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Tahap Persiapan

a. Pengajuan Judul

b. Studi Pendahuluan

c. Penyusunan Proposal

d. Konsultasi Proposal

e. Seminar Proposal

f. Perbaikan Proposal

Tahap Pelaksanaan

a. Pengurusan Izin Penelitian

b. Pengumpulan Data

c. Analistis Data

Tahap Pengakhiran Penelitian

a. Penyusunan Laporan

b. Seminar Hasil Penelitian

c. Perbaikan

d. Publikasi Hasil Penelitian




Lampiran 2 Realisasi Anggaran Penelitian

REALISASI ANGGARAN PENELITIAN

No Kegiatan Proposal dan Penelitian Biaya (Rp)
1 Penyusunan proposal, pengetikan dan 210.000,00
Penggandaan
Transportasi 100.000,00
Seminar Proposal 85.000,00
2 | Perbaikan proposal 200.000,00
3 Etik Penelitian 100.000,00
4 | Pelaksanaan Penelitian
Kuesioner dan ATK 100.000,00
Souvenir Hand Sanitizer 570.000,00
Snack 400.000,00
Transportasi 100.000,00
Analisis Data 200.000,00
5 Menyusun skripsi, pengetikan dan 250.000,00
Penggandaan
6 | Ujian Skripsi 85.000,00
7 | Perbaikan Skripsi 250.000,00
8 | Publikasi 250.000,00
Jumlah 2.900.000,00




Lampiran 3 Informed Consent

PERSETUJUAN SETELAH PENJELASAN
(INFORMED CONSENT)
SEBAGAI PESERTA PENELITIAN

Yang terhormat Bapak / Saudara, kami meminta kesediannya untuk
berpartisipasi dalam penelitian ini. Keikutsertaan dari penelitian ini bersifat
sukarela/ tidak memaksa. Mohon untuk dibaca penjelasan dibawah ini dengan

seksama dan disilahkan bertanya bila ada hal-hal yang kurang jelas.

Judul Hubungan Pengetahuan Dengan Persepsi Tentang Human
Immunodeficiency Virus dan Aquirred Immune Deficienc))
Syndroms Pada Remaja

Peneliti Utama Kadek Ayu Yunistya Dwi Cahyanthi

Institusi Politeknik Kesehatan Denpasar Jurusan Kebidanan

Lokasi Penelitian SMA N 3 Kuta Selatan

Sumber pendanaan Swadana

Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui Hubungan Pengetahuan Dengan
Persepsi Tentang Human Immunodeficiency Virus dan Aquirred Immune
Deficiency Syndroms Pada Remaja di SMAN 3 Kuta Selatan. Jumlah peserta
sebanyak 57 orang dengan syaratnya dapat membaca dan menulis serta bersedia
untuk dijadikan responden penelitian dan telah menandatangani lembar
persetujuan (informed concent). Peserta penelitian tidak akan diberikan
perlakuan apapun, peneliti hanya mengumpulkan data dari pertanyaan sesuai

dengan kuesioner.

Kepesertaan dalam penelitian ini tidak secara langsung memberikan
manfaat kepada peserta penelitian, tetapi dapat memberikan gambaran informasi
yang lebih banyak mengenai Hubungan Pengetahuan Dengan Persepsi Tentang

Human Immunodeficiency Virus dan Aquirred Immune Deficiency Syndroms Pada



Remaja. Peneliti menjamin kerahasiaan semua data peserta penelitian ini dan hanya
digunakan untuk kepentingan penelitian.

Kepesertaan bapak/saudara pada penelitian ini bersifat sukarela.
Bapak/saudara dapat menolak untuk menjawab pertanyaan yang diajukan pada
kuesioner penelitian atau menghentikan kepesertaan dari penelitian kapan saja
tanpa ada sanksi. Keputusan bapak/saudara untuk berhenti sebagai peserta
penelitian tidak akan mempengaruhi mutu, akses dan kelanjutan pelayanan yang
akan diberikan.

Atas kesedian bapak/saudara berpartisipasi dalam penelitian ini maka
akan diberikan imbalan berupa Hand Sanitizer sebagai pengganti waktu yang
diluangkan untuk penelitian ini.

Jika setuju untuk menjadi peserta peneltian ini, bapak/saudara diminta untuk
menandatangani formulir “Persetujuan Setelah Penjelasan (Informed Consent)
Sebagai Peserta Penelitian” setelah bapak/saudara benar-benar memahami tentang
penelitian ini.

Bila selama berlangsungnya penelitian terdapat perkembangan baru
yang dapat mempengaruhi keputusan bapak/saudara untuk kelanjutan
kepesertaan dalam penelitian, peneliti akan menyampaikan hal ini kepada
bapak/saudara. Bila ada pertanyaan yang perlu disampaikan kepada peneliti,
silakan menghubungi peneliti Kadek Ayu Yunistya Dwi Cahyanthi
(085935027455).

Tanda tangan bapak/saudara di bawah ini menunjukkan bahwa
bapak/saudara telah membaca, telah memahami dan telah mendapat
kesempatan untuk bertanya kepada peneliti tentang penelitian ini dan

menyetujui untuk menjadi peserta penelitian.

Peserta/ Subyek Penelitian, Peneliti

Kadek Ayu Yunistya Dwi C.
Tanda Tangan dan Nama Tanda Tangan dan Nama
Tanggal (wajib diisi): /' / Tanggal (wajib diisi): / /

Lampiran 4 Kuisioner Penelitian



KUESIONER HUBUNGAN PENGETAHUAN DENGAN
PERSEPSI TENTANG HUMAN IMMUNODEFICIENCY VIRUS
dan AQUIRRED IMMUNE DEFICIENCY

SYNDROMS PADA REMAJA

1. Karakteristik Responden
Data Siswa

No. Responden :

Nama :

Usia :

Pekerjaan :

Pendidikan :

Alamat :

Telepon/Hp :

2. Data Khusus
d. Kuisioner Pengetahuan HIV/AIDS
Berilah tanda (%) pada salah satu jawaban yang dianggap paling tepat.

—

. Apa yang dimaksud dengan HIV?

a. Virus yang menyerang paru-paru

b. Virus yang menyerang sistem kekebalan tubuh

c. Penyakit jantung

d. Penyakit infeksi saluran pencernaan

2. Apa perbedaan antara HIV dan AIDS?

a. HIV adalah infeksi ringan, sedangkan AIDS adalah infeksi berat

b. HIV adalah virus, sedangkan AIDS adalah tahap lanjut dari infeksi HIV



. HIV tidak mempengaruhi kekebalan tubuh, sementara AIDS menyerang semua
organ tubuh

. HIV adalah penyakit, sementara AIDS adalah obat untuk HIV
. Bagaimana HIV mempengaruhi tubuh manusia?

. Menyerang organ hati

. Menyerang sistem kekebalan tubuh, melemahkan daya tahan tubuh
. Menghancurkan sel-sel darah merah

. Menghentikan produksi insulin dalam tubuh

. Apa yang dimaksud dengan viral load dalam konteks HIV?

. Jumlah sel darah putih dalam tubuh

. Jumlah virus HIV dalam darah

. Jumlah antibiotik dalam tubuh

. Jumlah darah yang terinfeksi HIV

. Apakah HIV bisa sembuh sepenuhnya?

. Ya, HIV bisa sembuh dengan pengobatan

. Tidak, tetapi bisa dikendalikan dengan pengobatan

. Ya, dengan pengobatan herbal

. Tidak, HIV bisa sembuh dengan vaksin baru

. Bagaimana HIV paling sering ditularkan?

. Melalui air liur

. Melalui hubungan seksual tanpa perlindungan

. Melalui udara

. Melalui kontak dengan makanan terkontaminasi

. Apakah HIV dapat ditularkan melalui gigitan serangga?



C.

d.

Ya

. Tidak

. Hanya jika serangga tersebut terinfeksi

Hanya pada jenis serangga tertentu

. Apa saja faktor yang meningkatkan risiko penularan HIV?

Penggunaan alat kontrasepsi

. Memiliki banyak pasangan seksual tanpa menggunakan alat kontrasepsi
. Makan makanan sehat
. Berolahraga secara teratur

. Dapatkah HIV ditularkan melalui kontak biasa seperti berjabat tangan?

Ya

. Tidak

Bisa, apabila terdapat luka terbuka

Hanya bisa terjadi jika ada darah bercampur

. Bisakah HIV ditularkan melalui transfusi darah yang tidak aman?
. Ya, jika darah yang digunakan terkontaminasi

. Tidak, karena darah tidak bisa menularkan HIV

Ya, jika darah berasal dari donor yang tidak diketahui statusnya

Tidak, darah yang telah diproses aman

11. Apa tujuan utama penggunaan alat kontrasepsi untuk pencegahan HIV?

a.

b.

C.

d.

Mencegah terkena penyakit tidak menular
Mencegah penularan HIV dan infeksi menular seksual lainnya
Membuat hubungan seksual lebih lama

Meningkatkan kesuburan



12.

C.

d.

Apa itu PrEP?

Obat untuk mengobati HIV pada orang yang terinfeksi

. Vaksin untuk mencegah HIV
. Terapi pencegahan HIV untuk orang dengan risiko tinggi
. Pengobatan herbal untuk HIV

. Apa itu PEP?

Pengobatan untuk mengobati HIV

. Terapi pencegahan setelah paparan HIV dalam waktu 72 jam

. Vaksin untuk melawan HIV

Alat untuk tes HIV

. Apa yang harus dilakukan jika seseorang terkena HIV?

. Menunggu gejala muncul

Menghentikan aktivitas seksual

. Segera mendapatkan tes HIV dan konsultasi medis

Menggunakan antibiotik

. Bagaimana cara mencegah penularan HIV pada ibu hamil kepada janin?

Dengan pemberian obat antiretroviral selama kehamilan

. Dengan melakukan caesar untuk melahirkan

Dengan memberi vaksin pada bayi baru lahir

Tidak ada cara untuk mencegahnya

16. Apa itu terapi antiretroviral (ART)?

a. Pengobatan yang digunakan untuk menyembuhkan HIV

b. Pengobatan yang mengurangi jumlah virus HIV dalam tubuh

c. Pengobatan untuk memperbaiki sistem pencernaan



d. Pengobatan untuk meningkatkan daya tahan tubuh terhadap flu

17. Seberapa efektif ART dalam mengendalikan HIV?

a. Tidak efektif sama sekali

b. Dapat mengurangi viral load dan meningkatkan kualitas hidup

c. Hanya efektif pada tahap awal HIV

d. Dapat menyembuhkan HIV sepenuhnya

18. Apa yang terjadi jika seseorang melewatkan jadwal pengobatan ART?
a. Tidak ada dampaknya

b. Virus HIV dapat berkembang biak lebih cepat

c. Pengobatan menjadi lebih murah

d. Sistem kekebalan tubuh akan segera pulih

19. Apa tujuan utama dari pengobatan ART?

a. Mencegah penularan HIV kepada orang lain

b. Menyembuhkan HIV

c. Mengurangi gejala HIV

d. Mengurangi jumlah virus dalam tubuh dan menjaga sistem kekebalan tubuh
20. Apa yang harus dilakukan jika seseorang merasa tidak nyaman dengan
pengobatan ART?

a. Berhenti minum obat

b. Berkonsultasi dengan dokter untuk mendapatkan solusi

¢. Meningkatkan dosis obat

d. Mencari pengobatan alternatif



b. Kuisioner Persepsi HIV/AIDS
Petunjuk pengisian pertanyaan tentang persepsi ialah; berilah tanda checklis
(V) pada salah satu dari 5 kotak yang saudara/l anggap paling menggambarkan
kondisi saudara/l. Tiap kotak tersebut berisi angka yang mengandung jawaban
sebagai berikut:
1. Sangat Setuju (SS) =5
2. Setuju (S)=4
3. Kurang Setuju (KS)=3
4. Tidak Setuju (TS)=2
5. Sangat Tidak Setuju (STS)=1
Tidak ada jawaban yang salah. Semua JAWABAN ADALAH BENAR,
selama menggambarkan Diri Saudara/I.

Tabel 6 Kuisioner Persepsi HIV/AIDS

No Pernyataan SS| S | KS| TS |STS
1. | Saya merasa berisiko tertular HIV/AIDS

jika tidak menjaga perilaku seksual yang

amarn.

2. | Orang yang tampak sehat pun bisa menjadi

pembawa virus HIV tanpa saya sadari.

3. | Saya percaya bahwa penggunaan jarum
suntik bergantian dapat meningkatkan risiko

tertular HIV.

4. | Saya merasa kemungkinan saya tertular HIV
rendah karena saya bukan kelompok

berisiko.




Saya merasa kemungkinan saya tertular HIV
rendah karena saya bukan kelompok

berisiko.

Orang dengan HIV/AIDS sering mengalami
diskriminasi yang mempengaruhi kualitas

hidup mereka.

Terinfeksi HIV dapat berdampak buruk pada

kehidupan sosial dan pekerjaan saya.

Saya percaya bahwa HIV/AIDS tidak bisa
disembuhkan, meskipun ada pengobatan

yang dapat mengontrolnya.

Mengetahui status HIV dengan melakukan
tes sejak dini dapat membantu pencegahan

dan pengobatan lebih cepat.

10.

Menggunakan alat  kontrasepsi  saat
berhubungan seksual dapat mengurangi

risiko penularan HIV.

11.

Meningkatkan pengetahuan tentang
HIV/AIDS  dapat membantu  saya

melindungi diri dari infeksi.

12.

Menghindari penggunaan narkoba suntik

dapat mengurangi risiko tertular HIV.

13.

Saya merasa takut untuk melakukan tes HIV

karena takut hasilnya positif.

14.

Saya berpikir bahwa pengobatan HIV terlalu

mahal dan sulit diakses.

15.

Saya merasa malu untuk berbicara tentang

HIV/AIDS dengan tenaga kesehatan.

16.

Saya percaya bahwa penggunaan alat
kontrasepsi mengurangi kepuasan dalam
berhubungan seksual, sehingga saya enggan

menggunakannya.




17.

Saya lebih sadar akan bahaya HIV/AIDS
setelah melihat kampanye kesehatan atau

iklan layanan masyarakat.

18.

Saya bersedia melakukan tes HIV setelah
mendengar cerita dari orang yang hidup

dengan HIV/AIDS.

19.

Saya merasa terdorong untuk menerapkan
perilaku hidup sehat setelah mendapat
edukasi dari tenaga medis atau organisasi

kesehatan.

20.

Saya yakin dapat menerapkan perilaku
hidup sehat untuk mencegah HIV/AIDS,
seperti  setia pada pasangan  atau

menggunakan alat kontrasepsi




KIST KISIJAWABAN
Soal Pengetahuan tentang HIV dan AIDS
1. A

2. B

10. A
11.B
12.C
13.B
14.C
15. A
16.B
17.B
18.B
19.D

20.B



Jawaban Persepsi tentang HIV dan AIDS

No

Pernyataan

Saya merasa berisiko tertular HIV/AIDS jika
tidak menjaga perilaku seksual yang aman.

(perceived susceptibility)

Orang yang tampak sehat pun bisa menjadi
pembawa virus HIV tanpa saya sadari.

(Perceived severity)

Saya percaya bahwa penggunaan jarum
suntik bergantian dapat meningkatkan risiko

tertular HIV. (perceived benefits)

Saya merasa kemungkinan saya tertular HIV
rendah karena saya bukan kelompok

berisiko. (self efficacy)

Saya merasa kemungkinan saya tertular HIV
rendah karena saya bukan kelompok

berisiko. (self efficacy)

Orang dengan HIV/AIDS sering mengalami
diskriminasi yang mempengaruhi kualitas

hidup mereka. (perceived barriers)

Terinfeksi HIV dapat berdampak buruk pada
kehidupan sosial dan pekerjaan saya.

(perceived susceptibility)

Saya percaya bahwa HIV/AIDS tidak bisa
disembuhkan, meskipun ada pengobatan
yang dapat mengontrolnya. (perceived

benefits)

Mengetahui status HIV dengan melakukan
tes sejak dini dapat membantu pencegahan
dan pengobatan lebih cepat. (perceived

susceptibility)




10.

Menggunakan  alat  kontrasepsi  saat
berhubungan seksual dapat mengurangi

risiko penularan HIV. (perceived barriers)

11.

Meningkatkan pengetahuan tentang
HIV/AIDS dapat membantu saya melindungi

diri dari infeksi. (perceived susceptibility)

12.

Menghindari penggunaan narkoba suntik
dapat mengurangi risiko tertular HIV. (Cues

to action)

13.

Saya merasa takut untuk melakukan tes HIV
karena takut hasilnya positif. (perceived

barriers)

14.

Saya berpikir bahwa pengobatan HIV terlalu

mahal dan sulit diakses. (perceived barriers)

15.

Saya merasa malu untuk berbicara tentang
HIV/AIDS dengan tenaga kesehatan.

(perceived barriers)

16.

Saya percaya bahwa penggunaan alat
kontrasepsi mengurangi kepuasan dalam
berhubungan seksual, sehingga saya enggan

menggunakannya. (perceived barriers)

17.

Saya lebih sadar akan bahaya HIV/AIDS
setelah melihat kampanye kesehatan atau

iklan layanan masyarakat. (Cues to action)

18.

Saya bersedia melakukan tes HIV setelah
mendengar cerita dari orang yang hidup

dengan HIV/AIDS.

19.

Saya merasa terdorong untuk menerapkan
perilaku hidup sehat setelah mendapat
edukasi dari tenaga medis atau organisasi

kesehatan. (Cues to action)




20.

Saya yakin dapat menerapkan perilaku hidup
sehat untuk mencegah HIV/AIDS, seperti
setia pada pasangan atau menggunakan alat

kontrasepsi (Cues to action)
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PEMERINTAH KABUPATEN BADUNG
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Lampiran 8 Pengkodean Data dan Uji Chi-Square
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Case Processing Summary

Cases
Valid Missing Total
N Percent N Percent N Percent
KATEGORI PENGETAHUAN 57 100.0% 0 0.0% 57 100.0%

* KATEGORI PERSEPSI

KATEGORI PENGETAHUAN * KATEGORI PERSEPSI Crosstabulation

Count
KATEGORI PERSEPSI
Negatif, >mean Positif, <mean Total
KATEGORI PENGETAHUAN Kurang, nilai pengetahuan 1 8 9
<54
Cukup, nilai pengetahuan 14 7 21
55-74
Baik, nilai pengetahuan 13 14 27
75-100
Total 28 29 57
Chi-Square Tests
Asymptotic
Significance
Value df (2-sided)
Pearson Chi-Square 7.8002 2 .020
Likelihood Ratio 8.596 2 .014
Linear-by-Linear Association 1.293 1 .255
N of Valid Cases 57

a. 2 cells (33.3%) have expected count less than 5. The minimum

expected count is 4.42.

Symmetric Measures
Asymptotic Approximate

Value Standard Error®  Approximate T° Significance

Interval by Interval Pearson's R -.152 125 -1.140 .259°
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