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THE OVERVIEW OF ADOLESCENT KNOWLEDGE AND ATTITUDES 

ABOUT HUMAN IMMUNODEFICIENCY VIRUS/ ACQUIRED  

IMMUNO DEFICIENCY SYNDROME  

 

Studi was Conducted at 6 Public High School in Denpasar 2020 

  

ABSTRACT 

 

Adolescents a period where the transition or transition of individuals physically. 

Adolescents a risk group for transmission of Human Immunodeficiency Virus / 

Acquired Immuno Deficiency Syndrome. Cases of HIV / AIDS in Bali as many as 

21.597 people and in the city of Denpasar as many as 8.084 people. The purpose 

of this study was to determine the description of knowledge and attitudes of 

adolescents about the prevention of Human Immunodeficiency Virus / Acquired 

Immuno Deficiency Syndrome in SMA Negeri 6 Denpasar. Descriptive research 

type with cross-sectional approach. Implementation in March-April 2020 with 

purposive sampling technique. Samples totaled 86 people. Data collection by 

distributing questionnaires through Google form. Data analysis uses univariate in 

the form of frequency distribution. The results showed that of 86 respondents, 

64% had good knowledge, 33,7% had sufficient knowledge, and 2,3% lacked 

knowledge. While the attitudes of adolescents about HIV / AIDS prevention who 

have a positive attitude are 62,8% and respondents who have a negative attitude 

are 37,2%. The conclusion of this study is the value of good knowledge with a 

positive attitude towards adolescents about HIV/AIDS. To maintain the knowledge 

and attitudes of adolescents, the school can work together with health workers to 

provide counseling about HIV / AIDS prevention. 

 

Keywords: HIV / AIDS; Knowledge; Attitude 
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ABSTRAK  

 

Masa remaja adalah masa dimana terjadinya peralihan individu secara fisik 

maupun psikis. Remaja merupakan kelompok berisiko untuk penularan Human 

Immunodeficiency Virus/ Acquired Immuno Deficiency Syndrome. Kasus 

HIV/AIDS di Bali sebanyak 21.597 orang dan di kota Denpasar sebanyak 

8.084 orang. Tujuan penelitian ini untuk mengetahui gambaran pengetahuan 

dan sikap remaja tentang pencegahan Human Immunodeficiency Virus/ 

Acquired Immuno Deficiency Syndrome di SMA Negeri 6 Denpasar. Jenis 

penelitian deskriptif dengan pendekatan cross-sectional. Pelaksanaan pada 

bulan Maret-April 2020 dengan teknik purposive sampling. Sampel berjumlah 

86 orang. Pengumpulan data dengan menggunakan kuisioner melalui google 

form. Analisis data menggunakan univariate dalam bentuk distribusi frekuensi. 

Hasil penelitian dari 86 responden, yang memiliki pengetahuan baik 64%, 

responden yang memiliki pengetahuan cukup sebanyak 33,7%, dan responden 

yang memiliki pengetahuan kurang sebanyak 2,3%. Sedangkan sikap remaja 

tentang pencegahan HIV/AIDS yang memiliki sikap positif sebanyak 62,8% 

dan responden yang memiliki sikap negatif sebanyak 37,2%. Kesimpulan dari 

penelitian ini adalah adanya nilai pengetahuan yang baik dengan sikap positif 

remaja tentang pencegahan HIV/AIDS. Untuk tetap mempertahankan 

pengetahuan dan sikap remaja tentang HIV/AIDS, pihak sekolah bisa 

bekerjasama dengan petugas kesehatan untuk memberikan penyuluhan tentang 

pencegahan HIV/AIDS. 

 

Kata Kunci : HIV/AIDS; Pengetahuan; Sikap  
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      Masa remaja adalah masa dimana terjadinya transisi atau peralihan individu 

secara fisik maupun psikis dari masa kanak-kanak ke masa dewasa, dimana 

pada masa ini terjadi perubahan besar secara fisik, intelektual dan emosional 

pada seseorang (Janah, 2017). Perubahan tersebut dapat membuat rasa ingin 

tahu remaja semakin besar dan ada rasa ingin mencoba hal-hal baru seperti 

melakukan hubungan seksual pranikah yang bisa menyebabkan kehamilan 

yang tidak diinginkan, penyakit menular seksual, dan bias terkena penyakit 

Human Immunodeficiency Virus/ Acquired Immuno Deficiency Syndrome 

(Magiana, 2015). 

      Di Indonesia terdapat 1.729 orang yang berusia 15-19 tahun yang terinfeksi 

HIV/AIDS, dimana pada golongan usia ini adalah golongan usia produktif, 

penyebaran kasus HIV/AIDS di Bali saat ini lebih banyak ditularkan melalui 

hubungan seksual (Dinkes Kesehatan RI, 2017). Upaya yang dapat dilakukan 

adalah menigkatkan pengetahuan tentang pencegahan HIV/AIDS dengan 

memberikan penyuluhan, sosialisasi, menyediakan media informasi yang 

bermutu dan mudah diakses oleh masyarakat, serta memberikan pendidikan 

tentang pencegahan HIV/AIDS pada remaja dengan menambah kurikulum 

pendidikan formal dan non formal (Hartini, 2017). Tujuan penelitian ini adalah 

Mendeskripsikan pengetahuan remaja tentang pencegahan Human 

Immunodeficiency Virus/ Acquired Immuno Deficiency Syndrome, 

Mendeskripsikan sikap remaja tentang pencegahan Human Immunodeficiency 

Virus/Acquired Immuno Deficiency Syndrome dan Mendeskripsikan sikap 

remaja berdasarkan pengetahuan tentang pencegahan Human 

Immunodeficiency Virus/ Acquired Immuno Deficiency Syndrome. 
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      Jenis penelitian ini merupakan penelitian Deskriptif dengan pendekatan 

cross-sectional. Penelitian ini dilaksanakan selama 7 hari yaitu pada tangal 8-

15 April 2020. Sampel penelitian ini adalah siswa kelas XI SMA Negeri 6 

Denpasar yang memenuhi kriteria inklusi. Sumber data adalah data primer. 

Sumber dana dari penelitian ini adalah swadana. Teknik sampling yang 

digunakan purposive sampling. Besar sampel adalah 86 orang. Pengumpulan 

data dengan membagikan kuisioner melalui google form kepada responden 

yang bersedia menjadi responden.  

      Hasil penelitian mengenai variabel pengetahuan dari 86 responden, 

responden yang memiliki pengetahuan baik sebanyak 55 responden (64%), 

responden yang memiliki pengetahuan cukup sebanyak 29 responden (33,7%), 

dan responden yang memiliki pengetahuan kurang sebanyak 2 responden 

(2,3%).  Hasil penelitian mengenai variabel sikap dari 86 responden, yang 

memiliki sikap positif sebanyak 54 responden (62,8%) dan responden yang 

memiliki sikap negatif sebanyak 32 responden (37,2%). Distribusi sikap 

berdasarkan pengetahuan responden, dari 86 responden yang memiliki 

pengetahuan baik dengan sikap yang positif tentang pencegahan HIV/AIDS 

sebanyak 34 responden (61,8%), responden yang memiliki pengetahuan baik 

dengan sikap negatif sebanyak 21 responden (38,2%). Sedangkan responden 

yang memiliki pengetahuan cukup dengan sikap positif tentang pencegahan 

HIV/AIDS sebanyak 19 responden (65,5%), responden yang memiliki 

pengetahuan cukup dengan sikap negatif sebanyak 10 responden (34,5%), dan 

sedangkan responden yang memiliki pengetahuan kurang dengan sikap positif 

tentang pencegahan HIV/AIDS sebanyak 1 responden (50%), responden yang 

memiliki pengetahuan kurang dengan sikap negatif sebanyak 1 responden 

(50%). 

      Hasil penelitian ini sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh  

Priastana (2018) dimana dari 82 responden, yang memiliki pengetahun baik 

sebanyak 44 responden (53,7%), yang memiliki pengetahuan cukup sebanyak 

20 responden (24,4%), dan yang memiliki pengetahuan kurang sebanyak 18 

responden (22,0%). Sedangkan untuk variabel sikap dari 82 responden yang 

memiliki sikap positif sebanyak 54 responden (65,9%) dan yang memiliki 
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sikap negatif sebanyak 28 responden (31,8%). Hal ini dikarenakan sikap yang 

didasari oleh pengetahuan akan bertahan lama dibandingkan dengan sikap yang 

tidak didasari oleh pengetahuan, dimana pengetahuan seseorang tentang 

sesuatu hal akan mempengaruhi sikapnya.  

      Berdasarkan hasil penelitian dapat disimpulkan bahwa pengetahuan dan 

sikap siswa kelas XI di SMA Negeri 6 Denpasar sebagian besar memiliki 

pengetahuan baik dengan sikap yang positif tentang pencegahan HIV/AIDS. 

Siswa diharapkan dapat mempertahankan dan meningkatkan pengetahuan dan 

sikap dengan mencari informasi tentang HIV/AIDS dengan mengikuti 

penyuluhan dari tenaga kesehatan atau mencari informasi di media sosial dan 

pihak sekolah diharapkan tetap bekerja sama dengan puskesmas untuk 

memberikan penyuluhan tentang HIV/AIDS bagi siswa-siswi sehingga dapat 

menambah wawasan tentang pencegahan dari penyakit HIV/AIDS tersebut.  
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