkus kondom, dan kt&:lnp'urrmnq gulungan kandom
Ticluk menggunakan pelirias

Pengrumaan kondom ik jangka vkl terenty il
menvebabkan, kondom lehih mudah sobek ik ridak
menggunnkan pelumas

Kesalbhan dalam pelumasan kondom

Pelumas berbasis minvok dengan kondom lateks g
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melemahkan  lateks  dan membuatnyg  rentan  terhadap
Kerusakan

1 Menggunakan kemball kondom yang telah dipakai
Penggunnan kembali  kondom vang telah  dipukai,
memungkinkan kondom tidak bisa melindungl secara
Sempuria

ki Kesalahan penyimpanar
Hindari menyimpan kondom di bawah sina mtahir
langsung atau pads domper Karenn daput  menirunkan
unbitas Iatcks

31 Mengajarkan tentang kewaspadaan mum

Beberapa faktor-Faktor Kerentunan Penularan HIV/AIDS Pada
Perempuan

A Kerentanan biologis

Sant berhubungan seks, perempuan memiliki kemungkinan vang
lebih Besar untuk terinfeks HIV. Kenmungkinan penularan HIV dari
Laki-laki  kepada perempuan 24 kall lebih  besar daripada
penilirn HIV darl perempuun kepada laki-laki. Fal ini disehabkan
Karenn  perempuan memilikl selapit mukoss yang lebih juas
sehinggn mudab mengalam| lukwiritasi Selain i perenipiing
adafah pikak yang menampung air mani, sedamphon kandungan
HIV yang terdapat dalam air mail lebil bunyak  jumlahnyg
daripads HIV  dalam  calran vagina. Perempuan  muda  dan
PETempuan - post-menopouse lebih renton untuk tertular karena
memiliki mukosa vaging vang lebih tipis sementara Jumilah cairen
vaginanya fehih sedikit.

b Ketidaksetaraan gender

Ketidokservaan  gender vang  berlaky i masynrakil  dapal
menyebabkan tmbulngs masalah sosial, Budavs dan ekonom|
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Peremipuan tdak memiliki kekuasaan umuk menoluk hubungan
seksual. Perempuin Juga Berperan pasit datam hubungan seksual,
sehinggn  keputsan  mengena pengeunaan kondom  menjadi
haknya laki-kakl Tingkar pendidlkan perempuan | ndonesia tdak
linggl Kemampuan remag perempuan untub mencad informas)
merigenal seks pun dibatasi oleh norma-norma sosial Akibatnya,
pevempuan Tidak - mendapar nformisi yvang  cukup g enal
reprodiiksi dan seks,

o Kemiskinan

Kemiskinan mendorong timbulnys prostitusi dan perdagangan anak
(terutama remajis putd), Kemiskinun Juga dapar menyebalskan
perempuan menjad) pekerju migran/TK1 Wanits yang metupakan
kelompak . yang rentan tedulsr M1V Kemiskinan: pun it
Mendorong perempuan dan remaia putel menerima pekerjann upa
sl walsupun terkdang menganoam martabar dan kesehatn
mereha lermasuk tertulur HIV.

d. Kekernsan terhadap perempuan

Kekerasan pada perempunn dan resiko tertular HIV. memiliki
hubungan yang sangst érat * Bentuk Kekeigsan patdlit perempuan
yang paling sering ditemu| adalah kekerusan vang dilakukan oleh
pasangan ' terdekar, Kekerssan dan ketakuton skan terjadinya
kekerasan, dapst mencegah perempuan untuk mempelajan siau
mengetahui status: HIV-nva  sertn mendapatkan  aksey  pady
pelayuman HIV/AIDS,

Hal tersebul dintas inenjad| tanggung jawab Pokiakes mengingatkan
cilon ThT Wanit untuk sefalu whadpady pada keadsan sekitar, berhati-
hiti  dalan bersikap,  berpakmion  din berdandai agar  tidik
neegundang keinginan yang negathl darh orang lain,



4 Melakukan Sknming

¥

Skrining {wereening) sdalah deteks dinl dari statn penyakit stay usahi
unitik mengidentifikas: penyakit ot kelainan secars klinis belum jelas
dehgan menggunakan test, pemeriksaan wog prosedur 1erenty vang
dapai digunakan segarn cepat unuk membedakan orang=orang vany
b thaatannyu sehat tetapi sesungulmya menderiia suain kelalnan
a)  Testskrimng dapat dilakokan dengan :

Pertanyann (anammicsa)

Pemeriksaan fistk

Pemeriksaan laboratorium
). Tuguan skeining dan deteksh dini
Skrining bertuwjuin untuk mengurangi morbiditad atan mortaliias
darl penyakit dengan pengobitan  dini terhadap kasus yang
ditemukan. Program diggnosis dan pengobatan dini hampir selaly
dinrshkan kepada penyokit yang tidak menwdar  sepern) kanker,
digbetes mellins, plaicoma. dan lain-lain
e). Persyaratan skrining
Menurut Wilson amd Jangner {1986) persyvaratan skrining antar
Lt ;
Masalah Resehatan s penvakit yang diskeining  hams
merupakan musalah kesehatan vang penting,
Harus tersedia pengobatah bagi pasien yang terdiagnosa setelah
proses skriming,
Tersedia fasilitas diagnoss dan pengobatan,
d)- Program skrintng yang berhubungan dengan HIV/ALDS:

skriming donor darah untuk mendeteksi HIV,

Memberikan perawatan

Bila diketahul ada calon TKI Wanita positil mengidap HIVAA DS,
Pokjakes berkewajiban untuk mendampingl Orang Dengan HIVAAIDS
(ODEAT tersebul untuk mendapathan periwatan vang tepait,



Kegiatan. § M Bust St Cantik akan memberikan dampak peningkatan
pengetahuan dan perubaban sikap sertn perdlaku calon TKW agar waspada
terhiadap penuloran HIVOATDS dan mengetahoi cara menghindar penyakic
tersebut serta hal-hul yang dopat mereka lakukan bila wernyata mné:_r':kn
positil mengidap HIV/AIDS

Regiatan  yang  akan  dilakokan alel POKJAKES bertujuan  ontuk
meningkatkan  kessdaran  calon  TKI  Wanita tentang  bagaimana

menghindar pemmlarug HIV/AIDS. Upaya pencegahan tetap lebib baik
dan efektil dibandingkan dengan upaya pengobatan  Untuk ite ‘pecluy
dimasyarakatkan  upaya  pencegahan  AIDS  bagl  seluruh  lapisan
masyarakal termasuk pada calon TRW. Pencegahan HIV meémbutuhkan
lebih dart sehedar Informasi. Karena bukanlab hil vang mudah mengubah
tingkah laku untuk menghindarl peatlaran, TKL Wanita haros termotivast
urduk  menggunakan  metode  pencegaban  HIY  vang .:fﬂkt_il" dan

mengenthanghan | ketrampilan vang diperlukan sgar tetap aman agar
terhindar dari HIV/ATDS,

F. Kousep Perilaku

Pengertian Perilaku

Menirit Notoatmodio 2007, perilsky adalah totalites penghayatan  dan
nklivitas seseoring, yang merupakin: hasil bersama ataw résulianté antari
berhagai faktor, baik Faktor internal maupun eksternal, Perifaky dari pandangan
blolegls adalab merupakan suatu keglatan atne aktivitas organisme yang
bersanghutan. Jadi perilaku manusia pads hakikatnye adalah sustu sktivigos
darl packa manusia it sendivi, Oled sebab i, perlaku mamesia jlu mempunyii
henmiangan: yang sangat luns - dan mencakup bermlan, berbicara, bereaks,
berpakaian, dan lain sebaghinva Bahlkon kepintan internal durermal activing

sepertl berpikie, perseps|, dan emosi jugs merupakan perilaku manusia, Dapat

3l



diktakan bahwa perilaki adalah apa yang dapat dikerjakan oleh orgamsme,

baik dapat diamati scearn langsung staugun secars tidak langsing.

Skiner { 1938) seorang ahll psikologi, merumuskin bahwa perilaku merupakan

respons atian reaksi seseorang terhudap stimules (rangsangan daei lusr), Oleh

karena perilaky il lerjad| melalvi proses adanyn stimulus terhadap organisme,
dan kemudlan organisme fersebul merespons maka teor Skines ini disebut leorl

USHO-RT mtau: Stimulus Cheganisme Respins, Skiner membedakin adanya dua

TESPONS, yilll:

I Hespondene respars stau reflexive, yakal reéspon yang ditimbulkan oleh
rangsangan-rangsangan (stimulus) terentu. Stimules semacam (o disebut
elicifing  stmudanion kurena menimbulkan FESPONS-FERpONS  yang relatif
tetap. Respanddin respony inl jugs mengakup periiaky emosional,

2 Operant Respers atuhs astewmental pesprons, yakini respons vang timbe! dan
berkembang  kemudian dilkutl wieh stimulus atan perangsang terientu.
Perangsang ini disebut reinfircing simulation atau reinforcer, karenh
memperkuat respons, (Notastmodjo, 2007)

Perilaku Berisiko Terkenn HIV/AIDS

Perilaku berisiko terkena HIVIAIDS merupakan orang yang mempunyai

kettungkinan terkena infeksi MIV/AIDS atau menularkan HIV/AIDS paida

orran lain blla dia sendivl mengidap HIN/AIDS, kmna perilakunyi Mereka
yang mempunyai perilaku bersiko tinggi idalah

I+ Perempuan dan laki-laki yvang berganti-ganti pasangan dalum ielakukan
hubungon seksual don pasangarning i,

2. Perempuan dan luki-laki tuna susila,
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4 Orang yang dilam melakukan hubungan seksual secara tidak wajar sepent

hibungan seksual melatus dubur ganal) dan mulut (eral), misalnya pada
homoseksunl dan biseksnl

4. Penggunan natkotika dengan suntikan, sang menggunakan jarum suntik
secary bergantian {Djoerban, 20061,

Perilaku dipengiruhi okl pengetabuan, sikap dan tindakan

Konsep Fengetahuan

L

Definisi Pengetuhuan
Pengetihuan adalah hastl pengindraan manusis, atsu hasil mho
seorany terbiadap objek melalul indrm yvang dimilikings. (mats,
hidung, telings, dan sebagainyva), Dengan sendirinva pada wakte
pengindrian sehingga menghasitkan pengetahuan tersebul sanga
dipengaruhi olely intensitas perhation dan persepsi verhadap objek.
Sebagian besar pengethunn seseorang diperoleh melalul indes
pendengaran (telinga), dan indrs penglihatan (man),
Tinghat Pengetahwun
Menurut Notoatmadyo (2010, unghkat pengetahuan secara dibagi
besarnya dibagl dalam 6 tingkat, yakni;
1 TabwiKmow)
Fabu diartikah hanya sebagal recall (memanggil) memiri
yang telah ada sebelumnys setelah mengmnat  seseatu.
Untuk mengetabvi sty mengukur baltwa oeang tahi seswity
dapar menggunakan peranyaan-pertanysan
20 Memabarmi (Comprehension)
Memahami suatu objek hukan sekedar tahu terhadap objck
lersebut, tidak sekedar dapat menyebuthan, fetapi orng
tersebin harus dinpiat méngintrepretssikansecam
benartentang olyjek vang diketabud tersehut.
30 Aplikasi (dpplication)
Aplikas diartikan apabila orang yang telah  memshami



objek  vang  dimeksud  dapmt  menggunakan  ata
mengaplikasikan, prinsip sang diketshul tersebut pady
situnst yang lnm,

A1 Analisis (Amalyeiy)
Anulisis adalah kemampuan seseorang untuk menjabarkan
dunt atan menmrisahkan, kemwdian mencar hibungan anlars
komponen-komponen yang terdapal dalam uate musalah
dtay obgek wung diketahui, Indikasi balwa pengetahuan
seseorang u sudab sampal pads tngka analisic adalah
apabila orang tersebut telah dapst membedakan, amy
memisahkanmengelompokkan, membuat diagram (bagan)
terhadap pengetahuan atas objek tersebur.

51 Sintesis (Syvrtinexiv)
Sintesis menunjuk sontu Kemampuan  seseorang  untuk
merangkum it meletkkan dalam sudtn hubuagan ying
lovgghs diarl hompaonen-kamponen pengetabuan vang dimiliki.
Dengan kala lain sintesis adalah suati kemimpuan untuk
menvusin formulast baro  dar ﬁ:r‘mu!a_.:ii-fnrmuln.h‘r vang
fefah nda.

6} Evalunsi (Evedwation)
Evaloasi berkaitan dJengan  Kemampuasn SESEOrANE - untuk
melakukan jm&!’rﬁhus] atau penifaan terhadup suatu ohjek
tectentil. Penilajan Ini dengan sendirinva didusarkan pada
suatu kriterin yang ditemukan sendiri atuy normya-notma
yang herfaky di masyarakat

3 Cara Memperoleh Pengetabusin
Menurut Notaadmaodjo (200%), dari berbagal macsm card viang
telah digunakan untuk memperoleh kebenarmn pengetshun
sepantang sejarah, dapat dikelampokkan menjodi dua vaiy:
1) Cara Tradisionsl
ul Cara cobassalah (fval and pror)
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Yang pernab  digunakan  oleh  manusa o dalsm
memperotel pengetshuan melalul cors coby salah
ey dengan kats lan vang “lebili dikenal dengan
“eraal anet e rer™
by Cars kehuasaan gau oontas:
Dalam kebidupan manusia  sehari-hatl, bauri vk
sekall kebiasaan-kebiasaan dan tridisi-tradisi vang
ditakukan oleh orang npa melalu) penularan
apakah vang dilakokan tersebut oleh baik  ataw
tidak, Kebiasaan-kebizsaan ini binsanya diwariskan
lorun-tenurun  dard geoerasic sa ke peneras
berikuinyn.
€} Berdasarkan pengalaman pribadi
Pengalaman adalah gure vang terbalk, demikian
bunyl pepatah nl menghndunyg maksud bahwa
pengalaman liu mt;rl.lpﬂk:&n sumber  pengetabunn
ntau pehgalaian (0 merupakan sooti cor untulk
memperaleh kebenaran pengetahuan,
d1  Melalul falan pikivan
Sefalan dengan perkembangan umatl manusts; carn
berpikir marmusia pun kot berkembang, Darl sine
TANUSHA T:igh mampu menggunakan penalarannys
dalam memperoleh pengetahuannya.
Cara Modem
Cars bary atau miodern dalam memperoleh pengetiahuan
pada deswasa imi lebih sistemans, logis dan ilmiah, Cara ini
dissbut “metode penelition lmiah™, ata lebih populer
disshut merodologl penelitian, Cara it mencakup 3 hal
pokok, yaity
8) Sepala sesumty yvang positif, vakini perala tertentu
vang miunoul pada saat dilakkin pengamatan,
b)  Segala sesuatu yang negatif. yaini geiala tertentu

M



viung tdak mumenl pada saae dilakkan pengamatan.

€ Gejula-gejala yang muncul bervarias), yaiu gejala-
gejula yang berubah-ubah padia Kondisi-kondisi
tertentu,

. Faktor-Faktor yang Mempengaruhi Pengetiluan

1 Pendidikun
Pendiditan berarti bimbingan vang di berikan oleh SEREOFANY
pada orang lain terhadap suati hal sgar miercka daput
memuhami. Tidak dapal dipungkinl bahwas semakin Tinga
pendidikan seseorang semakin mudah pula mercka menerima
informasi  dan  pada akhimya semakin  banvak  pula
pengetahunn  vang  dimilikinya, Sebaliknvs jike tingkar
pendidikan seseorang  rondih aken  menghambay sikap
sescorang dalam penerimaan informasi dan silai-nllal ving
haru diperkenalkan,

2} Pekerisan
Lingkungan  pekerjaan  dapat  mengadikan sesearung
memperolel  pengalaman  dan pengetahuan  balk  secara
langsung: manpan tidak langsung. Seorang yilrg  bekeria
pengetalunnnys skan lebil luas dan dengan bekerji vrang
mempunyal bamyak mii:hmw.ai dan pengalaman:

3} Uniir
Pertumbuhan pada aspek fistk secara garis besar ada 4
kategori - yaitn  ukwan, proporsl,  hilangnys  cie lana,
timbulmya cin bam. Pade aspek psikologis atau mental taraf
berfikir -sesedrang  semakin  matang  dan dewasa
{Notoadmodfo, 2005,
Semakin cukup umur tngkst kematangon dan kekuatan
seseorang akan lebih matang dalarm berfikie dan beKerja, Dari
seg) kepercayam) masynrakat seseorang yang lebil dewasa
akan lebih dipercava daripada orang orang vang helim culup
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tingel  kedewsssannya:  Mal  |pi sebagai  akibat  clarf
pengaliman dan kematangan |iwanya, makin 1 sescoring
maka makin kondusil’ dalam menggunakon koping terhadap
misalah vang ditimdap

4) Pengalaman
Peagalaman merupskan gur vang baik. vang bermakna
bahwa pengaliman joy merupakan sumber pengetahuan untuk
memperoleh  Kebenaran  penpetshuan,  dan pengalamnn
pribodipun dapat. digunakan  sebaga) upasa  memperoleh
petigetahiun,

51 Informasi
Pemberlan  informasi  akan meninghatkan  pengetakiinn,
Semakin banyak Informasi akan meningkathn pengeraliuan
vang  diperoleh, Pemberian Informasl  dapat  melalui
penyuluban gty melnlul niedia kamunikasd,

&) Lingkungan
Lingkungan adalsh selurul kondisi vang mile diosekita
manisia.  dan  pengarahnyn  dapal  wmemperngarihi
perckembangan dalam perilaky oesing atau kelom pok

71 Sosial Budaya
Sosial bodava (rradisi) begitu melekat pada dirs SESROTRTE,
banyak  permasalahannya  yung  dapar  Jipecalikan dian
terjiwaly berdasarkan suaty tradisl, akan tewap| munghin
terdapat Kendala karena heberapa tradisl begitn melekat
hingga validitas manfiat tidak pernah coba ditelitl:

b Konsep Sikap
1, Definisi Sikap

Sikap adalah jugs renspans. tertutup sescorang terhadap
stimulus: atan obiek tertentu. vang sudah melibatkan Faktor
pendapat dan emosi yang  bersanghutan |senang-tidak
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2.

2}

3]

Senung; setuju-idak setuju, baik-tidak baik. dan sebagainya

{ Notoatmaodio, 20109,

Mewcanih, mln.h seorang ahli psikologi aosial menvatakan
Bahwa sikdp tu merupakan kestapan atau kesedlaan untuk
berindab. dan  bukin merupakin  pelsksanian  motif
bertentu, Sikap belum  merupakan susto undakan  atay
aktivitas, akan tetagi merupakan predisposis| Hinlakan suaty
perilaku (Notoatmodyo, 2003),

Sikop adalsh kecenderungon untuk  bertindak (prakilk ),
stkap belurn tentu terwujud dalam ndakan, sebal untuk
berwujudnya tindakas peeln faktor lain, val antara lain
aelunya fusilitas stwy sarana dan prasaran (Notoatmodjo.
2005}

Komponen Pakok Sikap

Mt Allport {1954) dalam Notostmaodjo (2010 sikap

i terdint diart 3 Komponen pokok, vikn

1} Kepercayaan atay keyakinan, ide, dan konsep terhadap
objek, nrtinya bagnimana kevakinan, pendapar, ava
pemikiran seseorang terhadap penyakil kusta msalnyy,
berartl  bagaimana  poadapat atan  keyakinan Fang
tersebut tethadap-penyvakit kusta.

kehidupan emosional azau evalunsi arang lerhadap objek,

artinys bagaimans penilaian {terkandung didalamnya fakior

emosi} orang tersebut terhadap objek. Sepert| contoh hutir o

beeatti bagaimama orang menilal werhadap penyakit kusta.

-apakah penyvakit yang Biask saj atou penyakll yang

iermhahavakan,
Kecenderungan untuk bertindak frend o, befiaw), artinga

sikap adalah merupakar  komponen: vang  mendibului

Hndakan atiy perilakis terbika. Sikap adalah merupakin
urcang-ancang untuk bertinclok stau berporilaki terbuka
{tindokan}. Misalnyu  wntang  contel sikap terhadop
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4.

penyakit kusta diatas, adalah ape yang dilskukan seseorang
bila menderita penyakil kista

Tingkatan Sikap
Sikiap terdiri i empat tingkatan, vakni
1 Menrerima (receiving)
Menerimi diartikan orang (subyek) mau dan miem perhiatikun
stimulus yang diberikan {obyek ),
2} Merespons (respanding)
Metespons berartl memberikian Jawoban apabila ditanyva,
engerjakan dan menyelesaikan tugas vang diberikan
Ay Menghargal (valuing)
Mengajak orang lain untuk mengerjakin atay mendiskusikun
dengan. orang lain lechiadap suaty masalah adaleh suaty
indikasi sikap tngka tiga,
4) Bertan;gnng,pnwnb'{mpummm
Bertanggung jmwab atws séigals sesiinty vang telah diptlihnys
dengan seguls resiko adulaly merupakan sikap yang paling
tingg! {(Notoatmodio, 2003) dalam Daaniaty {2009),

Faktor-Faktor Yang Mem pengaruhi Pembentukan Sikap

Menurut  Azwar  (Z005), Proses: belgjor sosial terbentuk  dari
Inteesksi sosial alam interaksi sosial, individu membentuk perla

sikap tertentu  terhadap berbagai  objek  psikologiy  yang

dihadapinya,  Dimtars  berbaga  fakior Vanig  mempensarih
pembentiukan sikap adalih:

1) Pengalaman pribadi

Itk dapar menjiud) dasar pembentukan sikap, pengalaman pribadi
harus meninggalkan kesan yang kual Karena ltn, sikap akan tebih
mudah teebentuk apabila pengalaman pribadi sersebur melibatkan

I8



1)

£}

4)

faktor emosional.  Dalam  sitwasi  yang  melibatkan  emos),
penghavatan akan pengaleman akan lehih mendalom dan lebil
lama berbekas.

Kelbudayaan

BE. Skinnet (dolam, Aewar  2005) menckankan pengarub
lingkungan (termasuk kebudayaan) dalam membentuk kepribadian
seseorang. Kepribodian tidok lain daripada pols perilaku ving
konsisten yang menggambarkan sejarah reinforcement {penguatan,
panjaran ) yang dimilikl. Pala reinforeement dar masvarakat untuk
sikap dan perilaky tersebul. bukan untuk sikap dan perilaku yang
lain

Ornng lnin yang disnggap peniing

Pada umumnyve, individu bersikap konformis atau searah dengan
wkap drang orang vang dinnggapnya penting. Kecenderungan ini
wntira  |ain dimotivasi oleh  keinginan  untuk  berafilias)  dan
kemginan untuk menghindar| konflik dengan orang vang dianggap
penfing tersehut.

Media massa -

Sebagai sarana komunikasi, berbagal media massy seperti televis),
raclio, merpunyar pengiruh besar datam pembentukan opini dan
kepercayaun crang, Adanys Informasi bary mengenal sesuaty hal
memberikan  landasan  kognitif bary  bagl terbentuknyy  sikap
terhiadap hal fersebut, Pesan-pesan sugestif yang <ibawn informast
tersehul, apabils cukap kust, okan memberl dasiar afektil daliam
mnpersepaikan dan mendlal sesuaty hal sehingga terbentuklah
neah sikip lerteniu,
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3b Institusi Pendidikan dan Agama

Sebugal suatu sistem, instiusi pendidikan dan sgema mempunyal
:p'-:ug.;lnlh kuat dalam pembentukan sikap diknr:nakm keduany
meletaklan disar pengertion dan kensep moral dalam dir indlvidu
Pemahaman akon baik dan buruk, garis pemisabh antarn sesuity
yang boleh dan tidak bofeh dilakukan, diperolel darf pandidikan
dan dar pusar keagamaan serta garan-ajarmnnya,

6] Fakror emosi dalaan diri

Tidak semun bentuk sikap ditentukan ul_-:F-r situasi Hngkungan dan
pengalaman peibadi seseorang. Kadang-kadang, suatu bentuk sikap
merupakan pernyataan vang didasari oleh emos| vang berfings)
sehogal semacam penyaluran frustasi wtau pengalilian  bentuk
mekanisime pertahunan éyo. Sikap demikian bersifhs sementara dan
segern berlalu begiu frustasi telab hilang akan tesapl dapat pula
merupikan sikop vang lebih persisten dan lebih b lama
contohnyn bentuk sikap vang didasan oleh fakior emosional sdalal
prasangka,

o,

Pertanyaan Mengenal Peudapat dan Sikap

Pertanysan-pertanyaan  mengenal  sikap  dan  pendapat  adalah
mengenall  jawaban-jawabian  mengenal  perasaan,  kepercavaan,
konsepsi/pendapat/ide, dan sebagainys (Notoatmodjo, 2010),

Tindakan (pracrice)

Seperti felah disebutkan diatas balywa sikap adalah Kecenderunyan untuk
bertindak, Sikap belum tenty terwuiud dalam tindaken, -sebab unuk
verwujirdoya vindakan periu faktor lain antars lain sdanva fasifitas ety
sarana dan prasarana
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A. Keningkn konsep

: i
rakmr

- stalus

bulan

Data demograf.
« jaris Kelamin

perkawinan
= jumlah anak
-« pekerjaan

sebelumnya.

penghasilan  per

= nagara lujuan

- pekenaan yang

~ akan ditekuni di
luar nagen

Counfonding

| = pangalaman |
. bekerja dl  luar :

| negeri
i sebelumnya

.~ lama bekerja di

Keterangan

= ditellti

= pendukung

= tickak dinelii

e e S L

—_—

——+ [Calon TEW |

v

Katidak tahuan cara
panwaran HIV/AIDS

l

Resiko tertular
HIViAIDS

POKJAKES

5 M buat si
Cantik

Terjadinya perubahan
perilaku. positif pada TKW
dalam penceaahan penularan

Memberi intervenst § M Buat Si Cantik pada ¢calon TRW tentmng HIV/AIDS,
kemudian membandingkan perilbkn sebetum dan sesudah diberikan intervensi

Hipotesis Penclitian

Kegiaton 5 M Buat SI Caotlk elekif merubab perilaku TEW tentang

pencegnhan penulivan HIV TS
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HAB H|

Desuin dan Meiodologi Penelitinn

Penelitian  inl menggunakun  desaln Pra expermemal siwdy dengan
pendekatan pre and past fest design one group, yang menguji ada tidakiyg
perhedaun yong. signifikan antara nilar varabel dari dus sampel yang
berpasangan Dalam hal bni peselitt membandingkan perbecdaan hemampuan
calon TKI Wanita tentang HIV/AIDS sebelum dan sesudah diberikan
pelatifbon. Gambar bentuk rancanpan penelition schagal berikui

P—e ()] —y —e (2

Keterangan:

(11 = Perilaku sebelum imervensi
X = M Buat si Cantik

02 = Perilaku serefahl imervensi

Populasi dan Sampel

Subyek pads penelitian il adalal semis cilon TEW yang memchihi kriteria
penelitinn, Penelitl menggunakan teknik sampling femult vaiti pengambilan
sampel dari populasi secara keseluruhan sesuai dengan kriteria inklusi vang
dibuat peneliti (Sugiyano, 20051 Populasi berjumbah 40 orang calon TEW
yang sedanj dalam masa tunggu.

Kriteria Inklusi

*  Hepsedin menjadi subyek penelitian dengan cara menandaangani Jembar
perselujuin, Penelitian fni tidak memaksa sehinges responden dapal
mengundurkan din sewsko-wiki;

*  Belum pernah mendapatkan intervensi 5 M Buat i Cantik
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o Sedang masa tunggu keberanpkatun

Cara rekraitmen dan Jumlah subyek penelitian

Calon TEI Wanita berjimiah 40 orang yang bemds di PITKL PT SIDO
SAKTI JAYA Porum Karanglo Indah blok T/27 Malang vang memenuhi
kriteria inklusi. diombil untuk dijadikan sampel penelitian dan diberikan
perlakunn tentang 5 M Buat $i Cantik

Variabel Penelitian
Variabel Dependen  adalah perubahan perifaku positif pade CTRW dalam
peneegahan penulamn HIV/AIDS

Variabel Independen adufah 5 M Bual Si Cantik.

Definisi Operasional -
Vuriabel Defenisi Parmmeter Alat Lkir Skala

Diperasional '
Dependen | Adunya Vidmpi | Kuesioner | Interval
perubaban | pemahamin then jawah
perilaku tentang pertanyaan
positif pada | HIV/AIDS dengan:  balk
CTEW ying vang | pada Kuesioney
dalam dapal  merubal
pencegahan | perilihy  calon
penularan. | TKEW. ke araly
HIVIAIDS | yang lebih

pusiif >
Independen | Kegiatan
£ M Bumt 8i | edukasi,
Cantik. koanseting,

demaonstrasi,

pemantuian

dan

pendampingan

hepads CTEKW

Teknik Peagumpulan Data

Iy Memints rekomendisi Disnakérrans untuk PITKI vang dkar dijadikan
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tempal penelitian

3 Melakukan koordinas) dengan pengunis PITK] setempal

3) Pendatsun jumiah calon TRW yvang berada pada masa tunggu berjumlish 40
aring

4y Responden didentifikasi teniang pengetahuan. sikap. dan tindakan dafam
pencegahun penularan HIY/ATDS dengan menggunakan pre dan post test

51 Responden diberi intervensi berupa =5 M buat si eantik” berupa edukas),
konseling sebanyak 35 Kunjungan

&) Hesponden diidentifikasi kemball tentang pengetabuan, sikap, dan thdakan
dalam pencegahan penularan HIV/AIDS

Partisipasi Pemangho Kepentingan
Pelaksandan penelitign ini' melibatkan  berbagai pihak sebagal  pengambli
kebijakan antam lain: Dinkes dan PITK setempa

Data Demografi

ety domograft meliputi- nams, slamal, jenis kelamin, wmu, pendidikan/ijazsh
terakhie, negaro tujuan, pekerjaan vang akan ditekwn di luar neger, status
perkawinan, jumlah anak, pekerjaan sebelumnya, penghasilan pes bulan

Faktor Pernncy

Faktor perancu: pengalaman bekera:dl luar negerl sebelumnya dan laima
bekerja di luar pegerd

© Analisa Data dan Pengolahan Data

Adiallsis dat berpasangan {pré and post text) variabel perilaku menggunakan uji

statistih Wilcaxor Stgned Ranks Fesr, Karakteristik demografi sampel yang

dapul ' mempengaruhi hasil penelitian di analisis menggunakan Uji el sgudare

Sofrware,

I, U bomogenitos untub, mengidentifikasi homogenitas nama, alamat, umur,
pemlidikan/azah terakhir, negara wivan, pekerjaan yang akan ditekum di
luae, megert, status perkaswinan, jumlah ssak, pekerjaan  sebelumnya,
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rencana penighasilan per bulan

2. Analisis dilakubkan secars wivarat vang berujuan untuk e lashin
Karakteristik  dan responden  penelitian  melputis  usin,  pendidikan,
pekerfadn, riwayat kesehuton. Data disajikan dengan nilai mean, median,
_S.L'l. madis, nlla monimal-maksimal)

3 Analisid dverir umuk menilal efektifites S M buat st eantik"™ torhalap
perubahan perilaky secara positif sebelum dan sesudab diberi perlakuan,

Etika Penclitian

Sebelum permintaan persetujuan menjadl responden. perelill menielaskan
Repoda calon TKW tentang tujuan, manfaat, dan kenugian penelitian sertn hul-
hal yang akan dilabukan selama pengambilan data, Setelah ealon respanden
memuhami dengan balk maka peneliti akan memints kesediaannys untuk
menjudi  responden  dengan  menandatangam  lembar  persetujuan  menjadi
respanden, Bagl yang tidak bersedin, pencliti tidub memaksanyi don tetap
menghormiti hak mereka Calom TKW ynrg berjumndah 40 oearip bersedii
seti bntuk dijadikan respanden,

Penelit menjnmin kerahasiaan (dentitas responden, dengan Hdak mercatumkan

mra responden pada laporan hasil penelitian, tetapt hanya diter kade teeieniu,

Kerahasiaan infarmas! dijamin oleh penelltl, hanya data vang diperlukan pada

penelitian yang akan disajikan pada hasil penefitian. Penelitl hertangpung jawab

baik - secara materiil maupun  fmmateri] jika terjadl  sesuati yang Tidak
dikehendaki yung diakibatkan langsung oléh penelitian ini
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BAR IV

HASIL PENELITIAN

Hasil ujl analisis pada 40 orang calon TR'W vang menjady responden pada
penelitian Efektifitas POKJAKES “3 M BUAT 81 CANTIK™ Terhadap
Perubahan Perilaku Calon TE] Wanitd tentang Pencegahin Penularan
HIV/AIDS di PT SIDO SAKTIJAY A Perum Karanglo Indah blok /27
Malang odalah sebagal berikul:

Bk | RN
U Nega | Pengewn | Pengeta | ap | ap | Tinda | Tinda | Peril | Pert|
M m Peaid | mE Fuidrh huan | ipr | (pe | kan | kbn | oska | sk
i :' o | Tujim | Gpee | tpast | e | st | tpre | (post | dpre | {poss
L% best tesdl | besl | bead | test) | lesih | lest) | est)
Ll L
| e | swp "f‘_ﬁ" § o AN I g | v | m
!ﬂuﬂ' ¥
£ 30 | smip s i i ¥ |8 X 1 1
HE AR 5““3:' i " NI ® | | m
1|3 | s "‘f: 0 " 5| 3 5 % | 20
|2z | oS E o A L2 M M| N
2 Gl Jiong *
o | | sma m i i 3| 0| 3 8 u | a2
AENETRE-S w |yl Tl ow |
He | 30 GhAA TE fi: [T ;| F L i 1 i)
| 20 | smp H‘;% 5 o |2 [/3s [ ¥ g | | n
i | 2 | gagp | Homa ] m ||y | a i 2
=
I ! - 1o 3 a i K L)
|3 | sma ;:ﬁ . .
Binga
|2 s [ smp i 7 o I i " 1w n
Hisrig : ]
] 20 | smp o, 5 i T | -3 % i mo| oz
NENET Ef"u . o |ala]l s el
i v HF. . 5
| N I e AT s 1 il A it 5 ¥ i3 H} |
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) ik | Sk

T Negal | Petgel | Pengel | s [ ap | Find | Tiod | Pedl | Perl

M ik Pand; i abuan | alesn [ ope | po | okin | oaken | ske | ook
o |50 | dlkan | Tujhs | Gwe | tpos | e | 8| e | (poat | (pee | dpoat
fii test) test) | fext | feab | desth | testh | best) | best)

pill

IR E‘;} 0 i 1o . i |5 | 30
]2 | smA 5:;‘ i FRENED R R
| 23 | smp ﬂﬁ 3 8 v 3| = K 13 | 19
W) 22 | sme m b 20 - I A -
Hog. . .

el N v NI ENE AR
3| 2 | smp ‘E - AR R
2| n | Eme F‘: 3 I - TR ¥ ol 1]
| ¥n | HxA o [ ik 2.4 5 L] i3 F 4
2| 2 | smp "é"‘; 1 ® |l al s | | ozl =

oy
A e o v | | s # 13 | 20
g Sing

16| A7 | SMF purs o 9 a1 fi L] 14 | 20
M| sMe |0 5 T I B T T AT
oo | smp 'i‘g‘ ? oy s | e | s
| 3R | SMA ﬂ":: B T Yol o | » |5 | B@°
s 23 | BMA ":'Ll"' 8 " yo| & & | = |law | 3
3L | Shix E:: i L] | 3 i & T I
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Sik | Sk
U Migur, [ Penget | Pimgel | ap | ap | Tind | Tingd | Pertl | Peril
T i _I'-'r!ull a | ahan | oghur [ gpe | dpo | akon | akan | ake | ke
i 1 dian | Tupe | (pre fposl. | g [ st | ppee | fpasl | (pie [ (s
n bl ) T TRR fosl | Ml | DEGL) Bugt) toal) l'l?!'l-}l
b i
b | 24| smap ':;'I‘i 5 A T I O AL
MEE 5;“5 " U T T T L I I
: Stingn 4
| 20| KM | T . iy 14l 4 K th | |2
W | 38| ShiA ';"Lﬁ' “ T O S OO A L T
Shigs
| 2| EMA ' phei 4 1l | 4 4 B i B
- | Hings S
6| 24 .EMAJI:;-W‘ o i | 4| 9 s @ | m
w| ar | smp | ;ri: 'S 9 ¥ | %] 3 8 TR IET
el 2| M m i 5 3| 4| 4 S T
TABEL 4.1 DESKRIPS| VARIABEL PENELITIAN -
No Viriabel Mean | Median | STD
|| Pengetuhuzn (pre test) 566 | 600 | 0,797
2| Pengetahuan (post west) 9,23 2.00 | 0,840
3| Sikap (pre test) 185 | 300 | 0,362
4 | Sikap (post test) 348 3,000 [ 0506
5 | Tindakan (pre test) 503 S000 | 0,660
6 | Tindakan (post 1es1) 798 5,00 | 0,357
7| Perilaky pest) 13,33 13,00 | 1,230
8 | Perilabku {post test) 2,70 | 2100 | 1159

Berdasarkan tabel diperoleh bahwa terdapat perubahan yang signifikan pada
variabel  pengetahuan, sikap, tindakan dan periloku sebelun dan sesudal
diberitkan perlakuan. Akan tetapl, untok melthar apakah perbedaan tersebut
cukup berari atawe ik moaka akan dilakukan uji statistik,
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Uji Neremalitas

LIji normalitas dilakukan antuk mengetahul data hwd_lsriih'u;l revemial atiu tidak
antard kelas eksperimen din kelas komrl, Pengujian nomalitis mengpunakan
SUISHK uji Shagpico - Wk ken jum sampel < 560, dengan hasil |

Tabel 4.2
_Variabel df Sig (P un Kesimpulun
Pengetinhuan A "%n%nl Tidk Normal
{pore test) o
Pengetahian 40 00 Tidak MNormal
__Apast iest)
Sikap i (M) Tidak Normal
pre test) ——
Sikap 40 (i Tadak Nernal
it 1e
Tindnkan 40 () Ul3 Tidak Normul
__{pre sy
Tindakan 40 (00 Tidak Normal
_ (post test) i i
Perilakuy A0 {0 Tidak Narmal
(e test)
Perilaku 40 006 Tidak Mormal
[post Lest)
Kritersa pengujian :

Tika signifikanst (P} > oq0.08), maka berdistribusi noml
Jika signifikansi () < o(,05), muka tidak berdistribusi normal

LIji Statisiik

Smt_l_ﬂ'r dilakukan  uji  normalites  data, dilakukan  penguian q!urigan
menggunakan statistlk uji paramerrik, valwe Uji Wilcoxen Sizned Ranks test

dengan taraf signifikans| 5%
Tabel 4.3
Pengetalan | Sikap (post | Tindakan Perilaku
(post test-pre | test-pre test) {post tesi-pre | (pod) 1est-pre
test) B lest) test)
P -5.607, 630, -5.625, -5.340,
Asymp Sig. | 000 i) A AR
| | 2-tailend )

Perdusarkan 1abel di aias, dupud disimgulkin bihowa terdaga perbediam vang
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sighifikan  antara nilal podest dan pre fest Karena  signifikansi P
(D00N=og D05}, | dierima, Aringa dapat disimpulkail bahwa: PORJAKES
8§ M BUAT S| CANTIK" sangal efehtil Terhadap Perubaban Perilaky Calon
TKI Wanita tentang Pencegahin Pernuleran HIV/ALDS.
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PEMBAHASAN

RARAKTERISTIK RESPONDEN

Menwrit Pasal | bagion (1) Vndang-Lindang Nomor 39 Talun 2004 entang
Penempatan dan Perlindungan Tenoga Kerjs Indonesia di |uar MNegeri, TKI
adalah setiap wargs negarn Indonesia yang memenuhi syaral untuk bekerja di
tuar negeri dalam hubungan kerfs untuk jangka wakii terfenty dengan
menerima upih. Sementarn i dalmm Pasal | Kep. Manakertean R1 Mo Kep
104A Men/2002 tentang penempatan TE1 keluar neger| disebutkan bahwa TK|
adalah balk loki-laki maupun: perempuan yang bekerja di luar negerl daloin
Jangka wakin  terientu  berdusarkan perjaniian  ketja  melalul  prosedur
penempatan TKI

Calon TKI memiliki Hok dan Kewsjiban, diantaranyva adulib mermiperaleh
saminan peclindungan hukum sesuik dengan perituran perundang-undingan gias
tindakan yang dapal merendahkan harkal dan mirtabutnya seits pelanggarn
aas hak-hak. yang ditetaphan sesuar dengan peratiran perundang-sndangan
selima penampstan i luar negeri serta memperoleh janinan perlindungan
heselamatan dan keamanan kepulangan TK1 ke tempat asal, Calon TK| Wanita
Juga harus dibekall dengan pengetabuan dun pemahaman lentang  situasi,
Romdisi, adat istiadai, budeyd agema dan risiko bekeda i luar neger
Harapannya para TK| Waonita mempenolel perlindimgan dori scgale batiiyy
yang dapat mengancam kehidupannya termasuk dari peﬁ;.-ukit vang. mematikan
vaitn HIV/AIDS,

Responden pada penelitian 0l adalah calon TR Wanita ving sedang dalam
mass. tunggy dan berumial 40 orang. Bependidikan SLTE 26 RTT
berpendidikon SLTA 13 orang dan berpendidikan SD | grang. Negaea (ujuan
rempal valon TKI Wanita bekerja adalah Singapore dan Hongkong  Hongkiong
erupakan tespat Wiunn yang paling diminath oleh parm calon TE1 Wanite. Hal
tersebul dikarenakan pam TRI Wanita memiliki hak | {same) han Gntuk
herkumpul bersama dengan sesama TRW di Vietaria Park Harl tersebut dapat
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digunakun untuk melakukan kegiaton vang merckn sukpi sepert] rekreast i

bertemu dengan arang vang mercka cimai

Cleh . sebab  permasalahan tersebut o atas, peneliti beserta POKJAKES
memberikan Pembekalan Akhir Pemberangkaton yaity kegiatan  pemberian
pembekalan ataw informasi kepada calon 1K1 ‘Wania yang akan berangkal
bekera ke luar negeri awar calon TRI Wanity mempunyal kesiaparn mentil din
pengetahuan untuk bekerja ke luar negen, memahami hak dan kewajibannya
serta dapat mengatasi masalah viang akan dihadapi, termasuk bila dihadapkan
pada penyakit yang mematikan sepﬁrti HIVIAIDS.

hegiatan yang diberikan pady calon TKI Wanita vang berada podds mass tunggu
hdalab pemberian informasl tentang HIV/AIDS. HIV umumnys ditularkan
melalul kontak langsung anara Eapisan kulit dalam (membran mukosa) st
alitan darah, dengan cairan tubuh vang mengandung HIV, seperti darah. air
Mami, cairan vaging, cairan presemyinal. dan wie sasu ibu. Pemilaran daput terjad)
melalul hubungan Intim (vaginal, anal, staopis orald, transfusi daral, jarim
suntik vang terkontamingsi, antara (b dan bayi selama kehismilan, bersalin,
atul menyusul; serta bentuk kamak biinnya dengan cairan-calran wbuh wecsebur
(Hubbard, M.1., 2006}, Penjelasan tenting HIN/AIDS muldi dari definisi, cars
penuliean serta hal-hal vang harus dllakikan oleh calon K| Wanita bila
mereka menghadap penvakit tersehul hirad diberikan denyan sungat jelas
schingga calon TK| Wanita bisa memahami tentang penyakit 1evsebut dan
menjaga harga diri semta kehormatan mereka saar mrereka berada i negeri
orang,

Kegintan  penelitian yang . dilskukan  oleh  pencli bekerjusamsa  dengan
PORIAKES dari PYTR] setempat dan DINKES kota M:Llang di PITKLPT Sida
Sakti Jaya: Perum Karanglo Indab blok T/27 Mulang didapathin hasil  dars
pengetshuan responden yangd meninghat secara signifikan setelub diberikan
penyulihan. Penyebabnya adalah sehagian besar darl sesponden berpendidikan
SLTP dan SLTA. Tidak dupar dipungkini bahwa semukin tinggi pendidikan
sesearang semakin modah pula mireka menerini informast dan pada akhinya
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semakin bunvak pidis pengerahusn yang dimilikinya. Sebaliknva jika tingka
pendidikan  sceeorang  rendah akan  menghambar sikap seseorang  dalam
penerimaan informass dan nifalnilal vaie baru diperkenalkan (Notoadmodjo,
2003). Pendidikan yang melator helakangi responden, memudabkan pereliri
dalam memberikan (nformasi tentang bahaya HIV/AIDS. Responden singat
anlusias <t mendapatkan  penjelasan fentang penyakil yang mematikan
tersebut. Hal it dibuktikan dengan bianyaknys pertanyaan yang disampaikan
Oleh respoiden serta pengalaman pribadi mercka saar mengetanui hal-hal viang
sekiranyva menurul mereka berhubungan dengan pesyukit HIV/AIDS,

Lisia responden vaiig sebagian besar berusla 20 hingga 30 tahon dan: masuk
dulam kategorl dewasa muda juga ik berpengaruh dalom menverap i
Pengetahunn yang diberikan oleh. penelii), Pada katugorl int nspek psikologis
i mental teral berfikir seseorang menjadi semnkin mutang dan dewnsa,
Semakin cukup wmue tinghat kematangun dan kekuatan sescorung akan Jebih
matang dalam berfikir (Notoadmadio, 20100 Responden menangpapi dengan
haik informasi vang mungkin dissggap tabu olch sebagian orang sam penelitl
tenjelaskan teknik cara mencegah penutaran penyakit HIV/AIDS

Sikap responden dalam menghadapi permasalahan tentang HIV/AIDS Jiga
menunjuban hasil yang positif setelal responden mengetahui bahwya  dar
penyakit tersebut. Mal i dibuktikan dard kemampusn respondes memberikan
pernyatann saal diberikan kisus tentang HIV/AIDS, Sikap merupakan kesiapan
atgu kesedisan umtok bertindak, dan bukan merupakan pelaksanaan  motil
rereniu. - Sikap belum merupakin sontu tindakan stau sktivitas, akan retapi
merupakan predisposiss tindakan st periliky (Notoatmodje, 2003), Hutapar
dari penelit setelah responden mendapatknn teorl dan demonstrasi tentang
HIVIAIDS, responden siap wirtuk menghindar dari penvakll vang mermatikin
tersebul.  Sehinggn wjian  responden  untuk bekerjs  dengan  balk  din
mendapatkan penghasilan besar di neperi arang bigs tercapal,

Pada wmumnya, individu bersikap konfiormis atay Searah dengan sikap orang-
arang yang dianggapnya penting, Kecenderungan inl antara Tain dimotivas) oleh
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kelnginan uniuk berafilias) dan keinginag wniuk menghindari konflik dengan
orang yang dinggap pentmg fersebut, Kondisi inl dimanfhatkan oleh peneliti
dan PORJAKES untuk melukuban pendekatan beberapa kali dengan responden
Peneliti mencobs beremparky werhadap pernissalaban vang dikadap) oléh
responden. Peoelitl menerapkon peran dan fungs| perawat schagai motivator
dan  konselor terhadap  responden saat  responden  bercerita  fentang
pengalamannys beremu orang vang diduga sebaga ODHA dan hal-hal yang
mereka ketahui leatang HIVIALDS sehinggn responden percays kepada peneliti
dan berusaha bersikap seperti vang diharapkan oleh peneliti

Responden menyatakan sangat tidak - setun dengan adanve sex biebas dan
hersikap menentang bila ada temannys vang  berlaku tidak - setis el
pasangannya. Responden menyatakan setuju dengan penggunaan  kondom
schagai alat pengaman. untuk menghindari terjadinya penulsman darl penyakit
HIVIAIDS, Seluin ity responden juga menvatakan sikap antl narkobi agi
techindar dati HIV/AIDS, Regponden memahami babwa wanita mempunyai
risika 3-d kali lebih besar termlar HIV/AIDS daripada taki-laki. Petyehabnya
adulih wanita bertindak sebagal penampung sperma laki-laki

Findakan yong. dilakukan responden berdusarkan soal vang diberikan kepada
mereka menunjukan hasil vang positf setelah mereks mengert] dan memahani
tentang penyvakil yang mematiban teesebut, Tindakan sangal dipengaruhi oleh
sllap, Sikap memiliki kecenderungan untuk bemindak. Sikap belim tentu
terwijud daluns tindaken, sebab untuk letwujudnya tindakan perlu faktor liin
antara lain adanya (esilitas atay sarang dan prasarin {Notaatmodjs, 20100),
Sikap positif yang ditunjukan oleh responden melalui pernyataamnya pada kasus

yong diajukan olel penelith sesual dengan tindakan vang niereka tunjukian

Respanden menyatukan akan melaksanikan semua teknik yang diajarkan oleh
penelitl  uniuk: menghindari  teradinga  penularan  penvakit HIV/AIDS.

Responden mampu menunjukan cara memasang alat kontrasepsi kondom: pada
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phantomn yang -dibawa oleh tim penelit), Respomden juga menyatakin akan
menghindar dari  pengaruh  buruk  Markoba.  Selain Hu o responden  jugd
menyatakan akan segera mietaparkan kejadian bila dirinya athu demannya
diduga sebagal ODHA pads majikan dan KEDUBES negara lenipal mireky
bekerja, Responden juga meryatakan. akan mendatangl instansi kesehatan dan
bersedia dilakukan uhrihing bila diduga terular penvakit viing  herbahaya
tersebul seria bersediu unituk: dilakukan dan menjalani terapi HAART sebagal
teraps pengobatan bila ternyita dinyatakan positif tertular HIV/A DS,
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BAB ¥V
KESIMPULAN DAN SARAN
5.1 Populasi daksm pénelitian Ini tidak homogen
82 Terdupal perbedaan yang signifikan antar nilal prerest dan puss et
POKJAKES “S M BUAT Bl CANTIK" sangat efektil terhadap }}E:'u'f'mh&rl-
perilaku calon fenaga kerjm Indonesia wanita tentang pencegahan penulnrin
HIV/IAIDS
SARAN
1. Bagi responden

Respondes dianjurkan untuk tetap semangut dalun mempelajari kasus
HIVIAIDS  dan berani menolak  bila ade yang mengajak  untub
melakukan sex bebas dan penggunasn Narkobn Pemberian bookier
tentatg Bahays HIN/AIDS dapm digunakan sebagal panduan uniik
mempeldjari muterd HIV/AIDS. Kerjasama eafon TEW. dengan pihak
PITKI, perawat dan petugas Dings kesehatan sangal diarapkan dilan)
pencegafon HIVIAIDS.

2. Dagi Institus) Pendidikimn
Hasil penelitian inl dapat memberikan masukan bagi perkembanian
Il pengétahivan khosusnya matemites dalam  memberikan asulan
kepetawntan berupn pendidikan kesehatan  dan bimbingan Ranseling:
tentang pencegahan HIV/ATDS

3. Bagi pelayanan keschatan

[Permwnr maternitas sebagal praktisi dapar bekerja sama denga perawar
komunitas untuk merencanakan program pendidikan kesehatan terutama
vang berhubungan dengan HIV/AIDS, Merekomendosikan PORIAKRES
"5 M bust i Cantik’ kepads petugas keschatan di masyurakal dan Dinay
Kesehatan untuk menggealang ferlaksananva penccgahan HIV/AIDS.
Setiap tenaga keperswatan yang fetlibat dalam pervberion pelayanan
keperiswantan  perlu untuk  menngkitkan  kemampuannya  inelalut
pelatihan-pelatihan dan mencart Hterature yang berhubungan dengan
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| ampiran |

LEMBAR INFORMASI

Vil dbitsdt).. < i
B PITKL.. - Malang

Sayd, Ririn Anantasar) dan tin, adulsh dosen Poliekes Malang bermaksud melakukan
penelition EFERTIFITAS POKJIAKES »8 M BUAT S1 CANTIK" TERHADAP
PERUBAHAN PERILAKL CALON TENAGA KERIA WANITA TENTANG
PENCEGAHAN  PENULARAN HIV/AIDS DI SINGOSAR l-KABLUPATEN
MALANG. Metode ini merupakan  pendidikan  kesehatan vang beris) edukasi;
konseling, pemantauan, dan pendampmgan. Tujuan penclitian |ni adalah untuk
mengetahui EFEKTIFITAS KEGIATAN 5 M BUAT SI CANTIK TERHADAP
PERUBAHAN PERILAKLL Untuk miaksid tersebul sy menghurapkan Keikhlasan
ibusedr untulk berperan serta dulam petelitian inl dan menjawab dengan sejujumya
mandaat vang ibwsde peroleh agar kami dapat memperoleh  dnta-data yung
berhubungan dengan tujuan penelition tersebut.

Peneliti menjumin penelitian inl tidak akiun menimbulken sesuntu vang berdampak
negatil bagi ibu, keluarga, masyarakar din tenaga kesehatan vang lsin. Penelitl akan
menjunjing  tinggl dun enghargal hak-lak responden. dengan cara menjamin
kerahaginan identitas dan data yang diperofoh.

Parnsipast iba/sandara dalam penelitian 0l sangat bermanfant bagi perkembanian
mu - penpetabiin dan ilmi keperuwutan  khususnva  matemims dalam upayi
meningkatkan  kunlitss asuhan  kepemswatan malernitas.  Penelitinn  ini bersifut
“olunter” atao bebus untuk kit serta atan tidak, anpa adanye pengamb pada
pemberian nsohion atau pelayanan keperawatan,

Terima kasih atas partisipasi yang relah ibu berikon

Wassalam,

Peneliti



Lampiran 2

LEMBAR PERSETUJUAN MENJADI RESPFONDEN

Suya yangg bertanda tangan 4 bawah ing
N
Lmur

Acdasning

Bahwa sava bersedia menjadi responden dan berperan serta dalam penelitian ini.
Sebelumnya saya telah mendapat penielasan tentang 1juan penelitian imi dan saya
akan miemberikan Jawaban yang sejujumys. Bayh percava |nformusi yang  sava
berikan dijamin kerahasiaai ya

Demikian secary sadar dan sukd: rels serte Tidak ada unsur poksann dari siapapun

untuk berpermn seeta dalum penelitian ini

Malang,

Responden
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RENCANA SATUAN ACARA PEMBELAJARAN

Hidang Studi; Keperawatan Maternitas

Pokek Bahasan! "5 M huat i cuntik™ 1erhadap perubhan perllaki secara positif
Sasaran: calon TKI Wanita

Hari dan tanggal pelaksansan:

Waki: ...

Metade: Ceramah, tanya jawab, demonstrasi dan rodeinonstrasi

Medin: i chary | video dan gombar

TUIIAN
o Umun.

Calon TRW memahani tentangH1V/AIDS dan cars pesiularaniyi
b. Khusus:

Lo Calon TKY Wanita merubh perilakunya secara posttit



RENCAN KEGIATAN BELAJAR MENGAJAR

Lampiran £
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Kegiatan

kepiaten
POKIAKES.

Keglutin
Ferpondin

Wiktu | Metode /
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Pendahutuan

Penynjian
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canfik”
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HIV/ALDS
Memberikan
informasi tentang
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Memberikan
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Meminta
responden untuk
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Mengucapkan
salam penutup dengan
Membagikan dan
lenfle leafler
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mengrim
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POLITEKNIK KESEHATAN KEMENKES MALANG
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ph gzgn fi sy s Txory Maluny, | Seprember 2014
| [#atu) exemplor
Permahonnm lzin Penelltion

Kepada Yeh,
Ki:pn[n Budnin Kesiatoan Bangsa, Folitik dian Pertindungan Kodyon Malang
[ 11

MalLANG

Dalem mmngka peloksonain sulah satu Tri Dharmi Perguruan Tinggh, yult di
bidung < RisetPenclition  dan  wpiuk. menngkotkan muih Tenaga  Pendidik i
Pallieknik Kesehatun  Kemenkes Molung, maka setinp Dosen diwajibkan uruk
melakukon Riset/Tencliting

Sehubywigan dengun hal lersebut di utas, kam| mohon lzin Penelitian uatuk Dossn
Poltekkes Kemenkes Milung,

M ana 1. Farida Halis DK, M, Pd (Penetit U}
P 19640222 1988032004

Wi Asmntasars, M. Kep, Sp. MAT (Petelini 1)

-
NI 1970061 1199603200
T Nural Pujinstutl, M. KesPenebii 1)
MNP 1074041 91998032003
Juidal Peaelitgg FErelaifites PORJAKES & 8 Buat 51 Camik™ Terlmdap

Pecubalin  Perllike Calon Tenupia  Kerjin  Lodonesia
Wanita Tentang Penvegaban Penularnn HIV/AIDS di
Karanglo Dndal Blok T Kodya Malung

Tempn Peneliting 1. Sodo Salal Joys Karanglo Indoh Kodya
% FY LY 3 )
kKeterangan Proposal Penelitian terlample

Demikinn atas in yang diberfkan dan herjusamanya disampaikan terimakasil,

Kepala Dinas Kesehman Kodya Malang
Iireknir T, Sedo Sakil Jayn Koreangloe Indah Kedyvn Malong
Furida Halia DE. M.Pd dkk




PEMERINTAH KOTA MALANG

BADAN KESATUAN BANGSA DAN POLITIK
JL A, Yuni No. 98 Telp, ( 0341 ) 491180 Fax, 474254 M A L A NG

JNVIENDASI PELAKSANAAN PENELI
NOMOR : 072/88.09 P/35,73.405/2014

Berdasarkan pemenuhan ketentuan persyarstan sebagaimana ditetapkan dolum Peraturan
Walikots Malang, Nomor 24 Tahun 2011 Tentang Pelayanan Pemberian Rekomendasi Pelaksansan
Pensiitian dan Prakiek Kerja Lapangan di Lingkungan Pemnerintah Kota Malang Oleh Badan Kesatuan
Bangsa, dan Politik Kots Malang, sérta menunjuk surst Direktur Politcknik Kesehatan Kemenkss
Malang Nomor, LB.02.01/1/5041/IX/2014 wnggal 01 Sepetember 2014, Perihal - Rekomendasi
Penzlitian’ Survey! Kegistan | kepada pihak sebagnimana disebut di bawah {ni.

' Nbo, Nama NIP Ket
I. | FARIDA HALIS DK, MFd 19640222 198E032003 Peneliti Utama
2. |RIRIN ANANTASARI, MKep, Sp MAT | 197006111996032001 Peneliti |
3 | NURUL PUJIASTUTL M.Keép, SpMAT | 197404191998032003 Penelit [f

Tema %ﬁ:lﬁiﬁm-- POKJAKES “§ M Buamt Si Cantik” terbadap Perubahan Perilaku Calon
enagh Kerja Indonesia Wanita temtang Pencegahun Penularan HIV/AIDS di Karangle
Indah Blok T Kot Malang

dinyatakan memenuhi persyaratan unruk mengajukan permobonan melaksanakan studi pendahuluan
& pengambilan data swal penelitian vang berlokasi di -

= Relurahen Balearjosan Kecamamn Blimbing Kota Malang
Sepanjang yang bersangkutan memenuhi ketentuan sebagai berikut ;
a Thidak melakukan penelition vang tidak sesual atau tidak ads kaitannya dengan judul, maksud
b Menmat ketenmuan peraturan perundang-undangan
c Menjaga perilaku dan mentaati tata tertib vang berlaku pada Lokas] tersebut di ates,
Demikian rekomendasi i dibuat untuk dipergenakan sebagaimana mestinye, dun masa
bertaku rekomendssi ini adalah sejak tanggal ditetapkan 2 31 Okiaber 2014

Malang, 30 September 2014

busan
Sdr. -  Direktur Politeknik Kesehatan Kemenkes
Malang
- Dinns Kesehatan Kota Malang
- Kecamatan Blimbing Kota Malang

- Mnhasiswa Yha
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KOMISI ETIK PENELITIAN KESEHATAN
POLITEKNIK KESEHATAN KEMENKES

MALANG
JALAN BESAR LIEN NO. T7C MALANG TELP. 0041560073, 571388
Fad ol S56T48
Wabsite - - W A

Email : kapk_polimkkesmalang
ho. Fieg. DBMNEPRI2008

Form; (08 Reg.No. :
REKOMENDASI PERSETILIHAN FETIK 147 /2014

REKOMENDASI PERSETUJUAN ETIK
ETHICAL APPROVAL RECOMMENDATION

Komisi Etik Penelitian Kesehatan Politeknik Kemenkes Malang telah menyelenggarkan
pertemuan pada tanggal 15 Desember 2014 untuk membahas protokol penelitian yang berjudul:

The Eithic Committee of Polvtechnic of Health The Ministry of Health in Malang has convened a
meéting on December 15 2014 to discuss the research protocol entitled:

Efektifitas Model Pokjakes “S M Buat Sicantik™ Terhadap Perubahan Perilaku
Calon Tenaga Kerjn Indonesala Wanita Tenting Pencegahan Penularan
HIV/AIDS di Karangle Indah Kodys Malang

Dan menyimpulkan bahwa protokol tersebut telal memenuhi semua persyaratan etik.
And concluded that the protocel has fulfilled all ethical requirements

Stenature & Prinfed name



KEMENTERIAN KESEHATAN RI
BADAN PENGEMBANGAN DAN PEMBERDAYAAN SUNBER DAYA MANUSIA KESEHATAN

POLITEKNIK KESEHATAN KEMENKES MALANG

= Kampus Lama | Jetan Besar an Mo, 77 C Malang 85112 Tt oy (1341 § SEGOTE. ST1308 Fax (0341} 556746
= Kampug | ! datan Srikayo Mo, 10 Jembar, 'Fmpunm:lm A3 13

s Masfripais |  Jatan Ahmad Yani Sumberporang Lawarg, Tolapon (O3] 4ZTR4T

« Kairripus M i dalan Or. Svetama Mo, 48 Blilar. Tekapon (0342 501043

- Kamgus IV ¢ Jalan KH, Wakhid Hasylm No: 64 B Kedin. Tasspen (0354} 173006

Wobsite: httpiiiwww.poltekkes-malang.ac.id  E-mail: direktorat@poltekkes-malang.ac.id

BERITA ACARA
SEMINAR HASIL PROTOKOL PENELITIAN
RISET PEMBINAAN TENAGA KESEHATAN (RISBINAKES)

POLITEKNIK KESEHATAN KEMENKES MALANG
TAHUN 2014

Nomor: 48 o290 [I [T469 [ xn (reny

Pada hari ini, Sabtu anggal enam bulsn Desember tahun _dua ribu empal belas, Politeknik
Kesehatan Kemenkes Malang melaksanakan  Seminar Hasil Protokol Penelitian Riset Pembinaan
Tenaga Kesehatan (Risbinakes), dengan Daosen Penyaji dan Judul Penelitian sebagai berikut

= Judul Penelitian
Hubungan  Sikap, Normn  Subyektil  dengan

Na. Numa Peselit|
i . Joke Wivono, M. Kep Sp Kom

<. Tri Anjaswami, M.Kep
3. Tutik Hernwatl, MM

keikutsertann  Pasangan Usia Subur (PUS) dalsm
deteksi dini Kanker Serviks di Wilayah Puskesmas
Singasur,

Farida Halis, M, Pd
. Ririn Anantasari, M Kep..Sp.Mal
o Meural Pujinstutt, M Kes

T 2 =

Efektifitas Maodel POKJAKES *5 M Buat §1 Cantik”
Terhadap Perubmhan Perllaky Culon Tennga Kerje
Indonesin Wanita Tentang Pescegaban Penularan
HIVIAIDS di Karanglo Indah Kodya Maling

Tim Paker/Iishinakes
Poltekkes/ Kemenhes Malung,

'rof{HA untoro.,dr, MPH. Dy, PH
NP [1J450808 1976031002

2. 3

Dr, Imag Sonarno, Drs, SST M. Kes
NIP. lygummﬂu:lum



CAFTAR HADIR
Seminar Hasil Penelitian Risbinakes 2014
POLTEKKES KEMEMNKES MALANG
Tanggal, 06 Desember 2014
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