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ABSTRACT 

 
AIDS is a sign and symptom of a disease caused by HIV. The HIV virus is a virus which 

can decrease the immune system. AIDS is a condition of the onset of various diseases due 

to decreased immune system caused by the HIV virus. HIV infection to AIDS condition 

takes 5 to 10 years. AIDS has no cure till now. Avoiding transmission of HIV is the only 

way that can be used to prefent AIDS. Excessive fear of the HIV virus makes people 

stigmatized and steer away from PLWHA. Stigma is a bad look for others. Stigma arises 

due to the lack of correct knowledge about HIV/AIDS. Health education can be aplied to 

improve the knowledge about HIV/AIDS. Health education given to adolescence, because 

adolescence experiencing rapid cognitive development. Adolescent health education are 

expected to provide the correct knowledge about HIV/AIDS, so that teens are not 

stigmatized against PLWHA, and does not discriminate against them in the future. This 

study investigated the effect of health education on adolescents of stigma on PLWHA. It’s 

a pre-experimental study with static group comparison design. The samples are 80 

samples divided into 40 samples in treatment group and 40 samples in control group. 

Data were acquired by questionnaire on stigma regarding PLWHA and analyzed by Mc 

Nemar and Chi Square (x
2
). The research results showed that the p value was 0.031 

(0.031<α=0.05), so it can be concluded that there is influence of health education  in 

adolescences on stigma regarding PLWHA. 
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RINGKASAN 

 
Pengaruh Pendidikan Kesehatan pada Remaja terhadap Stigma tentang 

Orang dengan HIV/AIDS (ODHA) di SMA Sultan Agung, Kecamatan Puger, 

Kabupaten Jember, Risma Hendrastuti, 092310101040, xviii+145 halaman; 

Program Studi Ilmu Keperawatan Universitas Jember 
 

Acquired Immune Deficiency Syndrome (AIDS) merupakan suatu 

kumpulan kondisi klinis tertentu yang merupakan hasil akhir dari infeksi Human 

Immunodeficiency Virus (HIV). HIV merupakan virus yang menyebabkan 

penurunan system imun dalam tubuh. Penularan HIV terjadi jika ada kontak atau 

percampuran dengan cairan tubuh yang mengandung HIV, yaitu melalui 

hubungan seksual, darah, serta Air Susu Ibu (ASI). Penularan HIV melalui darah 

misalnya saat penggunaan jarum suntik diantara pengguna narkoba, transfusi 

darah yang ternyata darah yang mengandung HIV, darah ibu ke bayi yang 

dikandungnya, dan benda tajam yang tercemar darah yang mengandung HIV. 

AIDS belum ada obatnya sampai sekarang. Menghindari penularan HIV 

merupakan satu-satunya cara yang dapat digunakan untuk terbebas dari AIDS. 

Ketakutan yang berlebihan terhadap virus HIV membuat orang menjauhi 

berstigma dan menjauhi Orang Dengan HIV/AIDS (ODHA).  

Stigma adalah pandangan buruk terhadap orang lain. Stigma muncul 

karena kurangnya pengetahuan yang benar tentang HIV/AIDS. Cara memperbaiki 

pengetahuan tentang HIV/AIDS salah satunya dapat dilakukan dengan 

memberikan pendidikan kesehatan. Pendidikan kesehatan sangat baik diberikan ke 

kalangan remaja, karena masa remaja mengalami perkembangan kognitif yang 

sangat pesat. Pendidikan kesehatan remaja diharapkan mampu memberikan 

pengetahuan yang benar tentang HIV/AIDS sehingga dapat merubah stigma 

tentang ODHA. Stigma terhadap ODHA apabila dibiarkan akan berakhir dengan 

perilaku diskriminasi yang bukan hanya memperburuk kualitas hidup dan  

membahayakan ODHA, namun juga dapat merugikan masyarakat karena 

menghambat penanggulangan HIV/AIDS. 
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Penelitian ini bertujuan untuk menganalisis pengaruh pendidikan kesehatan 

pada remaja terhadap stigma tentang Orang Dengan HIV/AIDS (ODHA) di SMA 

Sultan Agung, Kecamatan Puger, Kabupaten Jember. Jenis penelitian ini adalah 

pre eksperimental  dengan menggunakan pendekatan static group comparison 

design. Teknik pengambilan sampel dengan simple random sampling dan 

didapatkan jumlah sampel penelitian sebanyak 80 responden dengan 40 kelompok 

intervensi dan 40 kelompok perlakuan. Alat pengumpulan data penelitian  terdiri 

dari lembar kuesioner untuk variabel stigma. Analisis data yang digunakan 

menggunakan uji Mc Nemar dan Chi Square (x2). Uji Mc Nemar digunakan untuk 

mengetahui perbedaan stigma sebelum dan sesudah intervensi dengan 

memberikan pendidikan kesehatan pada kelompok intervensi. Uji Chi Square (x2) 

digunakan untuk mengetahui perbedaan stigma tentang ODHA antara kelompok 

intervensi dengan kelompok kontrol.  

Hasil analisis data menggunakan uji Mc Nemar diperoleh nilai p value pada 

kelompok intervensi 0,000 dan kelompok kontrol sebesar 0,500. Nilai p value 

pada kelompok intervensi 0,000< α 0,05) yang berarti ada perbedaan stigma 

tentang ODHA sebelum dan sesudah intervensi dengan pemberian pendidikan 

kesehatan pada kelompok intervensi. Hasil analisis data menggunakan uji Chi 

Square (x2) diperoleh nilai p value 0,031< α 0,05 yang berarti ada perbedaan 

stigma tentang ODHA antara kelompok intervensi dan kelompok kontrol. 

Kesimpulan penelitian ini adalah ada pengaruh pendidikan kesehatan pada remaja 

terhadap stigma tentang ODHA. Nilai OR adalah 3,5 yang berarti bahwa 

pendidikan kesehatan 3,5 kali berpengaruh terhadap stigma remaja tentang 

ODHA. Pembentukan stigma dipengaruhi oleh banyak faktor yang salah satunya 

adalah pengetahuan yang dimiliki individu. Pendidikan kesehatan membantu 

meningkatkan pengetahuan individu yang akan menggeser stigma yang telah ada, 

sehingga ODHA di masa depan diharapkan dapat terbebas dari stigma maupun 

diskriminasi. 
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