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;lbstrak

Peningkltan insiclens Iufeksi L'le1u1a1 Seksrial (lMS) dag penyercarannya di selurtrh dunla' tidak dapat

tlperkirakan secara te;;, 
-Oip.if.iruft,rn 

lebiir riari 34b juta kasus baru dari IMS yang dapat

r:lisernbrihkan t"rlaal setiap tulr.*,',yn pada iaki- laki tlan perelnpuan usia 15- 49 tahun' ;\ngka kejadian

paling ringgi rercatar di A.sia Selatair tlan Asia Tenggara. dilkuii Alrika ba.gian s,ulull-A'':rika Latin'

clan Karitres,. Jutaan fViS .i"f, i,;tus.juga terjarli setiap tahunnya, dian{arallya ialah tllY'.virr:s.1letpes'

Ittrtrtnt puytill,tnra |i|irs" clan virus hepatiti, fi (WnO. iOO:t. I{asi1 penelitian 5'ang dilakukan di RSi'P

FI Adarr-r Malik Medan fuOo tu1,un'2009, cliperoleh clata dari 67 orang pende'rta IX4S tlidapatkan

per1<lerira Kondiloma Ak..rnita seban-vak 29,9Yo. tio 28.4?i)' Sipilis' 7'5%, IONS 4'5% dan Flerpes

Simpieks 3% (RSL-P l,I Adam Nraiik. 2009). Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui deterrninan

IL,IS ser-glr:.-rr",rr*ko* jenis IN{S. Populasi tlalam penelitian tru-adalah scluruh FSK yang ada dl

lokalisasi tii nagor:i Parnatang Sahku<la kecauratan Gunuirg Malela Kabupaten Sirnaiungun tahun 20 l2

dengari.jumlah rata-rata 100-150 orang. Meto<l* p"'1g*'rrbilutr sampel adalah ptt'ltosii'e Sumpling'

be-*ar sirinrrel 60. 6ata yang dikumpuikirr adalah d-ata primer. ilan rlilakukan pemeriksaan duhicairan

vcigina ria,, se'oiogi **,rkir"*g.tuhrri i*ri. Ilv'fS. Data tlia,alisis dengan anaiisis ullivariat' bivariat

ilirn multiv*r.iat dengan u.;i staristic Ciri Sqr.rare rlengan trngkat keperca-vaan 9502i'' Hasil penelitian'

rlari 5G psK t,.:r<lapat:i psr (5 1-7ql.) t..k"n,r t'ttetsi Menular Seksual, detetminan penlakaiau

kouilttut, peiranl'aatafl pelayanan'keseilatan, dan penghasilau meruptkan iactor detertninan terhadap

kejar,,ian i;ViS pacia pSi(. ilasifikasi lX4S yr,lg ,1it"nlk:rn aclalail Sifilis Dini 37,9oh. Gonoi:e 27%r'

l,retritis non gonore 16.2''/o" cen'icitis rlan Cai.,ciidiasis masing-lnasing 8'1% dan sifilis lanlut2'7%'

[.lpa1,a p*,nbJrian informasi tenrang kesehatar reprocluksi vang.rr.reliputi jenis-jerris IMS. upaya

f.rr..gunnn clan faktr:r risiko. screeiing setiap bulan sebagai kegiatan sttrveilans penyrikit nrenular

i*rrtoit',u ultuk detek;i rtini Int-eksi N'lenular Seksual'

Kata Kunci : f)erenninano Intbksi lvleniliar Seksual. PSK ( 1q97-201 I )

Pendahuluan

Inl-eksi lr'lentrlar Seksual (lMS) didefinisikan

sebagai infeksi r.:ang disetrabkan karena adanya invasi

organisrne vims. bakteri, pamsit dair kutu keiamin yang

sebagian besar rnenu.lar melalui hubungan seksuai, baik
yang berlainan jenis ataupun sesatna jenis (Apriliarlingrum.

2002). Penyakit memrlar seksual (lMS) rnerupakan salah

satu penyakit mcnular yarg menjadi pennasalahan

kesehatan secarti global, karena pola penyakitnya hampir

terjadi di selnlra negarc. Peningkatan insidens IMS
dipengamhi oleh berbagai faktor sepeili perubahan

demografik. fasilitas kesehatan yang tenr{ia kurang
memadai, pendidrkan kesehatan tlan pendidikan seksuai

kurang tersebar luas, kontrol IMS belura dapat belialan
baik sefia atlanya penrbahan sikap dan perilaku (Daili,
2009).

Infeksi Menular Seksual (liv1S) merupakan masaiah
kesehatan mas_vruakat ynng cukup menonjol pada sebagian

besar rvilayah duuia ditinjau dari segl kesehatau, politik^

maupun sosial ekonomi dan merupakan penyebab utarna

dari sekunrpulan perryakit ak*, infeltilitas, cacat menetap

dan kematian dengan akibat medis dan psikologis pada

jutaan pria wanita dan bayi. Data epidemiologis

menuriiukkan adauya erat antaf,a lnfeksi

Menular Seksual (IMS) dengan penularan infeksi HIV'
Mengingat hal itu maka penatalaksanaan IMS yang

meliputi anallmssi$, pemeriksaan fisik, diagnosis,

pengobatan, pe[yuluhan, konseling dan penatalalcanaan

mitra ssksual terhadap pasien iMS mempunyai peranan

yang penting dalam menanggulangi epidemik Hw
tersetrut. Penderib IMS ssrta HIY akan lebih mudah

menularkan ke orang lain, Pengidap HIV yang juga IMS
akan iebih cepat menjadi AIDS.

Angka kejadian IMS di dunia tezutama di Indonesia

masih cukup tinggi, meskipun pernerintah lndonesia dan
WllO telah melakukan usaha pencegahan, pea€muan

kasus dan peryobaan M$. Rumah Sakit Umum Pusat H.
Adam Malik Medan sebagai Rumah Sakit
menjadi plsat rujukan di Sumut harus
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Vcl. ? i.l;r.. :*

berisikt tixg# tei"hadap 1&'iS tersebut iiapat meaekan insiden 11,{S. Sr}aitr itu. ilenti:i,.,:.
melakukan peacegahan. diagncst dan diharapkair dapat menjaring keicl'r:p*k valg bc::.,,

etii;ien, drrr telall tefiular Ili'i5 s,:ri.a i;reni;ruirilltk;lii pel--.1, ,,
minat dan tindaliail rnirsl'arakat t*rhar1a1t penct:g.iii;l::
cpiden:ic Il\,1S. meuentukan keionipok popLiiasi risii.o.
ruetrenl,ukan cara pcncegahan, tnerencauakan i;payii
penanggiriangan. rian rnemantau keberliasiian progtatn.

Hasiipenelitian y*i1g dilakukan di li.SUP l-l Adaur
Ivlaiik \,{edan pada lahur 2009, diperuleh data dari 57
orang per.rdcrita tMS didapatkan penderita Kondiioma
Akimita sebarlr;1|i 29"91r'o. GC 28-4%. Sipilis, 7.5%. IGNS
4,59/o dan l]eqres Sinrpieks 3% (RSUP Ft Ad,r*r Malik,
200e).

Distribusi llen-yebflran IMS tersebut terbany'ak pa&r
kelrrrtpok uirtLu- 30-34 tahLm sebanval< 22,4','a rlir-nana

pasien r,vanita 50.7% diternukan iebih banyak dmipada
nasien pria 49.3%. Didapati puia ringkat pcndidikan rendah
14.9'ld, serlang b7.2'1tii. thrggi 17,90,i, dengan frekuen'i f iirrrl
lehih tinggi pacia kelonrpok -varg bekerja -i3,71/o dan telair
rnenikair ,59,70r'i,. Hasil peneiitilrr juga menemukan bahtva

-ienis lL,{S yang ter"bat,-vak <Jiterrurkan adaiah Kondiioma
Aknr.uirutta yarg rnL-1i5,'erxng iebih ban-v*ak rvanita 1IlSL'P
Ii A<.larn Nlaiik. 2{,)09).

Di Kabr-qrateir Deli Serdang sudah ada sirspek
pencier ita I'llVi-.\IDS seiranl,lk i8 orang secart
kunrr-rlati1'' snrrrpai hLrlarr (Jktobcr tahnr.r 2(;(1.) dtrn

sal:rpai setr-ai'ang suilah ililiikukan pcrn-]biraan oifil
p*trrqas kesehatar-l baik kabupatel r1-]aLrprirl Pi'opinsi
.belkerjasama 

deilgal1 drrkter-rlokter nirnilh sakit lilnrn1r
H. Artrarr.r \iaiih \'lcdan (Profrl Kl-sehirtan Kabupr:tcn
Ser:riaug itedegai " ?{,i09)"

l'ar.la tahun ;0t)B .li Kabupaten Sirnalirugu:
r-iiter.nukan i9 i<a:us Iil'IS. Sedangkan inrluk kasus HIVl+-1
ctiti:n:uhan 4 kasus" l-,irtr.rk liasr,rs IIIV( '; tcuyata lebiir
tinggi dibandingkm iairun 201)7 (2 ha.sus), -<edangliali
penvrkil int'eksi urentilar Seksual (INIS) pada tahun 21107

tidak diternukan ldilaporkan), i Profil Kesehaian Kabupaten
Siuairingr,rn .200!r). Dalam kurun rvaktu tahun 2003-20 itl
rlinas l<esehatar Kabrpaten Simaiungun inr:lapoikan
bahr.va sehanvak 43 Pekerja seks Komersial dinvatakar
positil nengidap HIV;AIDS yang bcmsal dari tiga
ioitalisasr di Simalungun (Bukit i\lari.ija i-li Gunung Ntalela.
Pagok di Perdagangan dan Adian Padrrg di Par:rpat).

Br-rdasiukan 5g1,ey 3wa1 yang telah dilakukan pada

Janusri 2012, terdap:rt sebanyak tiO orang PSK -vang ada di
lokaiisa-si Bukit lv{arq;r cii llesa Sah}<uda Kecamalan
Gunung Malela Kabupaten Simalungru:. 20 orang
diantaranya telah terkena Inleksr l,{enular Seksual, ilamirn
jenis l\,{S n}ia belum cliketahui penggclongannS,a
(Puskesmas Pernatang Bandar. 20 i2).

Dari uraian diatas" perreliti rirerasa periu unilk
melakiikan peireiitian tentang Determinan Infeksi Menular
Seksual Parh Pekerja Seks Komersial Di Nagori Panratang
Sahkuda Kecanratan Gtulurg \'lalela Kabupaten
Simalint"un TalrLrn 20 ll.

Nlenular" Seksirai (li\{S.i rlierq}al(ai: salah

pen,r et'ab pei'trlmr pen;,,a1iit,vang ti{iak

Deu'asa dan rcrnaia (15-24 tahLur) rnerupakan
poprriasi yang rktif secara seksual, tetapi

kontlibusi hanipir"50(lo clat'i sernrra kasus IMS
di,Japat. Diper:kirakan lebiir dari 340 -juta kasLrs

l\4S 
"vang 

dapat disembuhkan (sifllis. gonore.

dalr infeksi $ikorrtonas) te1'adi setiap

laki- laki dan per-emprian usia l5- 49 tahr"m.

penyakit ini tersebar di selurirh dunia,

Karibear-r.

IMS -va1ig terdeteksi han-va

500,t-80t , dari senrr-ra kasu-s l\{S 5,ang
.\neriiia. Ini u:eucer:ninkau ltetel'bafasair

tahun 200.1 terdapat 2.682 dan pada akhir
2005 naik harapir 2 kali lipaf menjacli 5.321 dan
Sepierni:er' 2006 jurniah k;rstis surlah urenjadi

tahun 2006 iirniah ora11g _1/41'rg mengi&il
ili h",dr-,ne..ia r.l ipe: kir.-:kan sebanyak 1 96.000-

rrmng. Saurpar 31 Maret 2f)07 pengidap intbksi
ini tems bertambah ilencapai angka 14.528

iiengan iurrlah kernatiall 1.994 orang (Depkes l{.i.

FekerTa Seks Korr:ersial iPSK) perempLiar: adaialr
-yang b*risiiro tinggi tet'hadap l\{S {}nfb}isi

Seksr.ral). ;,an-t sebagiatr besar t.nei.lttiitt' rrelalui
seit:;ua1, baiii yary beriainan jeitis itaupun

.jenis. PerilakLr sr.-kslial vang selali"r bergariti
rnel]lbuat para peker]a seks mei-t]puriyai lesiko

untuk tertena penulai:an peryiikit IMS
Penyakit rnenniar seksual jLrga rrenrplkan pen-r,ebab

r.ang terselin_g. terulrl]ri] piida rvauita. ,fuitar,r
40% tlaii war.rita liaug nrenderita infeksi klamidiai

tidak tertangani akair herkernbang urenjacli pelr'rc
divase t\\rll0, 2A09).. Pada omng deivasa"

yang dapat n'iuncui, antam lain: urli:rtrlitas.
pelvic inflammafon, disease. keharnilar

kanker seniks. kegtrgtira*. Serlangkan pada anak-
I\{S dapat lnenr,etlailkau tr.rjadinyal congenital

pneuuronia, keiahirar plernatr[. lahir dengan berat
rcndah, kebLrtaan, bavi diiahirkan dalarn kondisi

diri sendiri lraupnn orang 1ain" vang dapat
.bkalr penyakit seperti sifihs. gonorhe a,

Prevaiensi lfolS masiir reir<lah dibanvak
dan peiuang unluk belkernbang*ya epitlenic

dapat dicegah. l:.prrlernrologi IN{S pada PSK peLiLr

i lebih tran-jut rirengineal l,rerlurrva melgenali lebih

pada cieu'asa rnuda luki-laki ,.iern pen;-ebab
paria cleu'asa muda per'*mprlar di negara

p.afing tinggi fcrcatilt di '\sia Selatan dan
riiikuti Afiika b*g.ian Sahala, Arnerika

d:ur rencialrn-va pemberit*en *kan ilviS (Da

Peningkatan kasLrs AIDS tems teliiidi <h mana

Penyakit Ii\,IS ,vang rnenjangkiti pekelja sehr
tentu akan men:berikar:i danrpak yal.lg bunrk

l Perurnusan ltasalah
"Bagaimana l)etemdnar tnlbksi \,{emrlar SeksLral

Parla Pekerja Seirs K,:rrre, siai Di ,'.-.agori Parr:atang

firktol penyehal., dair Ienularanr))'a sehinggil

2t5



Sahkuda Kecama:an

Simaiungun Tahun 2S12"
Gunung Malela Kabupatet

2. Tujuan Penelitian
2.1. TujnanUrirr-u:n

Untrrk melgeiahui Detenainan htbksi h4enular

Seksuai Pada Peke{a Seks Kornersial Di \agori
Paurtrtarg Sairkudt Kecanratan Gunr-urg lvlalela
Kabupater: Silalungun Tahun 2012.

2.2.Tuituir Khusirs

a. Unfirk rnengetaltui kiasifikasi/1enis infeksi
rurerulrr sel<sual pada pekerja seks kornet"sial

b. Untuk rriengetahui distnbusi infeksi menrilar sek-quai

pada pekerja seks komersiai trerCasarkair olilng.
ternpal rlal rvaktu.

c, Untuk rnengetahui pengaruh pendidikan.

ilengetal-*lat. sosial ekonoiri, llenggtlltaafi
kondr:rn dan pemanfaatan pelayanar: kesehatan

terharlap kejadian infeksi menular sel';sual ]racla
pekerja seks kornersial.

3. Hipotesis Penelitian
Atla pengaruh tingkat per:diriikan. peugei:ilruan.

sosial ekcuon:i, peuggmraan kondotn dm petnanlaatan

peiayanan kesr:hatan terhaclap kejadian inttksi msnuiar

seksual.

4, Manfa:rt Penelitian
i]. Untuk rueurberikan masukan keparia Dinas

Kesehirtan rian instansi terkait dainrn ttpsliil

irercegall,rn penularan infeksi rnenirlar- seksuai (Il!1S)

di kahr:g*ri 1)SK rnaupun nrasyarakat.

b, L'len.thelik;r-n konstribusi terhatlap per:gernbang;ur

iitnu kesehltan rrrasyarakat khususnya yang berkaitan

dengat irepenCudukan dan upa)'a pencegairan

penulalan itleksi ttenular seksual (lMS).
c. Membedkan pengetahuan dan peugalalnan serta

rnelakukatt kegiatan peugabdian masyamkat bagi

PSK teutalg upaya pencegahan dan inenekan

meluasnl"a penuiaran IMS.

5..Ienis penelitian
Jenis penelitian adaiair pertelitian Cross

Settional.

6. Lokasi dan \Yaktu Penelitian
Penclitiat diiakukan ili daerah Lokalisasi PSK

Bukit 1!{araja Nagori Fatr:atang Sahkuda Kecatuatan

Gunung Maleia Katrupaten Sirnalungun dan peneiitian

dilaklkan tmrld tanggal 2 Juli sampai dengan 3l Oktober

2412.

?. Populasi dan Sampel Penelitian
Metode pengambilan sampel yang adalah

purposive sampling. Besar srunpel dihituug denga*:

fft,

? -.:-:. '1.;

{r,ge r6l,cFfr:qil +;,ia: *fi-.Eii:::f:?: - . r'
rc.ea-::l

,ttOrll:-l;
.^_i'.-o-!J. r
" - ,rrl

I j')

t,14

r = 29,98 w 30

Iiasii pra;hirurgrr la:r:gei n*r:ruiiu!:!al saui:,:l r:rii',tel ut*uk

ttrpa3ar atlairh r'irsar ,it stlrinsgga toial :arnltl adaiaL seh:ai 5Q.

8. itletode pengunrpulan data
Data yang di1'urnpulkan aclalah clata pnmer, yang

diprr:oleh dali hasii l\awaltcaril. dan melakukan
penierikraan duhr'cairau vagina dan serolagi untuk
tnei.rqelnl-iui.jeuis I\{S yang terkena pada PSK.

9. trtetode Analisis Data
Data t'ang teiah dikrurpulkan dianelisis secala

nnivariat. bir,ariai dar.r iclengan lrlenvuslln table 2x2 untuk

rnengi:itung OIi) rlan muitil'ariate dengan riji rcglessior
lctgi.rtit' lKleirrbrurn. 19911 ciet;gan tiagkat kepet'ca1'aan

9-5il'o {rr: 5'l.n).

Hasil Penelitian
Analisa Univariat

I D..'r;,r,r.i.lar; fr..r..,.:,r
r. T*ri*dap oratg

Tsbt] 1

*i:irilru:i frthtrmi Kzr*hrtristik Ftherja }tks liomtreial pi }-a5ori

Pauatarg Sah I(tia liectt**tal Guu:r*g 1I*l*la 1{ztrupata Siealurgtn
Trrhu ltlll

I

!1

keLr*r**!1

:
,

:li iahji:i
i
:;

r:

S{i. l

:t
:i.:
)74

li4i! !*-i!ri1
iD
*]".!$
5Lr.+

,.,

q* i

Ii.t',,i9

}.tB a

a---, .. P^ i :r);: la:ri -:
S,e*;isi1

utE n

eut

:,i i:-l:-n

:6 Jll

:{..r

L!n

firi:!:

F*l.ri'uan
*ixsiaa:k*

Faru\ei* K+ari'ru
Dipakai

:+
:?

ii

l):
;j

it

60
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b.I erhaclap Terrlpar

\rc:.i

\"Ie da:-,

S:ai;ar.

- Xr:ri1;:uii fr*hur:r;i Pek;rj; irl:s lirrr:rtrsia] IJi -}f3.rii p:L::it*t,: :.,r.
[uJ;r ]iecl:rrahrn Grrrur:{ }laiei:r I\..hnflien irnrrii,lgirn fahul l,-ril

Bctrlrr.rr.hat H,r.ii Felrtrik.r;l I.ri. Irlek.i .\L uuLir it}i.ual

vsl.7 Ne..3

ia8k Sful,rl ?

.t :
!.i)

5o. :i

.i E*lecailr

ii
l!

Z

-i

I

&

iir.ilislild
Co**rr
itrir'iiis
.-retriiis nrtGO

1-arirtrel
TUr-rK

)lt\c iL

Peh5r*an :

iftse5*tar 
,

a, rl]tl;ll:r3iii3l; tr _;
i, ail-{, I lU4$ t! -!

Iiiiuuuri,"ai: :

Torai :t

j..s
ll:tr

1.1

l6.l

OR 95rrCI p

Jrm a

Analisis Bivariat
Irj:tl l

fal-:uh,,51iru* O*t.rrrir,* dtug:irr lirjrdial Inlehii llrnulnr _ii-kru.ri
Peh*ir !*l; Itortoii:! Di }agrri hc*t*rg SII hurJa hrrutrt*n

{.ur1u}E -Uairlil hnbiipiitrl sj}rirlxlgrirr Ialirrn ll}il
LI $l {

T:trei 3
Ilistr ibuli Fr ekuersi Pelierir ir!i-. I\gmer:ial

Di \rgcri P:nrrrng irh hurir Iiir:ruar,rrr Liunri:rg IL.hh
[nbup.rrel] -iir]lnltrugiil Tthurr ]p1l

Brrylir!irliitn T€trlynr Frrtrinr }iaii }{euir}*nk:lr prri!t."i iti:;tg;ri pfli

-\.

t 111'l

n !t

foral i.ii

- ftkaiilarl

Jumia

Waktu

fr'r]iurrr,ri Prkgjr !rk: iroxrtr,:i:rl Di ]-aglri laurntang S,il] Htilir
litr*turtlr eu**ug lIakir Kahupalen !iurilrngrr T;rliun lttl2

Errtlasarkan 11 *ru lllncuirirr t ritir In}ksi llerurll. lrksuri

f:a

i-l,; l

t4 1i

ti'llr

Iu rn B llltl

l;ltrtl ]
Di:trit'u-oi Taxda

5rlragai P5K Di fegori

;iktil
1 a ^t*.^ cnlt

l:t::alrrai
J. : {:iran

r\nalisis llultivariat
Hasil alraiisis iillrltivariat dapat rnembedkau

,gaulbarali inen{elai interaksi dari seluruh lletel.minan
kejadiau lllS pada PSK di Bukit Maraja secal.a
sirnultan. Sehingga dapat diketairui i'aktor: penenru
i."'iadiaii IMS prda PSK.

Yariabel yang disertakan dalarn anaiisis
rrrriltivariat adalah variabEi viing nteu-rpLtnyai niiai
l)..{),25 pada analisis bivariat atau secata reori
{hirilogit.al pluusihilit.r,\ tnerupakan cleter:utinan.
Variabel yang disefiakan dalam analisis nrultivariat
pada peneiitjarl iiri adalah tingkat pendiclikan"
pe1')getahual'i, sosial c'konorni yang dtliliat berdasarkan
penghasilan. penggunaan kon<lorn pada saat
ber'hubungan dengan rnitra seks dan pefianfiratall
pelayaltan kesehatan oleh PSK.

si: 10,: 1

1t1

I _11

!1

!?fl

;,

le*au .i

i! i- ri)
:i .i| i1_i.-'

lir*slc!l
t1i,, 5.i-t , 1.61r-

Fe*get*tu*r
a.3aii
i :',,.-^.
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i
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!,;rlitrpirreu liu*lrrng*l Iahun jrjll

a.?. Pendidikan
Hasil penelirian yang diperoleh tentang tingkat

pendidika* respallde& seperti pada abel 1. ditemJkan
bahrva mapritas ringkat pend;dikan responden berada
pada kategori pendidi-kan rJasar dan menengah. pendidikan
menryakan sufftu usahe sadar dan tJrencana rintuk
melwjudkan suasana belajar dan proses pembelajaran agar
peserta didik secam akrif mengellbangkan potensi diriiy,auntuk memiliki kekuatair spir;tuat keagaruaan"
pengendaliar diri. heprihadiaa kecerdasaq akhlak mulia.
serta ketrampilan Seag diperlakaa dirinya, masyarakat,
bangsa dan negara.

. Tingkar penCiCik;:c rspcndel: yang rendah
dapat mi:*riri_irrkkjm hahrr,a pSK tirlak mempunyai
keman:p::anrskiii u*tuk ;neiai<ukeur jenis pekerjaar lain.
Dari hasil u,alq.a"fi*:rra x.&&s difur_tr*a:: **1.aritas rcsponden
mengen:i:*kaka:'r tmhxa peke{*a;: 1.a:rg mereka jak-ukan
pada 

_saat 
ini a**l*h p*keryaan 3.;xg a:udah dan cepat

mengl:asilkan uang,

a3. Stafus Perkaw*n*m
*ari $* FSll .1.asg d*elirj s**an,i.ak 26 orang

(43,3 *le\ s*deh;:':er:ikah sehelun:*:1a_ t{ing_*: penelirian ini
{i-lgkukac, ra;p*xd*; :,**cgaku *r,tn,.e 

-prar*si 
nrcnjadi

PSK dila.hikarul{1l,.* s*teia-h. *:.**.iad: jr*de. }ari hasii
wawancarit ya*g diiain*fuitn $ilde rctpfiii{* perceraian
terjadi oieh kare*a {bi{t*r *k*n&mi .C*n ***r iain seperti
hanya utrdt msftpe*r-rggttx:E 

-,i*rs abk;,: kehr*eiian saja.

a.4. Penghasilan

. Tingkar penghasi.la:r relpcrrirtr*: >e*ap trulan
s:iTla menjalankan profesi :;elr*gal FS*- 1a*g rerbanyak

3jalah deugan peaghasitan r**l*" 
"*.u 

,uG* nla/o.
Penghasilan yang didapat respt.rixir* set:*p buiannya
dirasakan tidak cuk*p dalan: a:emem:hi kebutuhin
hidupnya setiap hari. Dari hasil 1ua11's:l*ar& re*lrka yang
dilalrukan, rat&<ate tfimu yang palirg bc3.al iapa-t

fh.yd PSK setiap minggunya han-va 3 ora*g saja, iau
hasiiyang di dapat dari melayani satt-r oralrg ta:nupalurg
tingg: hanya Rp, 70.000,- dan paling re*dah Rp. 1j.000;-
dan bahkan ada daiam satr.r minggu ti<iak meia3.ani tamu.

Tingkat penghasilan yang di dapat respanden
dikaitkan dengan kemampuarmya di daiam mernanfaatkan
pelayanan kesehatan, dimana petugas kesehatan selalu
datang ke daerah lokalisasi untuk m€la-kukan pemeriksaan
secret dan darah secara rutin dengan membebankan bia-va
pada PSK sebesar Rp.30.000, seluruh respondin
menyatakan merasa keberatan dengan biaya tersebut.

Salah satu faktor penyebab seseorang menjalani
profesi sebagai PSK karena faktcr ekonomi. Faktor
ekonomi suatu individu atau masyaraka! merupakan faktor
yang meqjadi penyebab seseorang meqjalankan profesi
sebagai PSK. Keterbatasan ketranpilan,
pendidikan, dan tuntutan untuk bertahan hidup merupakan
contoh yang jelas mengenai faktor penyebab omirg
meqjalakan profesi ini.

Determinan lfu'lS

Dari ha-sll tersebut terlihat balnva pen:anfhatan
pelayarun kesehatan metnpunyai nilai OR paling besar
dibardingkan dengan penghasilan dan penggunaan
kondorn.

Ilemtlahasan

Analisa Univariat
Studi Epideniirikrgi lnfeksi Menular Seksual pada pSK
a"Berdalarkan 0rang
a.1. Usia

DlstribLrsi responden berclasar{<air usia. clapat
dilihat dari 6t; PSK yang diteiiti yang terbanyak adalah
beracia pa<h rrsilr 22 tahun arla sebanyak i0 orang
{.16.7%) Lliil,.Lrrt dengan usia 2l tahun ada _*ebanyak g
oratrg (13.3,o/u) dan PSK tennuda beracia pada r-tsia 15
tahun dan te$ila berusia 34 tahun. DepKes RI, 2007
urenyatakan bahr.va prograul pencegahan dar
pemberanrasan IN{S terutama ditujukan pa<Ia kelompr:k
usia seksual aktif yaitu yang berusia 14-45 tahun.
Penyakrt ini dapat menyerang seluruh iapisan
lrrasyarakat baik arrak-anak rnaupun orang tler,vasa
tetapi prevalensi yang tinggi di-iiunpai pada mereka
yang berada pada ruasa aktif hubungan kelamirl (16_40
tahun) terlliama pada mereka yang kurang lltenjaga
kebersihan alau ."r,-arrira pekerja seks kon:ersial cllrn
orang-orang yang sering rnenggunakan jas;r mereka.

Terdapat lebih dari 15 juta kasus I\{S dilapor.kan
pertahun. Ke.lor:pok remaja dan dewasa muda (15_24
tahun) adalah keiompok umur yang merniliki risiko paling
tinggi untuk tefiular IMS, 2 juta kasus bar:u tiap tahui
adalah dan keit-rmpok ini {Center lbr Di,tiease {brtrol ttnll
Preveiltation,2004). Saat ini di dunia teqadi peningkatan
jumlah penderita IIIV/AIDS dari 36.6 juta pada tahun
2002 menjadi 39.4 juta orarrg pada tahun 2004 sedangkan
di Asia diperkirakiur mencapai 8,2 juta orang dengan
HIVIAIDS (UNAIDS, 2004).
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Pengetahuan
Pengetahuan ;iang dir::iliki tespanden tentang

menuler seksu:l] liettg msnyengk"Lit tenteng tanda
gejaia serta upa-y.r pencegaharrirya, da|i i5 pelliulyaal]

rlikemukakan pada re sponrieu sebimyak 9l-){lo

pengetahtran kuiang. I{ai i$ meturjukkan
peng.tallriarl PSK sargat kurang ter:tang etek

Fakta bahri'a pelajar adalah saiah rafu trrlanggan
r,-rsering PSK di bauyak kota rnernperkuat alasan perlLui-v-a

;:e*ditlikan keseiratan reprcduksi rliberltau serlini
:r.riingkin. bukan hanya kepad.t rcuraja putri tetapi juga
reliiaja putra ,vang mungkin akan terlibat dalam seks

koirersial {.Iaz-an S dkk, 2003).

r.6. Pemanfaatan Pelal'anan
Kesehatan

Dari 6(i orang PSK yang diteiiti, hanya 15

*rung (2594,) -van-q irelranfaaikan pelavanan kesehatan

serlangkalr 7-50,1, lainuya ticiak rnen.ialfiralkair. I{41 ini
lnennnjuirkarl sangat uinimuya pengetahual respontlen
teirtang keseiiatal ba}rkan r'esiko yang akan dialanrinya
seirilbungan dengan prol'esi yang di jalankannya.

Keaclaan inl akan r:renjadi taktor risrko -vang
her:r-r trrhadap kejadiarr iL{S rlat rnen,vebatrkan

1"lr'evalensi IfuIS akan relative tinggi setrlanjang ixasa.
Il,esponden nr.erasa lrahu'a nrtinnya petugas kesehatan
ke daerah iokaiisasi i'nelupakan kervajiban dari petugi,rs

kesehatan, hal ini urenutjukkan bahu* r'nr:njaga
kesehatan beium rnerupakan suarl kebutuhan ba:ri
PSK. Knran.enya ke -*aclaran aiian hai ter:scbut

perTyuluhanipendidikan kesehatan tentang kesehatan
reprcduksi bagi PSK secara berkesinambungan. llal ini

-i*ga riapat terjadi oleh karena PSK merasa kalau
il.tiknya sehat-sehat saja atau belun: mengaiami gejala
iVtS sehinggir mernut''rskau 1 irlali perlu menan{hatka.n
ireiayanar. Daili 12009,}. I\,f S pacla rvanita tidak
;nenr.rnjukkan gc.iala (asiultolnatisj. ter<leteksi ketika
:r:e lakukan pemeriksaan daiatl atau patla rvaktu
pemasangan alat kortrasepsi daiam rahim.

Lervin (1954) -vang dikutip oleh Xotoatrnod-irr
t1003) nlengatai{an bahwa indit,idu benindak lnela$,?,i
atau r"nengohati peul,akitrya. rnelibatkan ecrpat variable
kunci di dalam tinclakan tersebut ,vakni kerentitnan yaug
riir"a"sakan terhad;rp suatu penyaklt, keseriusan yang
*imsakan, n.ranfhat yang diterima dan rintangall yang
dillami dalam tindakannya meiawan penyakitny,a. dan hal-
iral yang memotivasi tind.rkan tersebut.

a,7" Pernakaian Kondom
Pemakaian kondcrn ri.rerupakan suatu upaya

pL'ncegahan terhadap {NIS yang disarankan untuk
drgunakan oleh PSK. Ftasii peneiitian rnellunjukkarl

6sfirva sebanyak 3B orang (63.-1%) PSK beium
illelnakai koirdonr rialam nela-vani pelanggan. i{asrl
\r,,awancara ,vang dilakukan pada PSK tentang alaran
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tirlak l:ren:akai koirilom hilir nre Jirkilii'-l-r i:iibi.rn,j..,,. - ...
rlie1r karr'r-ra peianggan n-reiitlil k;iriir* p',rls. llil( r:r;,':
helilal,l lnenoixk Lielhuhungltn tltnpr tonciclir. i.-'.ri'.r:.i
takut keirilangan inrbalan jasa. Rentlahll)a pcrrldapatal
inenjadi fbctor peniiukung untuk t*ap rlelakukar.r
hubungan seks tanpn kondorn, rren:buat iN'lS sernakin
tinggi prei alensiuya.

Pernakaian kondorn konsisfen (selalu mernakai
kondr:m dengan semua pelanggan) mer:irpakan perilaku

-vang efektif untuk mencegah penlrlaran IN,IS-}{IV"
Sediiritn,va jurnlah pelanggan drpat ilemperlemah
kekuatan negosiasi PSK untuk pemakaiiln konclorn.
karena mereka takut kehilangan pelanggan.

Periiahr.r PSK -ialanan temyata paling berisiko
cli antala lokalisasi dan ternpat hiburan. Perilaku selalu
pakai kondom ciijumpai terendah pade. PSK jaianan
dibandingkan dua kelornpok lainny'a. Dentikian pu1a.

perilakri ticiak pernah pakai krxrdotn pada PSK jalaii:ir:
tertirrggi di seurua kota kecuali di BitLrng (PSK ternpat
hiburan 73%, PSK jalanan 56%). Fakta ini perh"r

dipertrmban gksrr clal *rr pen-vus ufl ail progral11. tsrutama
b;rirrva PSK .jalanan rnemeriukan perhirtian klrnsus ,Ji

saniping IrSK lokalisasi dan tempat hiburarr. Beberapa
laktor diperiiirakan rneljadi penvelxbnya, nntara lain
arsts kotdo11.l yrlrig lebih sLrlit. !')rogralr peucegahan
li\{S-lllV rtrar:i pemerintah r.nau;lull I-Sivl kurang
r'nenjalgliari PSK -]a1anrn. pusisi td\\ ar' \'atlg 1et,ii-l

rendah, trdak adl iiLrkulgan dari n:ricikari. i<onclisi
jalanan yalg lebih kourpetitil'tlan bcrbahava. tenrasuk
serillgnva ral:,J yang mempelsulit pr{rgral1l
penjangkar.rar.r vang dilaksanakan oleir LSN{ i-Iazan S

dirk 200J).
PSK nrungkir hatta selaln ineurakai ko[c.lorn

pada seks komer:siai ,;edan,uka:r scks dengan Itasansan
tetap tidak menrakai kondotn. Paclairal ada keruungkitan
pasangan tetap r:rer'eka berlrer:ilakr.L sel<suai nsiko ringgi
juga. &Iereka telah tellular 1lvlS tetapi beluru diobati
cler:gan tuutas saat urulai benrbah ;)eitlaku urenjadi selalu
rnernakai kondom. sehingga II4S yang dahulu lnasdt ada

daian dirinya sampai sekarang"

tr.Berdasarkan'I'empat
I'lubungan antara lrenl,akit dengan tempar

me'nunjukkan fakta-fakta ,v'.ang mempengaruhi
tiurbuh:r,a penyakir antara yang pcnghuni dan tempat
yang dihuli.

Distdbusi PSK ber:rlrsarkan tempat asal sebeluru
rner.Uaiankan plofesi sebagai PSK di lokalisasi Bukit
fuIaraja menunjukkan bahrva 5rang paling banyak berasai
Nagori Pamatang Sair KudarRukit N{ar"aja vang berada di
Kabupaten Sirnaitmgun sebanyak 17 orang (2s.3%) diikuti
dengan lVledan ada sebanyak 1i orallg (l8.30i6),
StabatrBirlaillangkat adii sehany:rk 7 orang {11.7%),

PSK yan-s terbanyak. berasal dari daeral:
iokalisasi tersebut ,diperkirakan iokaiisasi ini dapat
metnpengaruh lrlang lain menjacli terikut ke tempat
tersebut. Tempat huniau yang dekat deugan daeml'r

lokalisasi dar: tingkat pendidikan yang rcndah ()allg
meilrl-.erkeci1 kesenipatan bagi mereka unfuk lnendapat

pei<eriaan vaus lel:ih baik) sangat nrenuurskinKarr *'anria
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Proporsi PSK yar"ig ticiak inemakrri kondonr. vane
lrengalanri liltS i41,7'%) lehih ringgi bila clibandingkan
clenger yang tidak l.nerlgalarni I\{S t2 1.79,i). Hasri ana_lisis
statistik rlenuniukkan bahwa kotriloin rnerr-rpakar-r
detenninan kejadian iI4S (p: 0.0091 dan kondotir
meruiral<an thktor risrko terhadap ke.faclial I\,{S padn pSK
(OR:5,1:95% CI: 1 .61 9- l 6.2"1,<). Itrsiho uiergaianii li\{S
akan rneninghar s€besar 5,128 prnds PSK yang tidai(
rrelnakai kondcm pada saflt melakukau hubLrngan deng*n
rnin'a seks.

pengetahuan rnenunjukkan nilai p:0.0071. Menurul
Murti.B. 20{)3. apabiia nilai p kurans dari 0,25. rnaka
variable tersebut dianggap signifikan menjacli dererrnirran
keiarliau IIVIS. Hal ini riiperkuat dengalr nilai OR yang
menrpunvai rrnska sebesar 6,25 yang clapax diartikan
bahrva risiko ke_ladian l}.1S cer.rclerrng lebiir besar pacia

kelcmpak dengan tingkat i:engetahuen liu::ai-:;
dikatakan oleir Susilou,ati (2011) bahwa seseorairg
tingkat pengerahuall lebih baik akan iebif

Vol.7l'ts-. l

kcrr-iirngi.iran n-lrnjadi iirrtor.. risiko sebe-ra: ::iebesar 4.j
kali iebiir besar reriririlap" ke^iaiiian IMS p:iria p1K.

Keterbatasan ekcuotni yang dipiuu oieh stilitul;a
mendapatkan pekc:rjaan seting sekali r-liilclikan ala.san bagi
perernjnlan ruiskin uniuk terjnn rli duria prostitusi den_ean
alasau rlemenuiri keLrutuhan ekonon.ii. ptolbsi ter.seLrt
n:eru1rahar kondisi ),ang menyuliil<an pSK ulriuk
rrrelepaslian diri dari penularan {}1S.

Renlasarkan hasil rvalvancara {el.uugkap bahu,a
iarfl-r.rta responclen r.[engguiraiian petghasilailnya untit]<
dikirhrr kc orang tua, anak atar"r kerabiit di tempat asal.
Konriisi ini akarr ser.nakin rneningkatkan risiko terkeita
L\,IS, l.-aiena pada kelompok ini pSK cenclenu:g kurang
selektil' dalam rrren:ililt latru sekaligtrs .faraug
r:renggunakan kondom, Hal ini sejalan rlerrgan peneliti:rn
:\priiianingruin (2006) yang rnen],atakan bairwa pSK
deriqan pendapiitau rendah lebih berisiko n:ender.iia
kondiloma akumi:rata pada pSK di Semarang.

c. Hubungar Penrakaian Kondom dengan
Kejadian I)'IS

n]ui];l:

Hal ini sejalan dengan penelitian Aprii;auingnurr
{20i16) yang n:enyatakan bahua pSK l.ang.jiuang
menggunakar.i kondonr msrnpunyai risrko 6.j kuli lebih
hesar terkena kcrdiloura akun:inara.

Salah satu upaya umuk lnencegth teryarlinya
penulamn I\4S pac'la kelompok berisiko ailaiah
nreuggr.naiian kondom. Sillhntis. dkk (2005) rlaiam
perteiiti ann l'a llleuqemukak an balrrva pen gguil aa n komlixrr
1'attg konsisten (selalu menggrrnakan l<onciorn <iaiam setiair
hul.rtursan seks) nterupakan perilaku -_vang elbkril untuk
mencegah pennlarirn IN,IS-HIV. Kondom t:enrilil<i frurgsi
rlouble prutection yaitu selain unluk mencegah penularan
IIv{S juga dapat digrmakan sebagai aiar kontrasepsi. I{ingga
sgt ini kou&nn tllerupakan alat konlmsepsi yang paling
efektiit untuk mensurangi risiko penularan penyakit
seksua]. Bahkan vasektoini arau pemotongan saiuan
spenna pada pria pulr tidak rn.ulpu rnencegah lMS.

d. Ilubungan Pengetahuan dengan Kejadian IMS
Mayoritas responden tidak memahami tentang

peuyakit IMS dan pencegahanaya dengan baik, setranyak
85Yo responden hanya mempunyai pengeahuan yang
ku*g mengenai IMS. Hasil analisis terhadap variabel

men:aharni infonirasi yan"q diberikan, ciaiam ir:: ir:.
inlbmasi meugerai pencegahan iN,IS. seliingga paci;:
i,,elompok ini akarr lebih terliniiLurg ierhadap il\iS kiutru:
lnereka lebil: luengeni bagainiana cara mence-utlr
teriaduiya IJ\,{S.

Llpaya sosiafisasi benipa pendidriian keseheran
tentiltg infbksi menrilar seksual dan upar,,a penL:egahannya
didapatkan PSK dengan mei;rkukan pengineler:ran terhaclin
objek ter"sebut

Penginderaan terladi rnelalui panca iudera
rnatusia vakni indra penelihatalt. pendengtran, peuciuitul).
rasa dan laba. Sebagian besar pengetahuan manusia
ciiperoleh melalui urata dan telirr-ua l.Notoatrnodjo" 2003),
pertgctahuan atau kognitii merupakan rlotnaiir l/ang sangaf
penting dalam urel:beqtuk tindakan sescorang loler.r
hdtatior).

Fasilitas pelal,anan kesehatan akan dicari oieh
tnaslrar:akal ketika dia rnr.rasakan ada suatu kebutuhan
vang ingin tiipenuhint,a dinana secal? Luruln konciisi
kesehatannya terganggll rian hal ini neljarli lbctor vang
mernungkinkan untuk rnencari pengobaran.

.. Pengetalrritu yang diruiiiki icsliontlen dapat
diltaitkar, rleugan pendidikal PSK yar;g nray,oriras iiridah.
<limaua pendidikan nrerupakal varialrcl yan_[ nreiupurlai
penin cukuil penting terlraiiap -seseolul.)g terutama c{ahtu
mengambil keput,;san terhacl*p suatu nlasal;rh. L.nsr,u. ini
sailgill penting dan inerupenganrhi pernrnihfitln pgl11,36nx
kesei:ttan dinrana tirrgkar penrJrdkcn ymrg iebih iinggi
diharapkan dapaf n:enanrbah ataLr rnenilgkatkarr watvas:i11
pengeiahuaultya tetutitlitit tetlt;lng keseiratan r.cl.rroiiuhsi.
Pendirlikan ynng dirniliki rvallita Cikaitkan densan *spek
pengetai-iuannva tentang hesehatan reproduksi cian lieiadian
I[,1S

e. Hutlrngan Pemanlaatan pelal.anan Kesehatan
dengan Keiadian llIS
Proporsi tespor:den -yang tidak tnelxani?iatk.ll.l

pelayanan kesehamn, lebih banyak ruengalarri I[,1S
\18,30/,) tlaripada yang tidak rnengalanii (26,7%). Ilasil
analisis sfatistik menunjukkan bahu,a pemantbatan
peiayanarl kesehatan n:empakan cletenniuan keja<lian IIVIS
pada PSK di Nagori Parnatang Sakuda \p-t.rilue : 0.002).
risiko kejadian IIVS meningkar 1 1,78 kali lebih besar pacla
PSK yang tidak memanfaatkan pelayanan kesehalan
(OR:1 1 ,781 : 959i: CI:2^357-58.87),

Tempat peiayanan kesehatarr pada dasarnya
rnerupaktrn ujung ronrbak dalarn upaya pcncegahan IMS.
ivleskipun dernikian keberhasilan sebuah illrlglatn bukan
sa-ia tergalltung pada petngas kesehatan atau kader
kesehatan tetapi dipengaruhi juga oleh respon tlari sasaraa
program penganggulangan IMS dalarn hal ini kelompok
berisiko. Peran aktif dari keiompok berisiko sangat
diharapkan, sebagai pel1uryang kegiatan suneilans IMS
dalam rangka dereksidiri penyakft IMS.

BelcLrsarkan hasii \\/a\\,altcara tenrngkap
beberapa faktor yarg nrerupengarul.ri psk cialam
rnnrranfaatkan pelar,anan kesehatan. diantaranya alasen
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=::.:::a Lvalina Simangunsong, Satrina, ftisnawati 1..p.

biaya cltu ir-iraugn1.;i ir*r.igetairuar.r baik nrengenai tempat
pelayaniul kr,'sri;atan ini s*iliri rraupun r,pay;a n.,errc"gah
Ii\{S. Disiir::piag itu iiktir,ita-r seharr_lrari iang rnenuntut
rlefeka 

_ 
beke:.ja ;litl* lnalarn hari sarnpai dtni hari

n:ernperkecil kemungkiuiur mereka untuk daiang ke iempat
peiav.inan kesehahn karena *aktu pagi ra,upair"nenjelang
sore ijalr kelia kanror) biasan-va mere[a manfaatkan mrtuk
istirahat.

Dari penelirian*penelitian sebelur.nlya diketahui
bahwa sebagiau pSK tlengan IVIS tidak akan rrrenc*i
pengobaan karena tidak irda gejala. Daianr penelitian ini
dapat dipasrikan bairrva apabili irSK berobat'rian dilayani
dengan lrenegturakau penclekatan siu&om tanpa
perneriksaan labu.atoriuur sederhana, akan aria kasus yang
lolos kareua ticiak acla tanda. Sebagai aliibatnya, rantai
penulalan akirn rerus berlanjut. Untrik nrengatuii hul it .
skr{ning dr-ngan ineiuerikra semua pSK secara fisik
dilanjutka, de'gau perneriksaa, raboratori'm sed!,rhana,
serta.pemberiau pengobatan secal? berkala pada populasi
berisiko tinegi hendaknya merupakan paker upaya
ke-sefustan ntasyilrakat unluk memufu, ,rnui penularan,
raenumkau prc.;alensi iMS. clan ,r,"ngu,ur.gi .iriko
penyebaran IIIV"

KESI}IPULAN

a. Diternukan sebanl,ak 31 pSK telah terinfeksi IMS
dan kiariiikasi IMS yang diremukan Siijlis Dini
17.8'%. Lioirore 27%, Llretritis non gonore i6.2.)to.
cen.icitis dat Candirliasis masing_r.na,sing g, 1?6 dan
sifrlis laniur 2.7%.
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factor
SSCara

IMS.
b. Bagi

Determinan

risiko yang dapar disebabkan oleit
berkesinambungan guua merrekan prevalensi

Klinik VCT puskestrras Kerasaan
nrelakukan screening setiap bulan sebagai
dari keeiatarr sur\ieilans penyakit tnenular
untuk deteksi dini Inleksi lvlenular- Seksual.

DAFTAR PUSTAKA

b. Dari 60 peker.la Seks Koruersial yang clireliti,
terdapar :

r Berdasarkan orang. terdapat sehanyak 5,t.7,to tdahterinleksi lI,1S, sehanyak g5,79i berisia :' 20
tahun. nieirpunl.,ai pendidikan ciasar dan rnenengah
sebanyak 8L)% dau sudah kawin sebanyak $Jrk-
berpenghasilan rendah sebanyak :3.iyr. rr"gf.i
pengetairuan klrang, scben ), ak gTD/o. bekcrja sebagaipSK selarna dan kurang dari I tahun ntasing-
masing sebesar 5A%, sebanyak il5trc ticlak
memaniaatkan pelayanan kesehatn dan 63.3g6 ticiak
t'nernakai kondom.

n Elerdasarkar ten.lpat, sebanyak 2g.3% pSK berasaldari iiagori Sah Kudi. clan pel.tarna kali
menjalankan profesi sebagai pst di daerah
lokalisasi na_eori Sah Kuda sebesar g0%.

r Berdasarkan rvakru : scbanyak 77,42 I)SK tittak
tahu dan tiddi mengingar kapan gejaia IN{S tedadi_c. -Faktor psmakaian kondom, irr,*riuntun pelayanan
kesehatan, dan penghasilan rr.r.,put ,in {bktor
determinan,terhadap kejadian IX,IS clan p"r.,anfortun
pelayanan kesehatal merupakan factoi yang lebih
dominan,

SARAN
a. B_agi petugas Puskesmas terutama yang mempunyai

kiinik llli{S sturgat diperlukan upaya" pernb"rian
infounasi tentang kesehatan i.proauisl ysng
meliputi jenis-jenis li\,{S. upaya percegahan da,
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