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PENDAHULUAN
A. Latar Belakang

Penyakit Menular Seksual (PMS) adalah penyakit yang ditularkan melalui
hubungan seksual. Menurut WHO (World Health Organization), terdapat kurang
lebih dari 30 jenis mikroba (bakteri, virus, dan parasit) yang dapat ditularkan
melalui hubungan seksual. Kondisi yang paling sering ditemukan adalah infeksi
Gonorrhea, Clamydia, Sifilis, Trichomoniasis, Chancroid, Herpes genitalis,
Infeksi Human Immunodeficiency Virus (HIV) dan Hepatitis B. Beberapa di
antaranya, yakni HIV dan Sifilis, dapat juga ditularkan dari ibu ke janin selama
kehamilan dan kelahiran, dan melalui darah serta jaringan tubuh®.

Angka kejadian PMS dari 340 juta kasus baru yang dapat disembuhkan
(Sifilis, Gonorrhea, Clamidia, dan Infeksi Trikomonas) terjadi setiap tahunnya
pada laki-laki dan perempuan usia 15-49 tahun. Secara epidemiologi penyakit ini
tersebar di seluruh dunia, angka kejadian paling tinggi tercatat di Asia Selatan
dan Asia Tenggara, diikuti Afrika bagian Sahara, dan Karibean. Berdasarkan data
Centers for Disease Control and Prevention (CDC) di Amerika tahun 2008,
jumlah wanita yang menderita infeksi klamida 3 kali lebih tinggi dari laki-laki,
sedangkan dari seluruh wanita yang menderita Clamydia, golongan umur yang
memberikan kontribusi yang besar adalah umur 15-19 tahun 2.

Prevalensi PMS di negara berkembang jauh lebih tinggi dibandingkan
dengan di negara maju. Perempuan hamil di dunia, angka kejadian Gonorrhea

10 -15 kali lebih tinggi, infeksi Clamydia 2 — 3 kali lebih tinggi, dan Sifilis 10 —
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100 kali lebih tinggi jika dibandingkan dengan angka kejadiannya pada
perempuan hamil di negara Amerika. Usia remaja (15 — 24 tahun) merupakan
25% dari semua populasi yang aktif secara seksual, tetap memberikan kontribusi
hampir 50% dari semua kasus PMS baru yang didapat. Kasus-kasus PMS yang
terdeteksi hanya menggambarkan 50% -80% dari semua kasus PMS yang ada di
Amerika. Ini mencerminkan keterbatasan “screening” dan rendahnya
pemberitaan akan PMS®.

Berdasarkan Laporan Survei Terpadu dan Biologis Perilaku (STBP) oleh
Kementerian Kesehatan Indonesia, prevalensi penyakit menular seksual (PMS)
pada tahun 2011 dimana infeksi Gonorrhea dan Clamydia sebesar 17,9 % dan
Sifilis sebesar 44 %. Human Immunodeficiency Virus (HIV) dan Acquired
Immunodeficiency Syndrome (AIDS) selama delapan tahun terakhir mulai dari
tahun 2005-2012 menunjukkan adanya peningkatan. Kasus baru infeksi HIV
meningkat dari 859 kasus pada 2005 menjadi 21.511 kasus ditahun 2012,
sedangkan kasus baru AIDS meningkat dari 2.639 kasus pada tahun 2005
menjadi 5.686 kasus pada tahun 2012*.

Pada tahun 2013 silam, penyakit PMS sempat terdata signifikan di wilayah
Sleman Yogyakarta, terdapat 75 warga yang mengeluhkan sakit pada alat
kelamin kemudian memeriksakan diri, 40% hingga 50% di antaranya positif
PMS. Sebanyak 75 warga itu pula sebanyak 30 warga positif warga positif
terinfeksi Gonorrhea atau kencing nanah yang kerap dikenal dengan sebutan

raja singa, dari 30 warga tersebut lima penderita di antaranya pria dan 25 lagi
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ibu rumah tangga yang terinfeksi Gonorrhea serta 45 adalah remaja antara usia
(15-29 tahun)®.

Masa remaja adalah masa krisis dimana remaja belum ada pegangan norma,
sedangkan kepribadian diri sedang mengalami pembentukan®. Kelompok usia
remaja 10-19 tahun menempati seperlima jumlah penduduk dunia, dan 83%
diantaranya hidup dinegara-negara berkembang. Usia remaja merupakan usia
yang paling rawan mengalami masalah kesehatan reproduksi salah satunya
adalah penyakit menular seksual (PMS) termasuk Human Immunodeficiency
Virus (HIV)®. Pengetahuan tentang penyakit menular seksual juga sangat
diperlukan oleh masyarakat, khususnya remaja, banyak remaja yang masih
berstatus sebagai siswa yang masih duduk di SMA (Sekolah Menengah Atas)
sudah mempunyai kekasih dan sudah pernah melakukan hubungan seksual
pranikah’.

Pengetahuan merupakan salah satu komponen dalam pembentukan sikap
seseorang, pengetahuan yang tidak memadai akan cenderung mengambil sikap
yang salah, artinya jika remaja mempunyai pengetahuan tentang seks bebas
yang rendah maka akan membuat remaja cenderung mempunyai sikap yang
negatif. Hal ini sejalan dengan hasil penelitian Sri Handayani, yang
menjelaskan bahwa ada hubungan yang bermakna antara tingkat pengetahuan
seks dengan sikap siswa terhadap seks pranikah, yaitu pengetahuan siswa
mengenai seks di SMAN 1 Kandanghaur kurang dari setengahnya responden
memiliki pengetahuan dengan kategori kurang yaitu 159 siswa (65,7%) dari 242

responden, sedangkan sikap siswa terhadap seks pranikah lebih dari setengahnya
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responden termasuk dalam kategori sikap negative yaitu 96 siswa (39,7%)
bersikap negatif atau masih menganggap seks pranikah tidak beresiko terjadi
penyakit dan permasalahannya’.

Sikap remaja terhadap perilaku seks bebas adalah respon yang diberikan
oleh remaja terhadap perilaku dan aktivitas fisik seseorang yang didorong oleh
hasrat seksual dan menggunakan tubuh untuk mengekspresikan perasaan yang
dilakukan sendiri maupun melibatkan orang lain diluar ikatan pernikahan
setelah mengetahui informasi dan pemberitaan dalam wujud orientasi atau
kecenderungan dalam bertindak'®. Kalangan remaja, seksualitas merupakan
tanda kedewasaan yang normal, bila remaja tidak cukup mengetahui secara utuh
tentang fungsi seksualitas, maka wajar kalau remaja menafsirkan seksualitas
semata-mata sebagai tempat pelampiasan dan remaja cenderung tidak peduli
atau bersikap acuh tak acuh tentang seks bebas dan resikonya™.

Berdasarkan data diatas menjelaskan bahwa penyakit menular seksual telah
menjadi masalah tersendiri bagi pemerintah. Tingginya angka kejadian penyakit
menular seksual di kalangan remaja terutama wanita merupakan bukti bahwa
masih rendahnya pengetahuan remaja tentang penyakit menular seksual. Hal ini
disebabkan karena masih kurangnya penyuluhan-penyuluhan yang dilakukan
oleh pemerintah dan badan kesehatan lainnya. Selain pengetahuan, sikap remaja
terhadap seks bebas juga menjadi masalah yang mempunyai kecenderungan
remaja menganggap bahwa perilaku seks bebas merupakan tanda kedewasaan

serta bersikap tidak peduli akan resiko seks bebas itu sendiri°.
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Berdasarkan hasil studi penelitian yang dilakukan di SMAN 1 Gamping
Sleman Yogyakarta pada tanggal 27 Januari 2016, dilakukan wawancara pada
siswa kelas X1 dari 8 siswa yang dilakukan wawancara semua siswa mengetahui
apa itu penyakit menular seksual tetapi belum tahu tentang cara penularan serta
resiko dari penyakit menular tersebut, dan dari ke 8 siswa tersebut mengatakan
pernah mendapatkan pendidikan kesehatan tentang penyakit menular seksual
sekali ketika mereka masih duduk dikelas X yang diberikan oleh mahasiswa
sebelumya, tetapi dari hasil wawancara dari siswa kelas X1 mengatakan bahwa
pernah ada 4 siswa kakak kelas dikeluarkan karena kasus kehamilan diluar
pernikahan. Berdasarkan hasil wawancara guru bimbingan konseling didapatkan
informasi bahwa dalam tiga tahun terakhir yaitu dari 2013-2015 ada 4 siswa
yang keluar dari sekolah, 3 siswa dikeluarkan karena hamil diluar pernikahan
dan 1 diantaranya keluar tanpa ada keterangan yang jelas.

Data diatas menunjukkan masih terdapat siswa yang dikeluarkan diakibatkan
kurangnya pengetahuan serta sikap remaja yang masih cenderung acuh tak acuh
terhadap seks bebas, maka dari itu peneliti tertarik melakukan penelitian dengan
judul “Hubungan Tingkat Pengetahuan Remaja Tentang Penyakit Menular
Seksual dengan Sikap Remaja Terhadap Pencegahan Seks Bebas di SMAN 1
Gamping Sleman Yogyakarta”

B. Rumusan Masalah
Berdasarkan latar belakang diatas , maka dapat dirumuskan masalah yaitu:

“Adakah hubungan antara tingkat pengetahuan remaja tentang penyakit menular
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seksual dengan sikap remaja terhadap pencegahan seks bebas di SMAN 1
Gamping Sleman Yogyakarta tahun 2016 ?”.
C. Tujuan Penelitian
1. Tujuan umum
Mengetahui hubungan antara tingkat pengetahuan remaja tentang
penyakit menular seksual dan sikap remaja terhadap pencegahan seks
bebas di SMAN 1 Gamping Sleman Yogyakarta
2. Tujuan khusus
a. Mengetahui tingkat pengetahuan tentang penyakit menular seksual
pada siswa kelas XI SMAN 1 Gamping Sleman Yogyakarta
b. Mengetahui sikap remaja terhadap pencegahan seks bebas kelas XI
SMAN 1 Gamping Sleman Yogyakarta.
D. Manfaat Penelitian
1. Manfaat teoritis
Penelitian ini diharapkan dapat membawa wawasan pengetahuan
mengenai penyakit menular seksual dan pencegahan terhadap seks bebas
dikalangan remaja.
2. Bagi peneliti
Untuk menambah wawasan bagi peneliti tentang masalah yang
diteliti khususnya menambah wawasan tentang penyakit menular

seksual dan pencegahan seks bebas.
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3. Bagi sekolah
Menambah wawasan dan pengetahuan tentang penyakit menular
seksual dan pencegahan seks bebas sehingga pihak sekolah lebih
protektif terhadap siswa didik di sekolah.
4. Bagi masyarakat
Menambah ilmu pengetahuan tentang kesehatan tentang penyakit
menular seksual dan pencegahan seks bebas.
5. Bagi profesi keperawatan.
Menambah ilmu pengetahuan bagi perawat khususnya di lingkup

kesehatan remaja terutama tentang teori perkembangan remaja.



E. Keaslian Penelitian

Table 1.1 Keaslian Penelitian
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Peneliti Judul Metode Hasil penelitian Perbedaan dan
rancangan persamaan
penelitian

Siti Hubungan antara Penelitian ini  Remaja yang Perbedaan terletak
Wahyuni'!  pengetahuan menggunakan berpengetahuan di metode
remaja metode survey tinggi adalah 137 penelitian didalam
tentang  penyakit analitik dengan orang (76,7%) dari jurnal
menular  seksual pendekatan cross media massa dan menggunakan
(PMS) sectional remaja yang survei analitik
dengan jenis berpengetahuan sedangkan pada
kelamin dan tinggi adalah 37 penelitian
sumber informasi orang (12,8%) menggunakan
di SMAN 3 Banda mendapat informasi deskriptif analitik.
Aceh. dari teman Sedangkan
persamaannya
terletak di
rancangan  sama-
sama menggunakan
cross sectional.

Mahrani Hubungan Jenis penelitian ini  Ada hubungan Terdapat perbedaan

Muin *? pengetahuan adalah penelitian pengetahuan terletak  di  uji

penyakit menular observasional penyakit menular validitas dan waktu
seksual (PMS) dengan rancangan seksual (PMS) penelitian.
dengan Cross  Sectional dengan tindakan Sedangkan
tindakan Study. kebersihan alat persamaannya
kebersihan alat reproduksi eksternal terletak pada
reproduksi (p=0,035) dimana variabel bebas yaitu
eksternal remaja dari total 51 hubungan
putri  di  SMA responden yang pengetahuan
Nasional berpengetahuan tentang  penyakit
Makassar. cukup, terdapat 66,7 menular seksual.

% responden

memiliki  tindakan

kebersihan alat

reproduksi eksternal
yang baik dengan
kekuatan hubungan
sedang (¢=0,265).
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Sefti
Rompas™®

Pengaruh
pendidikan
kesehatan terhadap
tingkat

pengetahuan  dan
sikap remaja

tentang penyakit
Menular seksual di
SMK Fajar

Bolang
Mongondow
Timur.

Metode penelitian
menggunakan pre
eksperimental
dengan
pendekatan  one
group pre test —
post test design
tanpa  kelompok
kontrol.

Hasil
menunjukan
peningkatan
responden yang
berpengetahuan baik
dari 13 responden
(23,2%) menjadi 48
respoden (85,7%)
dan peningkatan
sikap baik responden
dari 8 responden
(14,3%) menjadi 15
responden  (26,8%)
setelah  pemberian
pendidikan
kesehatan.

penelitian
terjadi

Terdapat
perbedaan terletak
di metode
penelitian
menggunakan pre
eksperimen
dengan pendekatan
one group pre test
— post test design
tanpa  kelompok
kontrol, sedangkan
pada penelitian
menggunakan
metode deskriptif
analitik
Persamaannya
terletak
variabel bebas
yaitu  hubungan
pengetahuan
tentang  penyakit
menular seksual.

pada
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