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BAB I 

PENDAHULUAN 

1.1 Latar Belakang 

Infeksi Menular Seksual (IMS) merupakan salah satu penyebab masalah 

kesehatan yang berdampak besar terhadap kesehatan seksual dan reproduksi. 

Menurut badan kesehatan dunia WHO pada tahun 2016, lebih dari 1 juta kasus 

baru IMS ditemukan tiap harinya di seluruh dunia dan data WHO 

memperkirakan 357 juta infeksi baru tiap tahun, IMS yang dilaporkan antara 

lain klamidia (131 juta), gonore (78 juta), sifilis (5,6 juta), dan trikomoniasis 

(143 juta) (STBP, 2013). Selain itu, lebih dari 500 juta orang di dunia terinfeksi 

herpes genitalis dan lebih dari 290 juta wanita terinfeksi dengan Human 

papilloma virus (WHO, 2016). Indonesia mengalami peningkatan potensi 

penularan infeksi menular seksual terutama pada populasi wanita penjaja seks 

(WPS), dan kini didominasi oleh penularan seksual pada WPS dan laki-laki 

seks dengan laki-laki (LSL) termasuk waria, yang mencapai 90% dari proyeksi 

infeksi baru Human Immunodeficiency Virus dan Acquired immunodeficiency 

syndrome (HIV-AIDS) 70,000 – 80,000/tahun sepanjang 2014-2019 

(Kemenkes,2015).  

Kerentanan tertular terjadi pada beberapa populasi kunci. Populasi 

tersebut antara lain kelompok masyarakat yang melakukan hubungan seksual 

dengan berganti- ganti pasangan tanpa menggunakan kondom, yaitu pekerja 

seks komersial (PSK) baik laki-laki maupun perempuan, waria, LSL, 

berdasarkan penelitian sebelumnya dikatakan bahwa waria adalah kelompok  
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yang rentan tertular IMS. Hal ini disebabkan karena sebagian besar waria 

melakukan pekerjaan prostitusi atau sebagai PSK (Depkes, 2009). 

Waria memiliki kebiasaan buruk yaitu terlambat dalam mencari 

pengobatan pada dokter atau petugas medis. Hal ini masih menjadi masalah 

dalam program pemerintah untuk menekan penularan IMS yaitu karena waria 

yang berobat kepada petugas kesehatan biasanya sudah melewati tahap tidak 

mengobati, mengobati sendiri dengan obat kimia atau obat tradisional yang 

mereka beli di warung atau toko obat (Pisani, 2004). 

Pada penelitian sebelumnya tentang perilaku mencari pengobatan IMS 

pada populasi wanita pekerja seksual di Mamuju, diperoleh data bahwa 

perilaku pencarian pengobatan pada penderita IMS dipengaruhi oleh informasi 

yang didapat oleh penderita IMS. Informasi yang dimaksudkan seperti 

keberadaan fasilitas pelayanan kesehatan dan biaya yang diperlukan untuk 

pengobatan IMS, yang akan mengurangi antusiasme penderita dalam usaha 

mencari pengobatan ke dokter atau fasilitas kesehatan lain. Ada beberapa  

usaha yang dilakukan penderita IMS yang tidak mencari pengobatan ke fasilitas 

pelayanan kesehatan, yaitu dengan swamedikasi atau mengobati diri sendiri 

dengan konsumsi antibiotik. Hal ini menyebabkan peningkatan resistensi pada 

bakteri karena penggunaan antibiotik yang irasional. Penderita juga 

mengkonsumsi obat analgetik yang akan menyebabkan gangguan pencernaan 

yaitu asam lambung yang tertahan dan merusak dinding organ pencernaan. 

Selain itu juga adanya penggunaan cairan antiseptik untuk membersihkan organ 

reproduksi dan anus karena penderita berpandangan bahwa menjaga kebersihan 

@UKDW



3 
 

 
 

organ reproduksi dan anus dapat membantu proses penyembuhan IMS 

(Muallim, 2013). 

 Data spesifik mengenai perilaku pencarian pengobatan IMS pada waria 

di Yogyakarta belum ditemukan dari penelitian sebelumnya meskipun jumlah 

waria di Yogyakarta cukup tinggi. Secara umum, masih banyak waria yang 

tidak melakukan pengobatan IMS ke dokter meskipun waria sudah mengetahui 

tentang tempat dan cara mengakses pengobatan HIV dan IMS di daerah 

Yogyakarta. Hal tersebut sesuai dengan penelitian sebelumnya tentang layanan 

penapisan IMS yang menyatakan bahwa tingkat antusiasme tentang voluntary 

counselling and testing (VCT) lebih tinggi dibanding penapisan IMS. Sebab 

menurut waria di Yayasan KEBAYA, VCT pada HIV lebih penting daripada 

penapisan IMS. Waria juga menyatakan bahwa pemeriksaan IMS lebih tidak 

nyaman dibanding VCT. Berdasarkan data dari Yayasan Keluarga Besar Waria 

Yogyakarta (KEBAYA) pada tahun 2008 menyatakan bahwa jumlah waria 

yang ada di Yogyakarta yaitu 412 waria, jumlah waria pada data tersebut 

berdasarkan jumlah waria yang tinggal di daerah Yogyakarta dan tergabung di 

Yayasan KEBAYA. Yang dimaksud waria di Yogyakarta adalah waria yang 

tinggal di kota Yogyakarta, baik yang berasal dari daerah Yogyakarta maupun 

pendatang dari daerah lain di Indonesia (Indrawati, 2017). 

Pengetahuan dan pengobatan tentang IMS pada waria di Yogyakarta 

masih kurang. Berdasarkan data diperoleh peneliti, bahwa tingkat IMS pada 

waria di Indonesia cukup tinggi dan tidak terimbangi dengan pengetahuan 

waria tentang pencegahan dan pengobatan infeksi menular seksual. Maka 
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penelitian ini dilakukan untuk melihat gambaran perilaku pencarian pengobatan 

dan faktor-faktor yang mempengaruhi pada waria dengan riwayat infeksi 

menular seksual. 

1.2 Rumusan Masalah Peneliatian 

 Berdasarkan uraian paparan latar belakang di atas, maka masalah yang 

muncul dalam penelitian ini secara teoritis ialah: “ Bagaimana gambaran 

perilaku pencarian pengobatan pada waria dengan riwayat infeksi menular 

seksual di Yogyakarta ?” 

1.3 Tujuan Penelitian 

1. Tujuan Umum : 

Untuk mengetahui gambaran perilaku mencari pengobatan dan faktor-

faktor yang mempengaruhi pada waria dengan riwayat IMS di Yogyakarta. 

2. Tujuan Khusus : 

a. Mengetahui riwayat IMS pada waria di Yogyakarta  

b. Mengetahui perilaku mencari pengobatan pada waria dengan riwayat 

IMS di Yogyakarta 

c. Mengetahui faktor-faktor yang mempengaruhi perilaku pencarian 

pengobatan IMS. 

1.4 Manfaat Penelitian 

1. Bagi Profesi 

Sebagai masukan dan sumber informasi mengenai gambaran IMS pada 

waria dan meningkatkan pelayanan kesehatan untuk masyarakat terutama 

waria dengan riwayat IMS. 
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2. Bagi Institusi Pendidikan 

Sebagai tambahan referensi dan masukan guna sumber pembelajaran untuk 

perkembangan pembelajaran dan juga penelitian-penelitian selanjutnya. 

3. Bagi Pembaca 

Sebagai referensi / wacana tambahan dan sumber informasi mengenai IMS, 

faktor resiko terjadinya IMS serta, penanganan pada IMS, untuk 

meningkatkan wawasan bagi pembaca atau masyarakat umum. 

4. Bagi Peneliti 

Sebagai sumber pembelajaran serta menjadi sarana belajar dan berlatih 

dalam meneliti, serta memperdalam pengetahuan medis maupun sosiologis 

mengenai IMS pada waria. 

1.5 Keaslian Penelitian 

Metode pencarian referensi/sumber penelitian-penelitian yang 

berhubungan/berkaitan dengan penelitian ini dilakukan dengan cara mengakses 

search engine Google Scholar. Kata kunci yang digunakan antara lain waria, 

IMS, IMS pada waria, Perilaku mencari pengobatan IMS, Perilaku pengobatan 

IMS pada waria. Hasilnya ditemukan 9 penelitian yang berhubungan dengan 

perilaku pencarian pengobatan IMS pada Waria. Dari 9 penelitian tersebut, 

dipilih 3 penelitian yang paling mirip dengan penelitian ini. 

Penelitian pertama dipilih karena memiliki variabel yang sama dengan 

penelitian ini yaitu perilaku pencarian pengobatan IMS, penelitian kedua dipilih 

karena terdapat kesamaan yaitu variable pencarian pengobatan IMS dan subjek 
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yaitu waria, penelitian ketiga dipilih karena subjek berhubungan dengan 

pupolasi terjangkau penelitian ini yaitu waria di Yogyakarta. 

Tabel 1. Keaslian Penelitian 

 
Nama Judul Metode Sampel Hasil 

Purwarini, 2010. Hubungan 

pencarian 

pengobatan infeksi 

menular seksual 

dengan penggunaan 

kondom pada 

pekerja seks 

komersial waria di 

beberapa kota di 

pulau Jawa 

Deskriptif korelatif 

engan pendekatan 

waktu Cross 

sectional 

214 Waria Distribusi PSK waria 

berdasarkan pencarian 

pengobatan adalah yang 

mengobati sendiri/tidak 

mengobati gejala IMS 

sebesar 28,5% dan yang 

berobat kepada petugas 

kesehatan sebesar 71,5%. 

PSK waria dengan 

pendidikan tinggi (SLTA 

atau lebih tinggi) 

mempunyai proporsi tinggi 

pada kelompok mengobati 

sendiri/tidak mengobati 

gejala IMS, sehingga 

mempunyai peluang tinggi 

terhadap konsistensi 

penggunaan kondom. 

Muallim, 2013. Perilaku Pencarian 

Pengobatan Infeksi 

Menular Seksual 

(IMS) Pada Wanita 

pekerja Seks (WPS) 

di Tempat Hiburan 

Malam di Mamuju, 

Sulawesi Barat. 

Kualitatif dengan 

pendekatan 

fenomenologi. 

6 orang (4 

WPS, 1 

pemilik 

bar, 1 

petugas 

kesehatan

). 

Pengetahuan informan 

terkait IMS masih minim, 

pengetahuan mereka 

tentang jenis-jenis IMS 

yang belum terlalu spesifik. 

Selain itu, informan 

menganggap bahwa IMS 

berbahaya dan merugikan 

pekerjaan yang mereka 

geluti. Pengobatan yang 

dilakukan yakni pengobatan 

sendiri dengan 

mengkonsumsi antibiotik, 

analgetik dan cairan 

pembersih daerah 

kewanitaan 

 

Indrawati, 2017. Perilaku 

Penggunaan 

Pelayanan Skrining 

Infeksi Menular 

Seksual(IMS) pada 

Waria di Kota 

Yogyakarta. 

Kualitatif dengan 

pendekatan 

fenomenologi. 

 
17 orang 

(7 Waria, 

8 

informan 

diskusi 

terarah, 

dan 2 

Informan 

kunci) 

hampir semua waria 

mempunyai pengetahuan 

yang kurang tentang IMS. 

Mereka tetap melakukan 

hubungan seksual yang 

beresiko meskipun sudah 

mendapatkan penyuluhan 

dari tenaga kesehatan dan 

sudah mengetahui beberapa 

teman waria yang terkena 

IMS. Semua waria pernah 

datang ke pelayanan IMS 

namun yang dilakukan 

disana adalah VCT. 

Sedangkan test IMS tidak 

pernah dilakukan karena 

terasa sakit. 
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BAB V 

KESIMPULAN 

5.1. Kesimpulan 

Berdasarkan analisis hasil dan pembahasan, dapat disimpulkan bahwa dari 45 

responden waria yang mengalami IMS, 32 (71%) orang berobat ke dokter, 5 (11%) 

orang mengobati sendiri, dan 8 (18%) orang tidak mengobati IMS yang dialaminya. 

Faktor-faktor yang mendukung perilaku pencarian pengobatan yaitu petugas 

kesehatan, dukungan keluarga, dukungan sosial, media cetak dan elektronik, 

fasilitas pelayanan kesehatan, pengetahuan mengenai IMS, dan sikap mengenai 

IMS. 

5.2.Saran 

1. Perlu dilakukan penelitian lebih lanjut dengan metode dan pendekatan yang 

berbeda yaitu dengan metode kualitatif dan menggunakan wawancara atau 

in depth interview untuk meneliti lebih dalam faktor-faktor yang 

memengaruhi perilaku pencarian pengobatan IMS pada waria di Yogyakarta. 

2. Perlu dilakukan penelitian lebih lanjut dengan metode analitik mengenai 

hubungan antara faktor-faktor eksternal dan internal dengan perilaku 

pencarian pengobatan IMS pada waria di Yogyakarta.
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3. Perlu dilakukan penampisan dan penyuluhan oleh petugas medis dan 

pemerintah terkait agar penilaian waria terhadap petugas medis menjadi 

beik. Sehingga waria tidak takut dan malu untuk mencari pengobatan ke 

petugas medis. 
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