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PENGETAHUAN REMAJA TENTANG HIV YANG DIBERI PEER
EDUCATION
(Literature Review)
Priyani! Leo Yosdimyati Romli> Maharani Tri Puspitasari®
1235TIKes Insan Cedekia Medika Jombang
Email : priyaniy1482@gmail.com?, yosdim21@gmail.com?,

ABSTRAK
Pendahuluan: pengetahuan remaja tentang HIV/AIDS saat ini masih rendah,
pengetahuan remaja yang rendah beresiko terjadinya benyebaran HIV/AIDS,
upaya untuk meningkatkan pengetahuan dapat diberikan pendidikan kesehatan
pada remaja tentang HIV melalui metode peer education.
Tujuan literature review: mengidentifikasi pengetahuan remaja tentang HIV yang
diberi peer education.
Metode: Literature Review, melalui hasil pencarian dari ProQuest (2017-2021),
Perpusnas (2017-2021), Spinger Link (2017-2021), dan Google Scholar (2017-
2021). Pencarian artikel menggunakan PICOS yang dipilih sesuai dengan masalah
pengetahuan remaja tentang HIV, intervensi menggunakan peer education, tidak
ada pembanding, hasil yang dicari adanya peningkatan pada pengetahuan remaja
tentang HIV, menggunakan  desain Quasi-eksperiment dan Pre-eksperiment
dengan keyword, peer education, HIV/AIDS, pengetahuan, remaja.
Hasil: Literature review dari 10 artikel, 7 artikel diantaranya yaitu pengetahuan
remaja tentang HIV yang diberi peer education sebagaian besar meningkat
sebanyak 60%, dari yang awalnya hanya 10% menjadi 70 % menjadi lebih baik
dengan tingkat —pengetahuan >75%, sisanya tiga artikel-tidak mengalami
perubahan yang signifikan dari yang berpengetahuan cukup menjadi cukup
dengan tingkat pengetahuan 56-74%.
Kesimpulan: Pengetahuan remaja tentang HIV/AIDS yang diberi peer education
yang menggunakan 4 sesi dengan durasi 2 jam sebagian besar baik meningkatkan
pengetahuan remaja tentang HIV/AIDS.

Kata kunci: pengetahuan, remaja, HIV/AIDS, peer education
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PEER EDUCATION OF ADOLESCENT KNOWLEDGE ABOUT HIV
LITERATURE REVIEW
Priyani! Leo Yosdimyati Romli> Maharani Tri Puspitasari®
1235TIKes Insan Cedekia Medika Jombang
Corresponding Author : priyaniy1482@gmail.com?, yosdim21@gmail.com?,

ABSTRACT
Introduction: Adolescent knowledge about HIV/AIDS was currently still low.
Adolescents’low knowledge was risk factor for the spread of HIV/AIDS. Effort to
increase knowledge can be given health education to adolescents about HIV
trough peer education methods.
Obijective: to identify the knowledge of adolescent about HIV who were given peer
education.
Method: literature review, through search results from ProQuest (2017-2021),
Perpusnas (2017-2021), Spinger Link (2017-2021), and Google Scholar (2017-
2021). Search articles using PICOS selected according to the problem of
adolescent knowledge about HIV, intervention using peer education, not
comparation, the results sought were an increase in adolescent knowledge about
HIV, using a Quasi-eksperiment and Pre-eksperimental desaign with keywords,
peer education, HIV/AIDS, Knowledge, Adolescent, articles selected according to
the researcher’s inclusion criteria.
Results: literature review of 10 articles, 7articles of which the knowledge of
adolescent about HIV who were given peer education increased mostly by 60%,
from the initial 10% to 70% to being better with a knowledge level of >75% , the
remaining three articles did not experienced a significant change from being
knowledgeable with level of knowledge of 56-74%.
Conclusion: the knowledge of adolescents about HIV/AIDS who were given peer
education using 4 sessions with a duration of 2 hours was mostly good in
increasing adolescents’knowledge about HIVIAIDS.

Keywords: knowledge, adolescent, HIV/AIDS, peer education.
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BAB 1
PENDAHULUAN
1.1 Latar belakang

HIV/AIDS merupakan masalah kesehatan global yang sampai saat ini
belum dapat diatasi dengan pengetahuan remaja yang rendah (Elsa Aurelia
Suci Avilla, Herman, 2019). Pengetahuan remaja tentang HIV didapatkan saat
ini masih rendah (Safitri, 2021). Pengetahuan remaja yang rendah merupakan
hal yang beresiko terkait kesehatan tentang HIV(Elsa Aurelia Suci Avilla,
Herman, 2019). Kurangnya  pengetahuan remaja mengenai HIV
mengakibatkan resiko penyebaran HIV (Gilay Borekci , Derya Akdeniz Uysal
, Arzu Ozel, 2020).

Penderita HIV menurut data WHO tahun 2019, jumlah penderita HIV pada
remaja berjumlah 78% dan 22% remaja didunia belum mengetahui status
positif HIV mereka (Kemenkes RI, 2020). HIV/AIDS sendiri di Indonesia
semakin meningkat setiap tahunnya. Sebelas tahun terakhir jumlah infeksi
HIV di Indonesia mencapai 50.282 kasus pada tahun 2019 (Kemenkes RI,
2020). Upaya besar dalam mensosialisasikan bahaya HIV/AIDS ternyata
belum cukup untuk meningkatkan pengetahuan remaja tentang penyakit ini,
separuh remaja (57,5%) bellum pernah mendengar HIV/AIDS dan belum
mengetahui tentang HIV(Winarti & Ernawati, 2019).

Keterbatasan informasi yang merupakan salah satu penyebab rendahnya
pengetahuan tentang HIV/AIDS(Ariyaniwulandari & Syarifah, 2019).

Pengetahuan remaja yang rendah mengakibatkan remaja cenderung terlibat



dalam perilaku beresiko dalam hal kesehatan dan kesejahteraan(Romer, 2010 :
Timol, 2017). Remaja yang terlibat dalam perilaku beresiko mengakibatkan
terjadinya resiko penyebaran HIV/AIDS (gulay). Oleh karena itu, HIV/AIDS
merupakan salah satu masalah kesehatan yang mengancam remaja dibanyak
Negara dunia (Ariyaniwulandari & Syarifah, 2019).

Upaya yang dapat dilakukan untuk meningkatkan pengetahuan dengan
memberikan pendidikan kesehatan tentang HIV/AIDS kepada remaja.
Pendidikan kesehatan kepada remaja dapat lebih efektif jika dilakukan melalui
pendidikan sebaya atau metode peer education(Astari & Fitriyani, 2019). Peer
education dapat meningkatkan pemahaman HIV/AIDS kepada remaja, sebab
mereka nyaman berbicara dengan bahasa yang sama, lebih dekat, lebih
nyaman dengan topik sensitif, serta dilakukan kapan saja, dimana saja dengan
santai (Astari & Fitriyani, 2019). Teman sebaya sering menjadi informasi dan
pengaruh yang paling penting, karena remaja tumbuh mandiri dari orang tua
dan menghabiskan waktu bersama teman sebaya (Giordano, 2003 : Kim jinho,

2017).

1.2 Rumusan Masalah
Bagaimanakah pengetahuan remaja tentang HIV yang diberi metode peer
education?
1.3 Tujuan penelitian
Menganalisis pengetahuan remaja tentang HIV yang diberi metode peer

education berdasarkan studi empiris 5 tahun terakhir.



BAB 2
TINJAUAN PUSTAKA
2.1 Konsep Remaja
2.1.1 Definisi remaja

Remaja ialah fase perkembangan dari pertumbuhan dan perkembangan
yang pesat, disertai dengan pematangan seksual dan tekanan social (Mahat et
al., 2017). Remaja merupakan perubahan yang penting dari anak ke remaja,
ketika pertumbuhan dan perkembangan seorang berlangsung cepat dan
perkembangan kognitif serta psikososial dimulai (Giilay Borekei , Derya
Akdeniz Uysal , Arzu Ozel, 2020). Menurut, Organisasi Kesehatan Dunia,
pasal 25 Kementerian Kesehatan Indonesia tahun 2014, remaja yang hidup
berusia 10 dan 19 tahun. Remaja yang hidup dalam kelompok usia 10 hingga
18 tahun dan menurut BKKBN, remaja 10-24 tahun adalah-lajang.

Remaja biasanya menunjukan maturasi psikologis individu, Kketika
mengalami pubertas akan menunjukkan titik dimana reproduksi dapat terjadi
dan juga mengalami pergantian fisik maupun psikologis pada individu (Unda,
2017).

2.1.2 Batasan usia pada remaja

Batasan usia menurut Hurlock bahwa setidaknya masa remaja menandai
dimulainya masa remaja pubertas dari usia 13-17 tahun. Dari usia 16-18 tahun
di control dengan ketat. Jadi masa remaja merupakan masa yang sangat
singkat (Unda, 2017).

Menurut Association of Maternal& Child Health Program, menyebutkan

bahwa berdasarkan tahap perkembangan remaja memiliki 3 tahapan yaitu



awal, pertengahan, akhir (dewasa muda). Yaitu dengan batasan usia:
1. Tahap awal berumur 10 hingga 13 tahun
2. Tahap pertengahan berumur 14 hingga 17 tahun

3. Tahap akhir akhir (dewasa muda) berumur 18-24

2.1.3 Ciri-ciri remaja

Menurut (C, 2017) remaja memiliki ciri-ciri masa periode:
. Periode penting

Pertumbuhan fisik dan perkembangan pola pikir dapat mengakibatkan
perubahan sifat yang dapat membentuk perilaku, moral, dan keinginan.
. Periode pergantian

Masa anak ke dewasa, mereka harus mulai belajar terhadap pola perilaku
dan sikap untuk menjadi dewasa.
. Periode perubahan

Emosi yang menggairahkan, perubahan fisik, keinginan dan peran yang
diharapkan, yaitu perubahan fisik dan perubahan sikap dan perilaku yang

cepat dan sebaliknya, adalah masa perubahan yang disebut pubertas.

. Periode mencari identitas

Remaja akan mengalami delima yang menyebabkan masalah jati diri.
Tahap ini remaja bekerja keras memperlihatkan positif kegiatan dalam

kehidupan masyarakat.

. Periode usia bermasalah

Dalam hal ini baik perempuan atau laki-laki akan menghadapi persoalan
masalah yang sulit dipecahkan. Remaja memiliki alas an kenapa dalam hal ini

tidak dapat menyelesaikan masalah, karena pada periode ini, dalam



menyelesaian masalah sudah tidak lagi ditolong oleh ayah, ibu ataupun guru.
Mereka enggan menerima pertolongan sehingga mereka akan menyelesaikan
masalahnya sendiri secara mandiri.
6. Periode menimbulkan ketakutan dan kesulitan
Munculnya opini-opini negatif remaja akan mempengaruhi konsep diri dan
sikapnya terhadap diri sendiri, sehingga menyulitkan mereka untuk memauki
masa dewasa.
7. Periode yang tidak realistik
Periode ini mereka cenderung melihat diri sendiri dan masyarakat bukan
apa adanya melainkan melebih-lebihkan keinginannya. Hal itu membuat
emosi yang yang meninggi sehingga apabila keinginannya tidak tercapai akan
mengakibatkan kemarahan. Semakin tinggi kemampuan mereka untuk melihat
diri sendiri dan orang lain dan berfikir rasional, semakin realistic mereka.
8. Periode ambang masa dewasa
Pada titik ini, remaja akan menghilangkan stereotip tentang remaja muda
yang aktif dan membuat mereka terlihat seperti kebanyakan orang dewasa.
Dalam hal ini, mereka mulai bertingkah llaku seperti orang dewasa, cara
berpakaian, cara merokok, dan cara mereka menggunkan obat-obatan yang
boleh mereka konsumsi sesuka hati.
2.1.4 Perkembangan remaja
Menurut (Hurlock 1980:10 ; Basuki, 2019) perkembangan remaja
mencangkup:
Tugas perkembangan remaja meliputi:

1. Remaja dapat menyetujui kondisi fisiknya



2. Dapat memperoleh dan mengerti fungsi seks usia dewasa

3.

4.

Dapat membangun silahturahmi terhadap lawan jenis

Mampu mengontrol perasaan

Memahami kualitas orang dewasa serta orang tua

Memiliki kemampuan untuk membangun dasar dan kreatifitas intelektual
yang dibutuhkan untuk bertindak dalam komunitas

Mampu mencapai kemandirian secara ekonomi

Mampu bertanggung jawab

Menyiapkan diri memasuki dunia pernikahan, mengerti dan menyiapkan

berbagai kesibukan berkeluarga.

2.2 Konsep Peer Education

2.2.1 Definisi peer education

Peer education atau pendidikan sebaya merupakan strategi dimana
seseorang yang telah dilatih dari sekelompok sasaran yang mempunyai tujuan
sebagai penghubung atau system jaringan bagi teman sebayanya agar secara
efektif mampu mendorong, mendukung dan mempromosikan kelompok
sebaya dalam hidup sehatnya (Winarti & Ernawati, 2019). Pendidikan sebaya
merupakan keharusan yang bertindak dari pemuda, untuk pemuda dan oleh
pemuda sehingga strategi peer education berefektif dalam mengajak remaja
berpartisipasi dalam perubahan terhadap kawannya sendiri (Pajar Mubarok,
2016). Program peer education melibatkan pendekatan perkembangan
masyarakat yang melibatkan partisipasi masyarakat lokal dalam intervensi

promosi kesehatan seksual dan pencegahan penularan penyakit seksual



(Beeker et al., 1998 ; S.Sumartini, 2020)
2.2.2 Karakteristik peer education

Peer education haruslah dilakukan oleh seseorang yang termasuk dalam
kelompok sebaya yang sudah dilatih untuk melakukan perubahan, baik itu
pengetahuan dan sikap pada kelompok sebaya tersebut. Pendidikan sebaya/
peer education memberikan dukungan kepada anggota untuk memecahkan
masalah dan mengubah pengetahuan dan perilaku mereka menjadi lebih sehat
(Rusdiana & Maria, 2020). Peer education lebih baik jika mulai melatih diri
dengan menyebarkan informasi terkait masalah seks. Dalam metode ini
biasanya dilakukan lebih dari 2 orang sehingga mereka dapat berkesempatan
untuk bertanya satu dengan yang lainnya.Peer education harus mempunyai
kecakapan yang bagus, bagus secara ucapan ataupun tidak serta interpersonal
sehingga terjadi hubungan timbal balik antar komunikasi sehingga dapat

memperlancar proses pemberian informasi (Unda, 2017).

2.2.3 Peran peer education
Peranan peer education meliputi (Unda, 2017)

1. Teman sebaya menaruh perlindungan sosial, etika, dan emosional. Teman
sebaya juga merupakan asal dari kenyamanan, memberikan rasa aman, dan
belajar bersama agar aman dari kejahatan anak-anak brandalan. Remaja
lebih mengandalkan teman sebaya daripada orang tuannya, terutama ketika
menghadapi krisis atau kebingungan.

2. Teman sebaya berperan membantu dalam mempromosikan diri mereka

sendiri, menjadi agen perwakilan untuk membantu melatih tindakan dan



keyakinan mereka. Teman sebaya juga membantu membuat keputusan
tentang bagaimana menggunakan waktu luang mereka misalnya dengan
belajar bersama.

Rekan menjadi panutan atau contoh dalam berperilaku terhadap teman
sebaya. Kelompok sebaya juga memberikan informasi dan perbandingan
antara dunia luar dan keluarga. Mereka memberikan feed back pada
kemampuan mereka dan belajar tentang dunia luar

Kelompok sebaya memiliki organisasi yang mana berperan dalam
memberikan kebebasan, kebebasan disini dapat diartikan sebagai diskusi,

mengerjakan, dan menemukan identitas mereka

2.2.4 Pelaksanaan peer education

Tahapan kegiatan edukasi sebaya/peer education(Putu & Pratana, 2019):

1.

2.

3.

4.

Menenentukan masalah yang berkenaan dengan penelitian,- menentukan target
dan tujuan

Memilih educator sebaya

Merencanakan kegiatan edukasi sebaya

Merancang strategi untuk memonitoring dan mengevaluasi

2.2.5 Manfaat peer education

Manfaat peer education yaitu dapat meningkatkan pengetahuan
HIV/AIDS pada remaja, karena mereka lebih nyaman berbicara dalam
penggunaan bahasa yang sama, lebih dekat, dan lebih nyaman denan topik
sensitif yang dikerjakan kapan saja, dimana saja dengan santai (Astari &
Fitriyani, 2019). Peer education dapat digunakan untuk mengubah

pengetahuan dan perilaku individu menjadi positif mengubah perilaku



individu, dan mengubah norma yang dapat mempengaruhi perubahan

ditingkat kelompok atau masyarakat (Unda, 2017).

2.3 Konsep Pengetahuan

2.3.1 Penngertian

Pengetahuan ialah hasil dari mengetahui setelah orang melakukan

observasi dan didapatkan melalui dalam indra manusia itu sendiri.

Pengetahuan adalah domain yang penting untuk membentuk perilaku

seseorang dalam bertindak (Notoatmojo, 2013 ; Lestari, 2018).

2.3.2 Proses pengetahuan

Proses pengetahuan menurut para ahli dibagi menjadi 6 yaitu (Mukti, 2018) :

1.

3.

4.

Knowledge (tahu) yaitu untuk mengetahui/mengingat suatu teks yang
dipelajari sebelumnya. Besar kecilnya pengetahuan dapat ditentukan
oleh kemampuan berbicara, menjelaskan, jelaskan, dan umumkan,
dalam pengetahuan (tahu) adalah hal yang paling dasar.
Comprehension (mengerti) pengetahuan yang mampu dijelaskan
dengan mengungkapkan sesuatu dengan benar.

Application (aplikasi) didefinisikan kesesuaian yang digunakan
memberikan pembelajaran yang telah dipelajari dalam kondisi secara
nyata. Aplikasi diartikan sebagai program aturan, kebijakan, prosedur,
prinsip atau apapun yang terkandung didalamnya asal atau keadaan
lainnya.

Analisys (analisis) yaitu kemampuan mmendiskripsikan sesuatu atau

hal-hal digrub.



5. Synthetis (sintetis) adalah suatu penggabungan informasi menjadi baru.

6. Evaluation (perubahan). Evaluasi berkaitan dengan kemampuan
menilai atau menyepakati. Studi ini didasarkan pada data penting itu
sendiri, atau penerapan ketentuan didalamnya.

Pengukuran pengetahuan bisa dilakukan dalam wawancara atau pertanyaan
tentang isi materi yang dapat dilihat dari studi kasus tanggapan.Dalam hal ini
pengetahuan yang ingin dicapai melalui pengukuran tersebut. Memnurut Budiman
dan Riyanto pengetahuan seseorang dapat ditetapkan menjadi 3 bobot yaitu:

1. Bobot 1 yaitu berisikan paham dan tahu

2. Bobot 2 yaitu paham, tahu, penerapan, dan penjabaran

3. Bobot 3 yaitu paham, mengetahui, penerapan, penjabaran, sintetis, dan
evaluasi

Pengukuran pengetahuan menurut Arikunto dibagi menjadi tiga tingkat
kategori berdasarkan presentasenya :

1. Pengetahuan yang berkategorikan baik jika nilainya >75%

2. Pengetahuan yang berkategorikan cukup jika nilainya 56-74%

3. Pengetahuan yang berkategorikan kurang jika nilainya <55%

2.3.3 Cara mendapatkan pengetahuan
Menurut Notoadmojo 2012 cara memperoleh pengetahuan yaitu

1. Caranon ilmiah

a. Cara coba salah yaitu menggunakan berbagai kemungkinan dengan
memakai berbagai cara jika cara satu salah maka akan digunakan

dengan cara ke dua jika cara kedua salah maka akan dilakukan
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dengan cara selanjutnya sampai dengan dapat memecahkan
masalah

b. Cara kebetulan vyaitu dengan menemukannya secara tidak
kebetulan karena tidak sengaja bertemu dengan yang tidak
bersangkutan

c. Cara kekuasaan atau otoritas yaitu dengan diberikan pengetahuan
antara kelompok yang memiliki kekuasaan dengan pemberian
pendapat ke masyarakat tanpa mencari kebenaran terlebih dahulu
dan tanpa melihat fakta empiris

d. Berdasarkan pengalaman pribadi yaitu mengulangi pengetahuan
yang didapat untuk menyelesaikan persoalan dimasa lalu

e. Menggunakan pikiran (common sense) ‘yaitu dengan cara
memeriksa hukuman kepada anak-anak merupakan teknik untuk
pembelajaran anak-anak

f. 1lham merupakan pembelaajaran agama, petunjuk yang diturunkan
dari utusan-Nya

g. Secara intuitif adalah memang benar bahwa orang secara cepat
belajar diluar pemahaman tanpa adanya penularan/merenung

h. Melalui pemikiran orang telah menggunakan akal dari umum
maupun Khusus

i. Induksi adalah proses menarik kerimpulan dari kalimat tertentu ke
pernyataan umum

J.  Deduksi yaitu dengan menarik kesimpulan konkrit dari yang umum

2. Cara ilmiah
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Untuk mendapatkan pengetahuan, dalam hal ini yang dapat
diartikan penelitian yang lebih sistematis, logis dan ilmiah, atau yangn
lebih ladzim disebut penelitian penelitian ilmiah yaitu metode
penelitian (research methodology)

2.3.4 Faktor yang mempengaruhi pengetahuan
Hal-hal penting yang mempengaruhi pengetahuan yaitu usia, pendidikan,
pengalaman, budaya, lingkungan, informasi dari buku dan, media massa.
Kesadaran dapat mempengaruhi perilaku seseorang dimulai dengan
mengetahui sesuatu dan mengetahui kekuatannya, dan sikap positif itu muncul
(Mukti, 2018).

1. Usia merupakan variabel yang sering dipikirkan secara internal dalam
bukti pengembangan suatu penyakit dan kematian yang mana hampir
semuanya menunjukkan hubungan dengan usia. Dengan bertambahnya
usia mempengaruhi kemampuan visual dan kognitif pada diri
seseorang

2. Jenis kelamin yang mana pada sampel eksternal —menunjukkan
mordibitas yang lebih besar, lebih tinggi pada wanita dibandingkan
pria, saat ini kondisi fisik laki-laki lebih tinggi, begitu juga dengan
laki-laki yang sudah berumur. Di Indonesia studi lanjutan masih
diperlukan untuk mengetahui perbedaan lain dalam hasil kematian
yang dapat terjadi secara nyata.

3. Informasi yaitu sumber data merupakan salah satu alat yang digunakan
untuk memperluas pemahaman sesorang, media dapat dilihat dari oleh

seseorang dengan baik dari hasil visual, pendengaran, dan mampu
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membaca sumber data. Menurut Nurmansyah dkk, basis data untuk
pemuda dapat dibagikan oleh keluarga, komunitas, dan media. Lalu
menurut Irawati dalam menanggapi penelitian tersebut yang mana
dikatakan bahwa remaja belajar banyak tentang hidup sehat mengenai

reproduksi kesehatan melalui tenaga kesehatan
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2.4 Konsep HIV/AIDS
2.4.1 Definisi HIV/AIDS
HIV adalah virus yang dapat menyerang limfosit yang disebut CD4 dan
menyebabkan AIDS, yang dapat merusak system kekebalan tubuh manusia.
Membantu atau mengatur berbagai gejala penyakit akibat depresi kekebalan
yang diinduksi HIVV/AIDS pada individu (Amalia et al., 2018).
2.4.2 Penyebab HIV/AIDS
Ketidaktahuan remaja tentang HIV/AIDS adalah kesalahan mendapatkan
informasi, selain itu adanya pergeseran nilai dan perilaku, seks bebas (free
sexual) dan pemakaian narkoba merupakan kejadian yang paling sering terjadi
sebagai penyebab penyebaran virus (Sumartini & Maretha, 2020)
2.4.3 Patofisiologi HIV/AIDS
Virus masuk ke tubuh pasien melalui darah, air mani-dan cairan vagina.
Setelah masuk kedalam badan penderita, virus menyerang sel darah putih CD4
karena virus bekerja pada lapisan luar CD4. Virus mengganti materi genetik
menjadi wujud terintegrasi ke dalam sel penyerang, menggunakan enzim
reverse transcriptase untuk menguah RNA mennjadi DNA. DNA yang diubah
oleh virus diintergrasikan kedalam sel horpes untuk menghasilkan gen virus
baru. Setiap kali virus memasuki sel, retrovirus terus membelah dan genetika
virus juga diturunkan. Virus ini merusak CD4 baik secara langsung maupun
tidak secara langsung (Sarmadnya et al., 2019), secara langsung HIV memiliki
toksin yang berfungsi menghambat aktifitas sel T, namun secara tidak
langsung lapisan luar protein HIV yang disebut gp 120 dan anti p24

berinteraksi dengan CD4 dan menghambat kinerja sel dimana CD4 bertindak
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sebagai antigen.

244

Cara penularan HIV/AIDS

Menurut (Pardede, 2020) HIV/AIDS dapat ditularkan dengan:

1.

24.5

Melakukan hubungan seks (tidak memakai pelindung) dengan seseorang
yang memiliki HIV/AIDS

Mengenggunakan spuit, tindik, tato, yang dapat mengakibatkan goresan
dan kurang sterilnya alat yang digunakan adalah penggunaan alat yang
dipakai bersama orang yang udah terinfeksi yang berpeluang menularkan
HIV/AIDS.

Melalui transfuse darah dengan penderita

Wanita hamil yang terinfeksi yang menularkannya kepada anak
kandungnya

Gejala HIV/AIDS

Gejala HIV dibagi menjadi 3 tahap yaitu inveksi akut, laten, AIDS(Sarmadnya

et al., 2019)

1.

Tahap inveksi akut yang terjadi setelah beberapa bulan pertama (1-2
bulan) penderita terkena inveksi HIV. Pada tahap inii tubuh mulai
membentuk anti body untuk melawan virus HIV. Gejala yang terjadi pada
tahap ini biasanya tidak diketahui oleh pasien karena mirip dengan
penyakit umum seperti flu. Gejala pada tahap ini dapat berlangsung
beberapa minggu, demam, menggigil, muntah, ruam kulit, nyeri otot dan
sendi, pembengkakan limfe, nyeri kepala, nyeri perut dan sakit

tenggorokan atau vaginitis.
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2. Setelah beberapa bulaln, ketika virus mulai memasuki masa inkubasi,
inveksi dapat bertahan selama beberapa tahun-tahun atau bahkan puluhan
tahun. Pada tahap ini, virus mulai tumbuh dan menghancurkan sistim
kekebalan tubuh. Gejala termasuk penurunan berat badan, keringat malam,
demam, diare, mual, muntah, herpes, limfadenopati, sakit kepala, dan
kelemahan.

3. Tahapan terakhir yaitu tahap AIDS yang mana pada tahapan ini system
kekebalan tubuh mulai rusak dan penderita terjangkit infeksi lain dengan
gejala badan yang mulai turun beratnya , berkeringat malam hari, bintik-
bintik putih dilidah, mulut, alat kelamin dan anus, bintik-bintik ungu yang
tidak dapat hilang pada kulit, demam yang berlangsung 10 hari, diare
kronis, neuropati, infeksi jamur (dimulut, tenggoorokan, vagina),mudah
memar,mudah marah,depresi, ruam kulit, sesak nafas, dan tubuh selalu
lemah

2.4.6 Pencegahan HIV/AIDS
HIV/AIDS memiliki pencegahan, mencangkup A, B, C, D, E (Kemenkes

RI1, 2020) yang meliputi:

1. Abstinence: tidak melakukan hubungan suami istri

2. Be faithful: setia terhadap suami/istri

3. Condom: mencegah infeksi dengan memakai kondom dengan benar

4. Drugs no: dilarang memakai narkoba

5. Educator: memberikan pendidikan dan informasi yang akurat, cara

penularan, pencegahan, dan pengobatan HIV

16



BAB 3
METODE

3.1 Strategi Pencarian Literature

3.1.1 Data base (search angine)

literature review ini menggunakan data sekunder yang didapat tidak melalui
observasi langsung, melainkan didapatkan dari hasil mereview yang dikerjakan
oleh penelitian terdahulu. Data sekunder berisi artikel yang berkaitan terhadap
masalah melalui search angine Pro-Quest, E-Resource Perpusnas, Spinger Link,
dan Google Scholar.

3.1.2 Jumlah artikel

Artikel yang digunakan peneliti untuk mereview sebanyak 10 artikel yang mana
5 artikel Internasional, dan 5 artikel Nasional. Artikel yang akan direview
berdasarkan studi empiris 5 tahun terakhir.

3.1.3 Kata kunci

Pada pencarian artikel dengan melibatkan keyword (AND, OR NOT, AND
NOT) yang dipakai untuk memperbanyak/ menemukan pencarian, hasilnya
mempermudah dalam menemukan artikel yang akan dipakai. Keyword yang
digunakan untuk pencarian artikel Internasional yaitu ‘“knowledge” AND
“adolescent” AND “HIV/AIDS” AND “peer education”, untuk artikel Nasional
peneliti menggunakan kata kunci “pengetahuan” AND “remaja” DAN

“HIV/AIDS” DAN “peer education”.
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3.2 Kriteria Inklusi dan Eksklusi

3.2.1 Tabel kriteria inklusi dan eksklusi dengan format PICOS

Tabel 3.2 Kriteria inklusi dan eksklusi

Kriteria Inklusi Eksklusi
Population/Problem Artikel Internasional dan | Artikel Internasional dan
Nasionanl yang berkaitan | Nasional dalam
dalam topic penelitian yaitu | pembahasan penelitian

pengetahuan remaja tentang
HIV

sikap, perilaku

Intervention

Pemberian peer education

Peer support, peer teaching

Comparation

Tidak ada pembanding

Tidak ada pembanding

Outcome Peningkatan  pengetahuan | Perilaku, sikap
pada remaja tentang
HIV/AIDS

Study desaign Quasi eskperiment, mixed- | Systematic review,
method research desaign, | literature review, dan book
pre eksperiment chapter

Tahun terbit

Artikel yang terbit setelah
tahun 2016

Artikel yang terbit sebelum
tahun 2017

Bahasa

Bahasa Inggris dan bahasa
Indonesia

Selain bahasa Inggris dan
bahasa Indonesia

3.3 Seleksi Studi dan Penelitian Kualitas

3.3.1 Seleksi penelitian kualitas

Dalam hal ini peneliti menggunakan software mendeley dalam pemilihan

studi. Hal yang dikerjakan, dengan screening abstrak dan screening lengkap.

Artikel yang tidak sesuai dengan topic bisa dikeluarkan.

3.3.2 Hasil pencarian dan seleksi studi

Hasil pencarian artikel menggunakan search angine Pro-Quest, Spinger, e-

Resource perpusnas, dan Google Schoolar dengan memakai kata kunci,

peneliti menemukan 711 artikel yang sesuai dengan kata kunci. Artikel

tersebut lalu diskrining sebanyak 519 artikel di eksklusi karena terbitan tahun

tidak berdasarkan studi empiris 5 tahun terakhir. Assesment terhadap

kelayakan 192 artikel, artikel yang dipublikasikan dan artikel yang tidak
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sesuai kriterian inklusi di eksklusi, hasilnya diperoleh 10 artikel yang mana 5
artikel Internasional dan 5 artikel Nasional yang digunakan dalam penelitian

literature review.
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Gambar 3.3Kerangka konsep review artikel

Pencarian menggunakan kata
kunci dan data base Scopus,
Science Direct, Pro-Quest, E-
resource Perpusnas, Spinger
Link, dan Google Scholar

N= 711

Seleksi artikel 5 tahun terakhir
N= 192

Seleksi judul dan duplikat
N= 167

Scopus: 36

Science Direct: 228
ProQuest: 112
E-resource Perpusnas: 17
Google Scholar: 245

Identifikasi abstrak
N =47

Artikel yang sesuai dengan
topik
N=10

20

Excluded (N=120)
Problem/populasi:
— Tidak  sesuai  topic
(N=11)

Intervention:
— Peer support, peer
theaching (N=37)

Outcome:
— Tidak ada
(N=46)

hubungan

Studi desaign:
— Systematic review (N=6)
— Literature review (N=7)
— Book chapter (N=13)




3.3.3 Datftar artikel hasil pencarian
Dalam literature review ini dipadukan melalui metode naratif untuk
mendapatkan tujuan mengklarifikasikan data yang diekstrasi yang sama
berdasarkan hasil perhitungan. Artikel penelitian memenuhi kriteria inklusi,
dan membuat abstrak artikel dengan meliputi nama peneliti, tahun terbitan,

judul, metode, hasil pencarian dan search angine.
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3.3.4 Tabel daftar artikel hasil pencarian

Tabel3.3 Daftar artikel

No Penulis Terbitan Volume Judul Metode (Desain, Hasil Database
Angka sampling, Variabel,
Instrument, Analisis)
1 — Astari 2019 Vol : 10 Pengaruh peer education | D:  pre-eksperiment  (one | Hasilnya sangat sedikit | E-resource
— Ruri terhadap pengetahuan dan | group pretest-posttest | 19,3%  remaja  sebelum | Perpusnas
fitriyani No:2 sikap remaja - tentang | desaign) diberikan peer education | (Jurnal lImu
pencegahan HIV/AIDS di | S: random sampling berpengetahuan baik tentang | Kesehatan Bhakti
(Astari & Fitriyani, E-ISSNN SMK Korpri Majalengka | V: HIV/IAIDS dan  setelah | Husada: Health
2019) 2623-1204 Independent: diberikan  peer education | Sains Journal)
Peer education dengan menggunakan 5 sesi,
P-ISSN Dependent: sebagian  besar  61,4% | https://www.neliti.
2252-9462 Pengetahuan HIV/AIDS pada | berpengetahuan baik | com/id/publication
remaja terhadap HIV/AIDS $/295179/pengaru
I: koesioner h-peer-education-
A: paired t test terhadap-
penegtahuan-dan-
sikap-remaja-
tentang-
pencegahan
2 — Ariyaniwu | 2019 Vol: 13 The effect of the peer | D: quasi experimental Hasilnya sebelum diberikan | Google Scholar
landari education for adolescent | S: purposive sampling peer education lebih dari | https://www.atlant
—  Dewi in improving knowledge | V: setengah  berpengetahuan | is-
syarifah oon HIV/AIDS prevention | Independent: baik 65% setelah diberikan | press.com/proceed
—  Nur yeti in Sleman Regency Peer education peer education dengan | ings/ichs-
Dependent: menggunakan 4  remaja | 18/1259213117
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https://www.neliti.com/id/publications/295179/pengaruh-peer-education-terhadap-penegtahuan-dan-sikap-remaja-tentang-pencegahan
https://www.neliti.com/id/publications/295179/pengaruh-peer-education-terhadap-penegtahuan-dan-sikap-remaja-tentang-pencegahan
https://www.neliti.com/id/publications/295179/pengaruh-peer-education-terhadap-penegtahuan-dan-sikap-remaja-tentang-pencegahan
https://www.neliti.com/id/publications/295179/pengaruh-peer-education-terhadap-penegtahuan-dan-sikap-remaja-tentang-pencegahan
https://www.neliti.com/id/publications/295179/pengaruh-peer-education-terhadap-penegtahuan-dan-sikap-remaja-tentang-pencegahan
https://www.neliti.com/id/publications/295179/pengaruh-peer-education-terhadap-penegtahuan-dan-sikap-remaja-tentang-pencegahan
https://www.neliti.com/id/publications/295179/pengaruh-peer-education-terhadap-penegtahuan-dan-sikap-remaja-tentang-pencegahan
https://www.neliti.com/id/publications/295179/pengaruh-peer-education-terhadap-penegtahuan-dan-sikap-remaja-tentang-pencegahan
https://www.neliti.com/id/publications/295179/pengaruh-peer-education-terhadap-penegtahuan-dan-sikap-remaja-tentang-pencegahan
https://www.atlantis-press.com/proceedings/ichs-18/1259213117
https://www.atlantis-press.com/proceedings/ichs-18/1259213117
https://www.atlantis-press.com/proceedings/ichs-18/1259213117
https://www.atlantis-press.com/proceedings/ichs-18/1259213117
https://www.atlantis-press.com/proceedings/ichs-18/1259213117

(Ariyaniwulandari Improving  knowledge on | mengalami peningkatan
& Syarifah, 2019) HIV/AIDS pengetahuan tentang
I: kuesioner HIV/AIDS hampir
A: Wicoxon and Man | seluruhnya 84,5%
Whitney test
—  Gulay 2020 Vol: 21 Using peer-based | D: quasi experiment Sebelum diberikan | Google scholar
borekci No: 4 education to increase the | S: random sampling intervensi  melalui  peer | (Istanbul Med J)
— Derya knowledge  level  of | V: education pengetahuan
akdeniz vocational high students | Independent: remaja terhadap | https://www.resear
uysal about sexually | Peer education HIV/AIDShampir  separuh | chgate.net/publicat
—  Arzu ozel transmitted diseases Dependent: 45,7%  rendah  setelah | ion/343020634 U
—  Done aksu Increase the knowledge about | diberikan intervensi peer | sing_Peer-
sexually transmitted -disease | education dengan 4 | based_Education_t
(Giilay Borekgi | (HIV/IAIDS) sesipengetahuan pada | o_Increase the K
Derya  Akdeniz I kuesioner remaja hampir seluruhnya | nowledge_Level
Uysal , Arzu Ozel, A: uji chi-square 84,3% mengalami | of Vocational_Hi
2020) peningkatan gh_Students_Abo
ut_Sexually Trans
mitted Diseases
— Elsa 2019 Vol: 53 Pengaruh peer educator | D: quasi eksperiment Sebelum  diberikan  peer | Google sholar
aurelia No: 9 terhadap peningkatan | S: purposive sampling education pengetahuan pada | (journal of
suci avilla pengetahuan dan sikap | V: remaja sangat sedikit 11,4%, | chemical
—  Herman remaja mengenai HIV | Independent: setelah  diberikan  peer | information and
—  Sukarni AIDS di Pontianak Barat | Peer education education dengan | modeling)
Dependent: menggunakan 4 Sesi
(Elsa Aurelia Suci Pengetahuan HIV/AIDS pada | pengetahuan pada remaja | https:/jurnal.untan
Avilla, Herman, remaja hampir seluruhnya | .ac.id/index.php/j
2019) I: kuesioner berpengetahuan baik 84,8% | mkeperawatanFK/
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A: uji McNemar

article/viewFile/34

581/75676582416
— Florence Vol; 13 | 2020 Effect of peer-and parent- | D: quasi eksperiment Sebelum  diberikan  peer | ProQuest
— Olanrewaj | No:3 led educational | S: random sampling educationsebagian besar | (International
u ISSN: intervention —on  HIV | V: 53% dari remaja | Journal of Child
motunrayo | 1939- knowledge and attitude of | Independent: berpengetahuan baik tentang | & Adolescent
Juliana 5930 in-school adolescent in | Peer education HIV/AIDS setelah diberikan | Health)
—  Elebiju selected secondary school | Dependent: peer education dengan 4
oluwatoyi in Ogun State, Nigeria Knowledge of HIV sesi  pengetahuan  pada | http://myaccess.lib
n I: kuesioner remaja hampir seluruhnya | rary.utoronto.ca/lo
A: ANOVA 76% berpengetahuan baik | gin?url=http://sear
(Florence & tentang HIV/AIDS ch.ebscohost.com.
Juliana, 2020) login.aspx?direct=
true&db=rzh&AN
=148153558&site
=ehost-live
— Naserirad | 2019 Vol: 27 Effectiveness of a peer- | D: quasi eksperiment Hasil yang didapat sebelum | Spinger Link
—  Mohser No: 4 led HIV/AIDS education | S: purposive sampling diberikan peer education | (Journal of Public
—  Avari program on HIV related | V: pengetahuan pada remaja | Health
—  Ferihane health literacy of jailed | Independent: sebagian kecil 49% | (Germany))
_  Hamdani adolescents in  Tunis, | Peer education mengetahui tentang
~  Ayoub Tunisia Dependent: HIV/AIDS §etelah diberikaq https://www.mend
~  Hadiji Knowledge to releated health | peer education dengan 4se_S| eley.com/catalogu
_  Karine Ilteracy penge_tahuan pada remaja | e/e73abbf0-f66c-
I: kuesioner sebagian besar 79% tentang | 3cff-bdb2-
A: chi square HIV mengalami peningkatan | 525cf4761f60/

(Naserirad et al.,
2019)
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— Nanbur 2020 Vol: 41 Effectiveness of | D: quasi eksperiment Sebelum  diberikan  peer | Pro-Quest
Stephen No: 1 structured teaching | S: purposive sampling education pengetahuan
—  Nanle programme on | V: remaja tentang HIV/AIDS | Indian Journal of
Joseph transmission and | Independent: sebagian  besar  67,67% | Sexually
Gusen prevention of human | Peer education cukup setelah diberikan peer | Trasmitted
—  Patience immunodeficiency Dependent: education dengan | Diseases and
Ringkat virus/acquired  immune | Knowledge of HIV/AIDS menggunakan 4 sesi | AIDS
Kumzhi deficiency syndrome | I: kuesioner pengetahuan pada remaja
—  Bonji among adolescent girls.in | A: chi-square tentang HIV/AIDS hampir | file:///C:/Users/Wi
Gaknung Lowry Memorial = High seluruhnya 88,83% | ndows%2010/Do
_  Daunda School,Bengaluru berpengatahun baik. wnloads/Effective
Abimiku ness_of_structured
Auta _te.pdf
— Lyndia
B.Bulndi
— Champion
Mbursa
(Stephen et al.,,
2020)
— Sumartini | 2020 Vol: 6 Efektifitas peer education | D: pre-eksperiment Sebelum  diberikan  peer | Google Scholar
—  Sri No: 1 method dalam | S: random sampling education pengetahun pada | (Jurnal Pendidikan
maretha E-ISSN: pencegahan  HIV/AIDS | V: remaja mengenai HIV/AIDS | Keperawatan
— Vinna 2477-3743 | terhadap pengetahuan dan | Independent: sangat  sedikit  18,2%, | Indonesia)
P-ISSN: sikap remaja Peer education setelah  diberikan  peer
(Sumartini & 2541-0024 Dependent: education dengan 4 | https://www.mend
Maretha, 2020) Pengetahuan HIV/AIDS sesipengetahuan pada | eley.com/catalogu
I: kuesioner remaja  sebagian  besar | e/146258a3-4364-

A: paired T test

55,7% pengetahuan remaja
tentang HIV meningkat

31f0-913d-
52a3e71441d1/
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9 — Yuliani 2019 Vol: 3 Effectiveness of peer | D: quasi eksperiment Hasil yang didapatkan | Google scholar
winarti No: 2 education method in | S: purposive sampling sebelum  diberikan peer | (IINP Indonesian
—  Riri increasing knowledge | V: education pengetahuan | Journal of
ernawati and attitude towards | Independent: remaja tentang HIV/AIDS | Nursing Pratices)
HIV/AIDS prevention | Peer education method hampir  seluruhnya76,8%
(Winarti & among students in | Dependent: berpengetahuan baik setelah | https:/journal.um
Ernawati, 2019) Samarinda Knowledge of HIV/AIDS diberikan peer education | y.ac.id/index.php/i
I: koesioner dengan 5 sesi pengetahuan | jnp/article/view/34
A: paired t test pada remaja tentang HIV | 84/5109
sabagian  besar  84,2%
mengalami peningkatan
10 - AF 2021 Vol: 18 Effects of peer and | D: quasi eksperiment Sebelum diberikkan peer | Google Scholar
chizoba No: 11 provider-based education | S: random sampling education hampir | (Asian Journal of
— HN ISSN; interventions on | V: seluruhnya 41,9 % remaja | Medicine and
chineke 2456-8414 | HIV/AIDS knowledge and | Independent: mengetahui HIV/AIDS, | Health)
- POU behavior-risk among in | Peer education setelah  diberikan  peer
adogu school adolescents in | Dependent: educationdengan https://www.mend
- AE Ebonyi State, Nigeria Intervention on HIV/AIDS | menggunakan 5 sesi, | eley.com/catalogu
Nwafia knowledge pengetahuan pada remaja | €/06678715-5d57-
_cJ I: kuesioner meningkat sebagian besar | 372b-9a3b-
chizoba A: ANOVA 69,4% tentang HIV/AIDS 24a4ab4d2aff/
(Chizoba et al.,,

2021)
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BAB 4
HASIL DAN ANALISIS
4.1 Hasil
4.1.1 Karakteristik umum literature

Tabel 4.1 Karakteristik umum dalam penyelesaian studi (n=11)

No Kategori | f | %

A | Tahun terbit

1. | 2019 4 40

2. | 2020 5 50

3. | 2021 1 10
Total 10 100

B | Desain penelitian

1. | Quasi eksperiment 7 70

2. | Mixed method research desaign 1 10

3 | Pre eksperiment 2 20
Total 10 100

C | Sampling

1. | Random sampling 4 40

2. | Purposive sampling 6 60
Total 10 100

D | Analisis statistic

1. | Paired t test 3 30

2. | ANOVA 2 20

3. | Chisquare 3 30

4. | Wicoxon & Man Whitney test 1 10

4. | Uji McNemar 1 10
Total 10 100

Dari tabel 4.1 karakteristik umum pada artikel didapatkan bahwa setengah
50% peneliti menggunakan tahun 2020 yang sebanyak 5 artikel, desain penelitian
sebagian besar 70% peneliti menggunakan desain Quasi eksperiment sebanyak 7
artikel, dari artikel yang digunakan peneliti sebagian besar 60% sampling yang
digunakan adalah purposive sampling dengan banyak 6 artikel, untuk analisis
stastik dalam literature hampir setengah 30% menggunakan paired t test dengan

banyak 3 artikel.
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4.2 Analisis penelitian

No

Kategori

Analisis literature

Sumber empiris

%

Karakteristik peer

education

Sesi

4

Peer education
dilakukan
menggunkan 4 sesi
(pengumpulan data,
menentukan educator dan
pembekalan
informasi/pengarahan pada
educator, melakukan
intervensi dengan
pengawasan peneliti,
mengevaluasi)

yang
dengan

(Ariyaniwulandari
& Syarifah, 2019)
(Gllay Boérekgi ,
Derya  Akdeniz
Uysal , Arzu
Ozel, 2020)

(Elsa Aurelia Suci
Avilla, Herman,
2019)

(Florence &
Juliana, 2020)
(Naserirad et al.,
2019)

(Stephen et al.,,
2020)

(Sumartini &
Maretha, 2020)

70

Peer education
dilakukan
menggunakan 5
(pengumpulan
pemilihan  educator
pembekalan
informasi/pengarahan pada
educator, menyiapkan
tempat nyaman,
melakukan intervensi,
evaluasi

yang
dengan
sesi
data,
dan

yang

(Astari &
Fitriyani, 2019)
(Winarti &
Ernawati, 2019)
(Chizoba et al.,
2021)

30

Total

100

No

Kategori

Analisis literature

Sumber empiris

%

Pengetahuan remaja sebelum diberi peer education

Tingkat pengetahuan

Baik (>75%)

Sebelum diberikan  peer
education pengetahuan
remaja tentang HIV/AIDS
sebagian kecil
berpengetahuan baik

(Winarti &
Ernawati, 2019)

10

Cukup
74%)

(56-

Sebelum diberikan  peer
education pengetahuan
remaja tentang HIV/AIDS
sebagian kecil
berpengetahuan cukup

(Ariyaniwulandari
& Syarifah, 2019)
(Stephen et al.,,
2020)

20
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Kurang (<55%) | Sebelum diberikan peer | (Astari &\ 7 70
education pengetahuan | Fitriyani, 2019)
remaja tentang HIV/AIDS | (Gulay Borekgei ,
hampir seluruhnya | Derya  Akdeniz
berpengetahuan kurang Uysal , Arzu
Ozel, 2020)
(Elsa Aurelia Suci
Avilla, Herman,
2019)
(Florence &
Juliana, 2020)
(Naserirad et al.,
2019)
(Sumartini &
Maretha, 2020)
(Chizoba et al.,,
2021)
Pengetahuan remaja yang diberi peer education
1. | Tingkat pengetahuan
Baik (>75%) Setelah.  diberikan  peer | (Ariyaniwulandari | 7 70
education pengetahuan | & Syarifah, 2019)
remaja tentang | (Gulay Borekgi |,
HIV/AIDSsebagian = besar | Derya : Akdeniz
mengalami peningkatan | Uysal , " - Arzu
baik Ozel, 2020)
(Elsa Aurelia Suci
Avilla, Herman,
2019)
(Florence &
Juliana, 2020)
(Naserirad et al.,
2019)
(Winarti &
Ernawati, 2019)
Cukup (56- | Setelah  diberikan  peer | (Astari & | 3 30
74%) education pengetahuan | Fitriyani, 2019)
remaja tentang | (Chizoba et al.,
HIV/AIDShampir setengah | 2021)
mengalami peningkatan | (Sumartini &
cukup Maretha, 2020)
Kurang (<55%) | Setelah  diberikan  peer - - -
education pengetahuan
remaja tentang
HIV/AIDSsangat sedikit
mengalami peningkatan
kurang
Total 10 | 100
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Dari tabel analisis 4.2 didapatkan hasil bahwa dari 10 artikel, 7 diantaranya
dalam pembrian metodepeer education sebagian besar menggunakan 4 sesi
dengan persentase 70%. Pengetahuan HIV/AIDS pada remaja sebelum diberi peer
educationsebagian besar memiliki pengetahuan yang kurang dengan rentang
pengetahuan <55%, sesudah diberikan peer education pengetahuan HIV/AIDS
pada remaja sebagian besar meningkat sebanyak 60% dari hanya 10% menjadi

70% .
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BAB5
PEMBAHASAN
5.1 Peer education

Dari hasil literature menurut (Ariyaniwulandari & Syarifah, 2019), (Gulay
Borekei , Derya Akdeniz Uysal , Arzu Ozel, 2020), (Elsa Aurelia Suci Avilla,
Herman, 2019), (Florence & Juliana, 2020), (Naserirad et al., 2019),
(Sumartini & Maretha, 2020),(Stephen et al., 2020)menyatakan bahwa peer
education sebagian besar menggunakan 4 sesi yang masing-masing terdiri dari
pengumpulan data, menentukan educator, pembekalan informasi/pengerahan
pada educator, melakukan' intervensi dengan pengewasan peneliti dan
mengevaluasi.

Peer education memiliki 4 sesi/tahapan yang pertama yaitu
mengidentifikasi isu yang berkenaan pada masalah, yang kedua menentukan
educator sebaya dalam pemilihan educator harulah yang dapat mempengaruhi
teman sebaya serta memiliki komunikasi yang baik melalui verbal maupun
non verbal, yang ketiga merancang kegiatan edukasi, dan yang terakhir
merancang strategi untuk memonitoring dan mengevaluasi (Putu & Pratana,
2019).Peer education haruslah dilakukan oleh seseorang yang termasuk dalam
kelompok sebaya yang sudah dilatih untuk melakukan perubahan, baik itu
pengetahuan dan sikap pada kelompok sebaya tersebut. Pendidikan sebaya/
peer education membantu anggota memecahkan masalah dan mengubah
pengetahuan dan perilaku mereka untuk kesehatan yang lebih baik (Rusdiana
& Maria, 2020). Peer education lebih efektif jika dilakukan dengan 4 sesi hal

ini juga dijelaskan dalam penelitian (Mukti, 2018) bahwa peer education itu
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sendiri menggunakan 4 sesi.

Menurut peneliti peer education/pendidikan sebaya yang digunakan
dengan 4 sesi efektif meningkatkan pengetahuan, hal itu juga dijelaskan pada
teori diatas bahwa salah satu pengambilan sesi peer education itu sendiri
haruslah termasuk dalam kelompok tersebut artinya peer education lebih
efektif/berpengaruh jika dilakukan dengan orang yang dikenal/sahabat mereka
sendiri sehingga dalam pemberian materi/informasi tidak ada peraaan
canggung antara satu dengan yang lainnya.

5.2 Pengetahuan sebelum diberikan peer eduction

Hasil analisis literature review dari 10 artikel, 7 artikelmenyatakan bahwa
sebagian besar (70%) remaja memiliki pengetahuan yang kurang dengan
rentang pengetahuan <55% (Astari & Fitriyani, 2019), (Giilay Borekgi , Derya
Akdeniz Uysal , Arzu Ozel, 2020), (Elsa Aurelia Suci Avilla, Herman, 2019),
(Florence & Juliana, 2020), (Naserirad et al., 2019), (Timol et al., 2016),
(Sumartini & Maretha, 2020), (Chizoba et al., 2021). Sedangkan 1 artikel
menyatakan pengetahuan pada remaja tentang HIV/AIDS sebagian kecil
(20%)cukup baik dengan rentang nilai pengetahuan 56-74% dan 1
artikel(Winarti & Ernawati, 2019) menyatakan bahwa pengetahuan pada
remaja tentang HIV/AIDS sebagian kecil (10%) berpengetahuan baik dengan
rentang pengetahuan >75%.

Menurut (Safitri, 2021) pengetahuan HIV/AIDS pada remaja saat ini masih
rendah. Pengetahuan HIV/AIDS pada remaja yang rendah diakibatkan oleh
kurangnya informasi (Cichos & Salvia, 2018). Sehingga mengakibatkan resiko

penularan dan penyebaran HIV/AIDS(Kim, 2016).Pengetahuan yang rendah
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sangat mempengaruhi terjadinya penyebaran HIV/AIDS karena remaja
merupakan masa dimana terjadi perkembangan fisiologis, biologis, kognitif
pertumbuhan dan perkembangan, pada masa ini remaja cenderung
menyebabkan perubahan perilaku dan menyebabkan masalah(Cichos &
Salvia, 2018).

Pengetahuan pada remaja tentang HIV/AIDS yang rendah menurut peneliti
sangat beriko terjadinya penyebaran HIV/AIDS, hal ini juga dijelaskan pada
teori bahwa pengetahuan yang rendah ini diakibatkan oleh kurangnya
informasi yang diberikan. Kurangnya informasi pada remaja dapat
mengakibatkan remaja cenderung berperiaku yang beresiko/menyimpang,
yang mana perilaku beresiko tersebut dapat mengakibatkan resiko terjadinya
penyebaran HIV/AIDS.

5.3 Pengetahuan HIV pada remaja yang diberi peer education

Hasil dari literature menyatakan bahwa pengetahuan HIV/AIDS pada
remaja yang diberi peer education, sebagian besar mengalami peningkatan
pengetahuan dari yang awalnya berpengetahuan kurang/cukup menjadi baik
dengan rentang presentase >75% (Ariyaniwulandari & Syarifah, 2019),
(Gulay Borekgi , Derya Akdeniz Uysal , Arzu Ozel, 2020), (Elsa Aurelia Suci
Avilla, Herman, 2019), (Florence & Juliana, 2020),(Stephen et al.,
2020),(Naserirad et al., 2019), (Winarti & Ernawati, 2019). Sedangkan hasil
dari (Astari & Fitriyani, 2019), (Chizoba et al., 2021), (Sumartini & Maretha,
2020) pengetahuan HIV/AIDS pada remaja yang diberi peer educationhanya
mengalami peningkatan pengetahuan sedikit sehingga tidak mengalami

perubahan yang signifikan dengan rentang pengetahuan 56-74% .
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Peer educationsecara signifikan dalam peningkatan pengetahuan remaja
terkait HIV/AIDS, hal ini dijelaskan oleh (Safitri, 2021) bahwa peer education
adalah sumber informasi yang dapat membantu remaja terkait HIV/AIDS.
Pengetahuan remaja yang diberi peer education sangat bermanfaat dalam
upaya pencegahan HIV/AIDS. Menurut (Akbarini & Fitriani, 2020) peer
education ditemukan lebih membantu dalam meningkatan pengetahuan
HIV/AIDS pada remaja karena mereka merasa nyaman, santai bercerita serta
bertukar pikiran dengan teman sebayanya daripada dengan guru ataupun orang
tua. Pengetahuan remaja tentang HIV yang diberi peer education mengalami
peningkatan, hal ini juga didukung dalam penelitian (Cichos & Salvia, 2018)
bahwa sebelum peer education dan sesudah peer education mengalami
perbedaan yang signifikan dimana nilai (p=0,000).

Pengetahuan remaja setelah diberikan metode peer education mengalami
peningkatan ' pengetahuan  yang  baik, = menurut  peneliti  peer
education/pendidikan sebaya merupakan metode yang pas dalam penyebaran
informasi yang positif, hal ini juga didukung oleh teori diatas yaitu pendidikan
sebaya ini dilakukan oleh temannya sendiri yang mana remaja menganggap
hubungan mereka yang akrab, mampumemahami perasaan satu sama lain,
selain itu remaja memiliki bahasa yang sama sehingga remaja mampu
memahami apa Yyang disampaikan. Sehingga remaja yang diberikan
pendidikan melalui metode peer education mampu meningkatkan

pengetahuan.
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BAB 6
PENUTUP
6.1 Kesimpulan
Pengetahuan HIV/AIDS pada remaja yang diberi peer education yang
menggunakan 4 sesi sebagian besar baik untuk meningkatkan pengetahuan
HIV/AIDS di kalangan remaja.
6.2 Saran
Untuk peneliti selanjutnya
1. Hasil tinjauan pustaka ini dapat digunakan untuk menunjang literature
review dalam penelitian lebih lanjut, penelitian selanjutnya dapat
menggunakan database yang lebih banyak sehingga hasil yang didapat
lebih akurat dan lengkap.
2. Serta bagi peneliti selanjutnya diharapkan dapat menerapkan metode
peer education supaya dapat menurunkan kejadian penularan transmisi

pada HIV.
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