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PENJELASAN UNTUK MENGIKUTI PENELITIAN 

 

Saya Dita Nindya Kirana, mahasiswa Sarjana Terapan Kebidanan Jurusan 

Kebidanan Politeknik Kesehatan Kemenkes Malang dengan ini meminta anda 

untuk berpartisipasi dengan sukarela dalam penelitian yang berjudul “Studi 

Fenomenologi Ibu Rumah Tangga Dengan HIV/AIDS di Kecamaran Turen, 

Kabupaten Malang” 

Tujuan dari penelitian ini adalah untuk menggali cerita pengalaman ibu 

rumah tangga dengan HIV/AIDS sehingga dapat mendeskripsikan pegalaman yang 

diceritakan. Jumlah responden yaitu 4 orang dengan masing-masing responden 

diwawancari juga keluarga dan lingkungan/orang dalam komunitas ODHA yang 

mengetahui pengalaman responden dengan HIV. 

Prosedur pengambilan data dengan cara wawancara mendalam. Cara ini 

mungkin menyebabkan  ketidaknyaman berupa tersitanya waktu anda, dan ada 

beberapa topik sensitif terkait dengan HIV/AIDS. Tanpa mengurangi rasa hormat, 

kami memberikan  pengganti waktu anda dengan uang Rp50.000,- dan souvenir. 

Keuntungan yang anda peroleh dalam keikutsertaan pada penelitian ini secara 

langsung mungkin tidak ada, namun manfaatnya akan dirasakan ibu rumah tangga 

dengan HIV/AIDS lain sebagai sesama survivor HIV/AIDS dan masyarakat luas 

dalam  menghadapi ibu rumah tangga dengan HIV/AIDS. Selama penelitian 

berlangsung, pengolahan data, dan setelahnya, nama serta jati diri anda akan 

dirahasiakan. 

Apabila anda tidak menyutujui cara ini, anda diperbolehkan untuk tidak 

mengikuti penelitian ini sama sekali  dan tidak akan mendapat sanksi apapun. 

 

Peneliti 

 

Dita Nindya Kirana 

(082137731372) 

http://www.poltekkes-malang.ac.id/
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SURAT PERMOHONAN MENJADI SUBYEK PENELITIAN 

 

 

  Kepada, 

 Yth. Calon Subyek Penelitian 

  Di Tempat 

 

Dengan hormat,  

Yang bertanda tangan di bawah ini adalah mahasiswa Politeknik 

Kesehatan Kemenkes Malang Program Studi Kebidanan : 

 

Nama : Dita Nindya Kirana 

NIM  : P17311185071 

 

Akan melakukan penelitian dengan judul “Studi Fenomenologi Ibu Rumah 

Tangga Dengan HIV/AIDS di Kecamatan Turen Kabupaten Malang”. Saya 

mengharapkan bantuan dan kesediaan ibu rumah tangga yang terdiagnosa 

HIV/AIDS (+) untuk menjadi informan penelitian saya. Partisipasi yang dilakukan 

sebagai informan adalah untuk diwawancara secara mendalam mengenai 

pengalaman terdiagnosa HIV/AIDS. Saya bersedia untuk menjaga kerahasiaan 

identitas dan informasi yang anda berikan. 

Jika ibu bersedia untuk menjadi informan dari penelitian saya, dimohon 

menandatangani lembar persetujuan yang akan peneliti berikan. Demikian 

permohonan saya, atas kerjasama dan perhatian anda saya ucapkan terima kasih. 

 

  

Malang,       2019 

Peneliti 

 

Dita Nindya Kirana 

NIM. P17311185071 

 

  

http://www.poltekkes-malang.ac.id/
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LEMBAR PERSETUJUAN MENJADI SUBYEK PENELITIAN 

(INFORMED CONSENT) 

 

 

Yang bertanda tangan dibawah ini, saya : 

Nama : 

Umur : 

Jenis kelamin  : 

 

Setelah mendapatkan keterangan yang cukup dari peneliti tentang penelitian 

yang akan dilakukan dengan judul 

 

“Studi Fenomenologi Ibu Rumah Tangga Dengan HIV/AIDS di Kecamatan 

Turen Kabupaten Malang” 

 

Dengan ini saya menyatakan : 

Bersedia / Tidak Bersedia* 

 

Untuk berpartisipasi menjadi informan penelitian, dengan catatan bila 

sewaktu-waktu merasa dirugikan dalam hal apapun saya berhak membatalkan 

persetujuan ini. Saya mengetahui kerahasiaan akan dijamin oleh peneliti dan akan 

menggunakan data yang mencantumkan identitas saya sesuai dengan pengolahan 

data.  

Demikian persetujuan saya secara suka rela tanpa paksaan dari siapapun. 

 

 

 

 

 

 Malang,              2019 

Peneliti Informan 

  

Dita Nindya Kirana (                                  ) 

NIM. P17311185071 Tanda Tangan dan Nama 

 

(*) : Coret yang tidak perlu

http://www.poltekkes-malang.ac.id/
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BLUE PRINT 

No. Fokus Masalah Sub Masalah Metode Sumber Data 

Data yang 

akan diperoleh 

Wawancara 

No. Item 

1. Faktor-faktor penyebab 

ibu rumah tangga 

tertular HIV/AIDS. 

1. Faktor perilaku 

ibu rumah tangga 

2. Faktor perilaku 

pasangan 

Wawancara Ibu Rumah Tangga 

Keluarga 

Tenaga Kesehatan 

Yayasan ODHA 

Faktor 

penyebab ibu 

rumah tangga 

tertular 

HIV/AIDS 

1, 2 

1, 2 

1 

2 

2. Sikap ibu rumah 

tangga setelah 

mengetahui positif 

HIV/AIDS 

1. Bagaimana sikap 

anda setelah 

terdiagnosa 

HIV/AIDS? 

2. Perubahan apa 

yang anda alami? 

3. Informasi tentang 

HIV/AIDS 

Wawancara Ibu Rumah Tangga 

Keluarga 

Tenaga Kesehatan 

Yayasan ODHA 

Sikap ibu 

rumah tangga 

setelah 

mengetahui 

positif 

HIV/AIDS 

1, 2, 3, 4 

1, 2, 3 

2, 3, 4, 5 

2, 3, 4 



 

4. Terapi ARV 

3. Reaksi keluarga dan 

sosial mengetahui ibu 

rumah tangga 

mengidap HIV/AIDS 

1. Hubungan 

terhadap keluarga 

2. Hubungan 

terhadap 

lingkungan 

 

Wawancara Ibu Rumah Tangga 

Keluarga 

Tenaga Kesehatan 

Yayasan ODHA 

Reaksi 

keluarga dan 

sosial 

mengetahui 

ibu rumah 

tangga 

mengidap 

HIV/AIDS 

1, 2 

1, 2 

6, 7 

5 
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PEDOMAN WAWANCARA PENELITIAN 

UNTUK IBU RUMAH TANGGA DENGAN HIV/AIDS 

 

B. Faktor-faktor yang menyebabkan ibu rumah tangga terkena HIV/AIDS 

1. Faktor internal (Perilaku diri sendiri) 

a. Apakah anda mengetahui apa itu HIV/AIDS sebelum anda terdiagnosa? 

b. Apakah anda pernah bekerja dengan pekerjaan yang berpotensi sebagai 

penularan HIV/AIDS? 

c. Apakah sebelum menikah anda pernah melakukan seks? 

d. Apakah anda memiliki lebih dari satu partner seks? 

e. Apakah pernah melakukan bekam/suntik/tattoo kegiatan lain yang 

menggunakan benda tajam yang ditusukan ke tubuh secara bergantian? 

2. Faktor eksternal (Perilaku pasangan) 

a. Apakah keluarga anda ada yang mengidap HIV sebelumnya? 

b. Apakah suami/pasangan anda pernah bekerja dengan pekerjaan yang 

berpotensi sebagai penularan HIV/AIDS? 

c. Apakah pasangan anda (suami) memiliki lebih dari satu partner seks? 

d. Apakah partner seks anda ada yang memakai narkoba terutama narkoba 

suntik? 

C. Sikap ibu rumah tangga setelah terkena HIV/AIDS 

5. Bagaimana sikap anda setelah terdiagnosa HIV/AIDS? 

a. Sejak kapan anda didiagnosa HIV? 

b. Dari mana anda mengetahui diagnosa tersebut? 

c. Bagaimana anda mengetahui/memutuskan untuk menjalani tes HIV? 

d. Bagaimana reaksi anda setelah mengetahui terdiagnosa? 

e. Apa yang anda lakukan setelah terdiagnosa HIV? 

6. Perubahan apa yang anda alami? 

a. Perubahan psikis seperti apa yang anda alami? 

b. Apakah ada perubahan fisik setelah terdiagnosa? 
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7. Informasi tentang HIV/AIDS 

a. Apakah anda mencari informasi mengenai HIV setelah terdiagnosa? 

b. Dari mana/siapa anda mendapat informasi tersebut? 

c. Setelah mengetahui informasi mengenai HIV/AIDS apakah anda 

meminta pertolongan medis/orang yang mengerti HIV AIDS? 

 

8. Terapi ARV 

a. Apakah anda sudah melakukan terapi ARV? 

b. Bagaimana anda melakukan terapi ARV tersebut? 

c. Adakah efek samping atau keluhan yang dialami selama terapi ARV? 

d. Apakah ada penyakit lain yang menyertai setelah positif HIV? 

e. Adakah obat/terapi lain yang anda jalani dari penyakit yang menyertai? 

D. Reaksi keluarga dan sosial mengetahui ibu rumah tangga mengidap 

HIV/AIDS 

1. Hubungan terhadap keluarga 

a. Apakah keluarga mengetahui bahwa anda positif HIV? 

b. Bagaimana reaksi keluarga setelah mengetahuinya? 

c. Apakah keluarga mendukung anda dalam proses terapi HIV? 

2. Hubungan terhadap lingkungan 

a. Apakah lingkungan mengetahui bahwa anda menderita HIV?  

b. Siapa saja (selain keluarga) yang mengetahui bahwa anda positif HIV? 

c. Apabila anda sudah terbuka tentang status positif HIV, apa reaksi 

lingkungan anda setelah mengetahuinya? 

d. Apakah anda tergabung dalam komunitas/grup ODHA? 
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PEDOMAN WAWANCARA PENELITIAN 

UNTUK KELUARGA DARI IBU RUMAH TANGGA DENGAN HIV/AIDS 

 

A. Faktor-faktor yang menyebabkan ibu rumah tangga terkena HIV/AIDS 

a. Faktor internal 

a. Apakah informan utama pernah bekerja dengan pekerjaan yang 

berpotensi sebagai penularan HIV/AIDS? 

b. Apakah informan utama pernah melakukan bekam/suntik/tattoo 

kegiatan lain yang menggunakan benda tajam yang ditusukan ke tubuh 

secara bergantian? 

c. Apakah informan memiliki lebih dari satu partner seks? 

b. Faktor eksternal (ditujukan kepada suami) 

a. Apakah keluarga anda ada yang mengidap HIV sebelumnya? 

b. Apakah anda pernah bekerja dengan pekerjaan yang berpotensi sebagai 

penularan HIV/AIDS? 

c. Apakah anda (suami) memiliki lebih dari satu partner seks? 

d. Apakah partner seks anda ada yang memakai narkoba terutama narkoba 

suntik? 

B. Sikap ibu rumah tangga setelah terkena HIV/AIDS 

1. Bagaimana sikap informan utama setelah terdiagnosa HIV/AIDS? 

2. Perubahan apa yang anda alami? 

a. Perubahan psikis seperti apa yang informan utama alami? 

b. Apakah ada perubahan fisik pada informan utama setelah terdiagnosa? 

3. Terapi ARV 

a. Apakah informan utama sudah melakukan terapi ARV? 

b. Apakah informan utama memiliki penyakit lain yang menyertai setelah 

positif HIV? 

c. Adakah obat/terapi lain yang dijalani oleh informan utama dari penyakit 

yang menyertai? 
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C. Reaksi keluarga dan sosial mengetahui ibu rumah tangga mengidap 

HIV/AIDS 

1. Hubungan terhadap keluarga 

1) Bagaimana reaksi keluarga setelah mengetahui informan utama positif 

HIV? 

2) Apakah keluarga mendukung informan utama dalam proses terapi 

HIV? 

2. Hubungan terhadap lingkungan 

a. Apakah lingkungan mengetahui bahwa informan utama menderita 

HIV?  

b. Siapa saja (selain keluarga) yang mengetahui bahwa informan utama 

positif HIV? 

c. Bagaimana reaksi lingkungan setelah mengetahui informan utama 

positif HIV/AIDS? 

d. Apakah informan utama tergabung dalam komunitas/grup ODHA? 
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PEDOMAN WAWANCARA PENELITIAN 

UNTUK TENAGA KESEHATAN/YAYASAN ODHA 

A. Pertanyaan kepada tenaga kesehatan yang menangani informan utama 

1. Bagaimana informan utama membuka/menceritakan status HIV 

positifnya? 

2. Apakah ada perubahan fisik yang terlihat dari informan utama? 

3. Apakah informan utama menjalani terapi ARV? 

4. Bagaimana dan di mana untuk mendapat terapi ARV tersebut? 

5. Apakah teratur dan patuh untuk menjalani terapi ARV tersebut? 

6. Bagaimana reaksi lingkungan terhadap status HIV positif informan? 

7. Stigma atau isu apa saja yang muncul dan berkembang di masyarakat 

terkait status informan utama sebagai ODHA? 

B. Pertanyaan kepada komunitas peduli AIDS 

1. Sejak kapan informan utama bergabung dengan komunitas ini? 

2. Apakah informan utama menceritakan perjalanan penyakitnya? 

3. Manfaat/dampak apa yang didapatkan dari komunitas ini? 

4. Adakah perubahan motivasi setelah informan tergabung dengan 

komunitas ini? 

5. Stigma dan perlakuan apa saja yang didapatkan oleh informan utama oleh 

lingkungan sekitar? 

 

 

  


