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ABSTRAK

Latar Belakang: Jumlah kasus HIV yang ditemukan dan dilaporkan sampai dengan
Desember 2017 sebanyak 280.623 kasus. Wanita Pekerja Seks (WPS) merupakan salah
satu populasi kunci di Indonesia yang rentan terinfeksi HIV. Penelitian terhadap faktor-
faktor yang mempengaruhi kepatuhan terapi antiretroviral secara spesifik pada wanita
pekerja seks di Indonesia terutama di Yogyakarta belum diteliti.

Tujuan: Mengetahui gambaran kepatuhan terapi antiretroviral pada wanita pekerja
seks dengan HIV/AIDS di Yogyakarta.

Metode: Penelitian dilakukan menggunakan studi kualitatif dengan wawancara
mendalam. Penelitian dilakukan hingga mendapat jumlah sampel jenuh, yaitu 10
informan. Analisis data yang digunakan ialah framework analysis.

Hasil: Penelitian yang dilakukan pada 10 responden didapatkan adanya faktor yang
mendukung kepatuhan dan faktor yang menghambat kepatuhan. Adapun faktor yang
mendukung kepatuhan, yaitu pengetahuan akan manfaat terapi, dukungan Sosial oleh
petugas kesehatan, dukungan sosial oleh keluarga, dukungan sosial oleh komunitas,
dukungan sosial oleh teman, kondisi medis ODHA yang telah memasuki stadium
AIDS, dan motivasi diri. Adapun faktor yang menghambat kepatuhan, yaitu status
ekonomi dan efek samping selama pengobatan antiretroviral.

Kesimpulan: Faktor yang mendukung kepatuhan terdiri atas pengetahuan akan
manfaat terapi, dukungan sosial oleh petugas kesehatan, dukungan sosial oleh
keluarga, dukungan sosial oleh teman, dukungan sosial oleh komunitas, motivasi diri,
dan kondisi medis Odha yang telah memasuki stadium AIDS. Faktor yang
menghambat kepatuhan terdiri atas status ekonomi dan efek samping selama
pengobatan antiretroviral.

Kata Kunci: HIV, Kepatuhan, Antiretroviral, Wanita Pekerja Seks, Yogyakarta
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FACTORS THAT INFLUENCE THE ADHERENCE OF FEMALE SEX
WORKERS WITH HIV-AIDS TO ANTIRETROVIRAL THERAPY (ARV) IN
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ABSTRACT

Background: The number of HIV cases found and reported up to December 2017 was
280,623 cases. Female Sex Workers (FSW) is one of the key population in Indonesia
who were vulnerable to HIV infection. Research on factors affecting the specific
adherence of antiretroviral therapy in female sex workers in Indonesia, especially in
Yogyakarta, very little research has been conducted.

Purpose: Knowing the picture of compliance with antiretroviral therapy in female sex
workers with HIV - AIDS in Yogyakarta.

Method: The study was conducted using qualitative studies with in-depth interviews.
This was conducted to obtain a saturated sample of 10 informants. Analysis of the data
used was framework analysis.

Results: Research conducted on 10 respondents found that there were factors that
support adherence and factors that inhibit adherence. Factors that support adherence
are knowledge of the benefits of therapy, social support by health workers, social
support by family, social support by friends, social support by the community, self-
motivation, and medical conditions of PLHAs who have entered the AIDS stage.
Factors that inhibit adherence are economic status and side effects during antiretroviral
treatment.

Conclusion: Factors that support adherence are knowledge of the benefits of therapy,
social support by health workers, social support by family, social support by friends,
social support by the community, self-motivation, and medical conditions of PLHAS
who have entered the AIDS stage. Factors that inhibit adherence are economic status
and side effects during antiretroviral treatment.

Keywords: HIV, Adherence, Antiretrovirals, Female Sex Workers, Yogyakarta
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BAB |
PENDAHULUAN
1.1. Latar belakang penelitian

Human  Imunodeficiency  Virus/Acquired  Immunodeficiency  Syndrome
(HIV/AIDS) merupakan tantangan kesehatan yang dialami hampir di seluruh dunia
termasuk Indonesia. WHO melaporkan lebih dari 1 juta kasus IMS setiap harinya di
seluruh dunia. Wanita pekerja seks merupakan salah satu populasi kunci di Indonesia
mengenai HIV (UNAIDS, 2018). Permasalahan HIV di Indonesia terus mengalami
peningkatan tiap tahunnya. Jumlah kasus HIV yang ditemukan dan dilaporkan sampai
dengan Desember 2017 sebanyak 280.623 kasus (Kementerian Kesehatan Republik
Indonesia, 2017). Menanggapi masalah tersebut, pemerintah telah berupaya
meningkatkan penemuan kasus HIV, peningkatan pemberian terapi antiretroviral
melalui memperluas sosialisasi Peraturan Menteri Kesehatan Rl No. 87 tahun 2014
tentang Pedoman Pengobatan Antiretroviral serta memperluas kriteria memulai terapi
antiretroviral dan upaya mengurangi jumlah Odha yang putus obat antiretroviral
(Kementerian Kesehatan Republik Indonesia, 2017).

Jumlah Odha baru yang mendapatkan pengobatan antiretroviral meningkat setiap
tahunnya tetapi masih banyak yang belum memulai pengobatan dan melakukan putus
obat antiretroviral (Kementerian Kesehatan Republik Indonesia, 2017). Dilaporkan
15.046 pasien mengalami lost of follow up dari 84.030 total pasien yang menerima

antiretroviral atau sebanyak 17,91% pasien tidak patuh pada terapi antiretroviral

(Kementerian Kesehatan Republik Indonesia, 2017).



Penelitian tentang kepatuhan terapi antiretroviral sebelumnya sudah pernah
dilakukan oleh Sugiharti dkk (2014), dan Yuniar dkk (2013) di Jawa Barat. Terdapat
faktor internal, faktor ketersediaan antiretroviral, dan faktor dukungan sosial yang
mempengaruhi kepatuhan terapi antiretroviral (Yuniar dkk, 2013). Terdapat juga faktor
yang menghambat kepatuhan terapi yaitu perasaan bosan dan jenuh minum obat, efek
samping obat, stigma masyarakat, serta biaya pengobatan (Sugiharti dkk, 2014).

Penelitian terhadap faktor-faktor yang mempengaruhi kepatuhan terapi
antiretroviral secara spesifik pada wanita pekerja seks di Indonesia terutama di
Yogyakarta belum diteliti. Oleh karena itu peneliti ingin menganalisis faktor-faktor
yang mempengaruhi kepatuhan terapi antiretroviral pada wanita pekerja seks dengan
HIV/AIDS di Yogyakarta. Diharapkan penelitian ini dapat bermanfaat dalam
membantu menyusun strategi penanganan HIV agar tidak memasuki stadium AIDS

sehingga dapat meningkatkan kualitas hidup wanita pekerja seks dengan HIV.

1.2. Masalah Penelitian

Berdasarkan latar belakang yang telah dikemukakan diatas maka rumusan masalah
penelitian sebagai berikut :
1. Bagaimanakah gambaran faktor-faktor yang mempengaruhi kepatuhan terapi

antiretroviral pada wanita pekerja seks dengan HIV/AIDS di Yogyakarta.



1.3. Tujuan Penelitian
Berdasarkan rumusan masalah yang telah dipaparkan maka tujuan penelitian ini
ialah untuk menganalisis dan mengetahui gambaran kepatuhan terapi antiretroviral
pada wanita pekerja seks dengan HIV/AIDS di Yogyakarta.
1.4. Manfaat Penelitian
1.4.1. Bagi masyarakat, diharapkan dapat memberi kontribusi pemikiran untuk
menyusun strategi penanggulangan HIV dalam mencegah terjadinya AIDS.
1.4.2. Bagi institusi, penelitian ini dapat menjadi referensi atau acuan bagi penelitian
selanjutnya.
1.4.3. Bagi peneliti, penelitian ini bermanfaat untuk menambah wawasan peneliti
dalam melihat faktor-faktor yang mempengaruhi kepatuhan terapi antiretroviral

pada wanita pekerja seks.



1.5. Keaslian Penelitian

Tabel 1. Keaslian Penelitian

Peneliti, Judul Metode Hasil
Tahun

(Yuniar, Faktor-Faktor Metode  kualitatif, Faktor pendukung dengan
dkk., 2013) Pendukung pengumpulan  data berupa faktor internal (dari
Kepatuhan Orang melalui in depth dalam diri sendiri), dan faktor
dengan HIV AIDS interview dengan dukungan  sosial. Faktor
(ODHA) dalam jumlah responden 10 internal perlu ditingkatkan
Minum Obat orang. Analisis data dengan memotivasi ODHA.
Antiretroviral ~ di dilakukan secara Faktor eksternal ditingkatkan
Kota Bandung dan deskriptif ~ dengan dengan  melibatkan  orang
Cimahi metode triangulasi sekitar serta  memperbaiki
dan content analysis. akses, keerjangkauan, dan

edukasi kepada masyarakat.
(Sugiharti, Gambaran Metode kualitatif dan Sebanyak 9 dari 11 ODHA
dkk., 2014) Kepatuhan Orang kuantitaif memiliki tingkat kepatuhan >
dengan HIV-AIDS pengambilan data 95 %. Faktor pendukung
(ODHA) dalam dilakukan dengan in kepatuhan terapi adalah faktor
Minum Obat ARV depth interview dan keluarga, teman, forum WPA,
di Kota Bandung, observasi pada dan faktor internal dalam diri
Provinsi Jawa ODHA dan PMO ODHA. Faktor penghambat
Barat, Tahun 2011- ODHA adalah rasa bosan dan jenuh
2012 minum obat, efek samping obat,
stigma masyarakat dan biaya

pengobatan.

(Lancaster, HIV  Care and Systematic review Ketersediaan makanan yang
dkk., 2016) Treatment dan meta analyses cukup mempengaruhi
Experiences among review (PRISMA) kepatuhan terapi ARV
Female Sex seseorang. Terdapat >80%
Workers Living WPS di Sub-Saharan Africa
with HIV in Sub- yang memulai terapi
Saharan Africa : A antiretroviral dalam 6 bulan
Systematic Review pertama dengan tingkat

kepatuhan >95% atau lebih
tinggi. Hampir semua WPS




(Tun, dkk.,
2019)

Community-Based
Antiretroviral
Therapy (ART)

Delivery for
Female Sex
Workers in

Tanzania : 6 month
ART Initiation and
Adherence

Quasi eksperimental
dengan studi kohort

yang memulai terapi
antiretroviral dapat menekan
replikasi virus dalam waktu 6
bulan. Kepatuhan  terapi
antiretroviral terus meningkat
menjadi 92% pada 12 bulan
setelah memulai terapi.

Dari penelitian tersebut
didapatkan bahwa penyediaan
antiretroviral terapi melalui
distribusi yang berbasis
komunitas atau masyarakat
dapat meningkatkan inisiasi
antiretroviral yang lebih tinggi,
berkelanjutan, serta
memberikan kepatuhan yang
lebih baik bahkan setelah 6
bulan dibandingkan penyediaan
antiretroviral berbasis fasilitas
standar.




BAB V
KESIMPULAN DAN SARAN
5.1 Kesimpulan

Dari hasil penelitian yang dilakukan dapat disimpulkan bahwa faktor yang
mempengaruhi kepatuhan Odha dalam menjalani pengobatan antiretroviral dibagi
menjadi dua kategori, yaitu faktor yang mendukung kepatuhan dan faktor yang
menghambat kepatuhan. Adapun faktor yang mendukung kepatuhan terdiri atas
pengetahuan akan manfaat terapi, dukungan sosial oleh petugas kesehatan,
dukungan sosial oleh keluarga, dukungan sosial oleh teman, dukungan sosial oleh
komunitas, motivasi diri, dan kondisi medis Odha yang telah memasuki stadium
AIDS. Faktor yang menghambat kepatuhan terdiri atas status ekonomi dan efek

samping selama pengobatan antiretroviral.

5.2 Saran

Secara teknis, transkrip dari penelitian ini sebaiknya dikerjakan segera
setelah penelitian hari itu dilakukan atau tidak menunggu setelah penelitian sudah
selesai semuanya agar dapat melihat jawaban dari pertanyaan mana yang belum
tergali dengan baik. Pertanyaan pada penelitian in depth interview harus dalam
bentuk pertanyaan terbuka dan bersifat mengarahkan informan.

Perlu untuk dilakukan analisis lebih lanjut dengan metode kuantitatif
terhadap faktor yang telah disebutkan di atas untuk melihat faktor mana yang paling

mempengaruhi Odha WPS dalam meminum obat antiretroviral.
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Harapan peneliti, hasil dari penelitian ini dapat dikembangkan dalam
menyusun strategi untuk meningkatkan kepatuhan Odha WPS dalam menjalani

pengobatan antiretroviral.
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