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ABSTRAK

Pendahuluan: Orang dengan HIV/AIDS (ODHA) sering merasakan perceived stigma yang memiliki dampak
terhadap kesehatan mental mereka. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui dan menganalisis apakah terdapat
hubungan perceived stigma dengan tingkat depresi pada ODHA di Kelompok Dukungan Sebaya (KDS) Solo
Plus Kota Surakarta.

Metode: Penelitian ini merupakan penelitian observasional analitik dengan desain penelitian cross-sectional
yang dilakukan pada 61 orang dengan HIV/AIDS di KDS Solo Plus Kota Surakarta yang dipilih secara simple
random sampling. Variabel bebas dalam penelitian ini adalah perceived stigma dengan variabel terikat tingkat
depresi. Teknik analisis yang digunakan adalah uji korelasi Pearson.

Hasil: Analisis bivariat hubungan perceived stigma dengan tingkat depresi memiliki nilai p=0,000 dan nilai
r=0,715.

Kesimpulan: Terdapat hubungan yang positif antara perceived stigma dengan tingkat depresi pada orang
dengan HIV/AIDS di KDS Solo Plus Kota Surakarta.

Kata Kunci: Perceived Stigma; Depresi; HIV; AIDS.

ABSTRACT

Introduction: People with HIV/AIDS often experience perceived stigma that affects their mental health. This
research is intended to know and analyse whether or not there is a correlation between perceived stigma with
depression level in people with HIV/AIDS in Kelompok Dukungan Sebaya (KDS) Solo Plus, a support group
consisted of people with HIV/AIDS in Surakarta.

Methods: This research is an analytic observational research using cross-sectional method with 61 research
subjects of people with HIV/AIDS in Kelompok Dukungan Sebaya Solo Plus, Surakarta. They are chosen with
simple random sampling method. The independent variable in this research is perceived stigma and dependent
variable is depression level. Analysis technique used in this research is Pearson correlation test.

Results: Bivariate analysis of the correlation between perceived stigma with depression level in people with
HIV/AIDS shows p value=0,000 and r value=0,715.

Conclusion: There is a significant and strong correlation between perceived stigma with depression level in
people with HIV/AIDS in Kelompok Dukungan Sebaya (KDS) Solo Plus in Surakarta.

Keywords: Perceived Stigma; Depression; HIV; AIDS.

PENDAHULUAN

Human Immunodeficiency Virus (HIV) dan Acquired Immune Deficiency Syndrome (AIDS)
merupakan salah satu penyakit menular seksual atau sexually transmitted diseases (STDs) yang
memiliki jumlah kasus yang cukup tinggi di berbagai negara. Menurut data dari World Health
Organization (WHO), diperkirakan jumlah penderita HIV di seluruh dunia pada akhir tahun 2019
mencapai 38 juta orang dan jumlah kasus HIV ini cenderung meningkat dari tahun sebelumnya, pada
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tahun 2018 dengan perkiraan kasus 37,3 juta orang (World Health Organization, 2020). Jumlah kasus
HIV di Indonesia pada tahun 2017 mencapai 48.300 kasus yang cenderung meningkat dari tahun-
tahun sebelumnya dan kasus AIDS masih cenderung stabil dengan Pulau Jawa menjadi penyumbang
terbesar dalam jumlah kasus infeksi HIV di Indonesia (Kementerian Kesehatan RI, 2018).

Stigma terhadap penderita HIV/AIDS masih sering ditemukan dalam kehidupan sosial di
masyarakat. Stigma HIV merupakan sebuah pandangan yang negatif terhadap orang-orang yang
menderita HIVV dan memberi label bahwa penderita HIV tersebut tidak dapat diterima secara sosial
(Centers for Disease Control and Prevention, 2020a). Dalam studi yang telah dilakukan di Amerika
mengenai stigma pada penderita HIV, dari 251 pasien HIV yang bersedia menjadi sampel dalam
penelitian, terdapat 109 orang yang setidaknya pernah mengalami stigma dalam 12 bulan (Kalichman
et al., 2020).

Selain menerima stigma sosial, penderita HIV/AIDS juga merasakan stigma internal atau
perceived stigma. Perceived stigma dapat berasal dari stigma eksternal yang diinternalisasikan oleh
ODHA (Vogel et al., 2013). Dalam penelitian yang dilakukan di Afrika pada tahun 2019, sebanyak
77,2% dari 386 ODHA di Afrika merasakan perceived stigma (Oke et al., 2019).

Dengan banyaknya stigma dan diskriminasi yang diterima dan dirasakan oleh ODHA, tentu
memiliki dampak terhadap aspek psikososial. Stigma terhadap ODHA juga memiliki dampak
terhadap kesehatan mental ODHA (Centers for Disease Control and Prevention, 2020a). Stigma yang
dirasakan olen ODHA dapat mencentuskan simtom depresi yang dapat menjadi mediator
ketidakpatuhan ODHA terhadap terapi (Turan et al., 2019). Dalam sebuah penelitian yang dilakukan
di Namibia, menunjukkan bahwa 46,1% dari 147 partisipan orang dewasa dengan HIV mengalami
simtom depresi (Kalomo et al., 2020). Penelitian mengenai hubungan stigma terkait HIV juga
dilakukan di Nigeria Timur dan didapatkan bahwa depresi pada penderita HIV berhubungan secara
positif dengan stigma (Onyebuchi-lwudibia dan Brown, 2014).

Kasus HIV yang masih tinggi serta stigma terhadap ODHA yang masih sering terjadi di
masyarakat menjadi alasan peneliti tertarik untuk mengambil stigma pada ODHA menjadi topik
penelitian. Dampak dari perceived stigma pada penderita HIVV/AIDS, terutama dampak terhadap
tingkat depresi yang belum banyak menjadi perhatian masyarakat juga menjadi salah satu alasan
peneliti mengangkat topik penelitian ini. Di Indonesia juga masih belum banyak penelitian mengenai
perceived stigma pada ODHA beserta dampaknya, terutama hubungannya terhadap tingkat depresi
menjadikan peneliti tertarik untuk meneliti mengenai hubungan perceived stigma dengan tingkat
depresi pada ODHA.

Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui dan menganalisis apakah terdapat hubungan
perceived stigma dengan tingkat depresi pada orang dengan HIV/AIDS di Kelompok Dukungan
Sebaya (KDS) Solo Plus Kota Surakarta.

METODE

Penelitian ini merupakan penelitian observasional analitik dengan desain penelitian cross-
sectional untuk mengetahui apakah terdapat hubungan antara perceived stigma dengan tingkat depresi
pada penderita HIVV/AIDS yang dilakukan di Kelompok Dukungan Sebaya Solo Plus Kota Surakarta.

Populasi pada penelitian ini adalah ODHA di KDS Solo Plus Kota Surakarta. Yang termasuk
sampel dalam penelitian ini adalah ODHA di KDS Solo Plus Kota Surakarta yang memenuhi kriteria
inklusi dan tidak memenuhi kriteria eksklusi. Kriteria inklusi dalam penelitian ini adalah ODHA
berusia >18 tahun serta dapat membaca dan memahami Bahasa Indonesia dengan baik. Kriteria
inklusi penelitian ini meliputi ODHA yang sedang dalam kondisi kritis (critically ill) dan tidak
mampu untuk berpartisipasi dalam penelitian. Pengambilan sampel pada penelitian ini menggunakan
teknik simple random sampling. Besar sampel dalam penelitian ini berjumlah 61 orang.
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Variabel bebas penelitian ini adalah perceived stigma, dengan variabel terikat tingkat depresi.
Perceived stigma diukur dengan menggunakan kuesioner Berger HIV Stigma Scale versi Bahasa
Indonesia dan Tingkat depresi pada penelitian ini diukur dengan kuesioner Beck Depression Inventory
11 (BDI-II). Teknik analisis yang digunakan adalah uji korelasi Pearson.

Penelitian ini telah layak etik yang dinyatakan oleh komite etik penelitian Fakultas Kedokteran
Universitas Sebelas Maret dengan nomor 16/UN27.06.6.1/KEP/EC/2021 pada tanggal 29 Maret 2021.

HASIL

Karakteristik sampel pada penelitian ini dibagi berdasarkan kelompok usia, jenis kelamin,
tingkat pendidikan, dan status pernikahan.

Tabel 1. Karakteristik Sampel Penelitian

Karakteristik Frekuensi (orang) Persentase (%)
Usia (tahun)
20-29 22 36,1
30-39 24 39,3
40-49 12 19,7
>50 3 4,9
Jenis Kelamin
Laki-laki 42 68,9
Perempuan 19 31,1
Tingkat Pendidikan
Tidak Tamat SMA 15 24,6
Tamat SMA 46 75,4
Status Pernikahan
Belum Menikah 37 60,7
Menikah/ Janda/Duda 24 39,3

Nilai rata-rata perceived stigma yang dirasakan oleh 61 responden berdasarkan kuesioner
Berger HIV Stigma Scale adalah 94,48. Skor rata-rata tingkat depresi responden berdasarkan
kuesioner BDI-11 sebesar 12,48.

Tabel 2. Analisis Univariat Variabel Penelitian

Variabel Jumlah (orang) Rerata Standar Deviasi
Perceived Stigma 61 94,48 21,190
Tingkat Depresi 61 12,48 12,729

Tingkat depresi responden dibagi menjadi beberapa kategori. Terdapat 33 orang responden
yang tidak depresi (54,1%), 14 orang mengalami depresi ringan (23%), 10 orang mengalami depresi
sedang (16,4%) dan 4 orang mengalami depresi berat (6,6%).

Tabel 3. Tingkat Depresi Responden Penelitian

Variabel Frekuensi (orang) Persentase (%)
Tidak Depresi 33 54,1
Depresi Ringan 14 23,0
Depresi Sedang 10 16,4
Depresi Berat 4 6,6
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Hasil analisis bivariat menggunakan uji korelasi Pearson memiliki nilai p = 0,000 dan nilai r
sebesar 0,715 yang menandakan terdapat hubungan yang kuat antara perceived stigma dengan tingkat
depresi pada ODHA di KDS Solo Plus Kota Surakarta.

Tabel 4. Analisis Bivariat Perceived Stigma dengan Tingkat Depresi

Variabel Tingkat Depresi Perceived Stigma
Tingkat Depresi Koefisien Korelasi 1,000 0,715
Sig. (1-tailed) 0,000
N 61 61
Perceived Stigma Koefisien Korelasi 0,715 1,000
Sig. (1-tailed) 0,000
N 61 61
PEMBAHASAN

Responden dalam penelitian ini berjumlah 61 orang yang merupakan orang dengan HIV/AIDS
di Kelompok Dukungan Sebaya Solo Plus Kota Surakarta. Terdapat beberapa variasi karakteristik
responden penelitian. Kelompok usia mayoritas dalam penelitian ini adalah 30-39 tahun yang
berjumlah 24 orang. Kemudian diikuti oleh kelompok usia 20-29 tahun (22 orang) dan 40-49 tahun
(12 orang). Jumlah ODHA paling sedikit terdapat pada rentang usia > 50 tahun (3 orang). Hal ini
sesuai dengan insidensi HIV yang lebih sering terjadi pada kelompok usia 25-44 tahun (Centers for
Disease Control and Prevention, 2020b).

Variasi karakteristik responden berikutnya adalah jenis kelamin. Pada penelitian ini didapatkan
bahwa jumlah ODHA berjenis kelamin laki-laki lebih banyak dibandingkan perempuan. Perbedaan ini
cukup signifikan dengan jumlah ODHA laki-laki sebanyak 42 orang, sedangkan ODHA perempuan
berjumlah 19 orang. Hal ini sesuai dengan data HIV global yang menunjukkan bahwa pada tahun
2019, laki-laki menyumbang kasus baru HIV yang lebih besar dibandingkan perempuan (UNAIDS,
2020).

Tingkat pendidikan ODHA yang menjadi responden dalam penelitian ini cukup baik. Lebih
banyak responden yang telah tamat Sekolah Menengah Atas (SMA)/ sederajat (46 orang)
dibandingkan dengan yang tidak atau belum tamat SMA/ sederajat (15 orang). Status pernikahan
responden lebih banyak yang belum menikah (37 orang) dibandingkan dengan yang sudah menikah,
janda dan duda (24 orang).

Berdasarkan analisis bivariat menggunakan uji korelasi Pearson didapatkan nilai p=0,000 (p <
0,05) yang menandakan terdapat korelasi yang signifikan antara perceived stigma dengan tingkat
depresi pada ODHA di KDS Solo Plus Kota Surakarta. Hasil analisis korelasi Pearson memiliki nilai
r sebesar 0,715 yang menandakan terdapat hubungan yang kuat antara perceived stigma dengan
tingkat depresi. Arah korelasi positif menunjukkan semakin tinggi perceived stigma yang dirasakan
maka tingkat depresi ODHA di KDS Solo Plus Kota Surakarta juga semakin tinggi.

Hasil penelitian ini sejalan dengan penelitian yang dilakukan pada 71 ODHA di Turki yang
menyatakan bahwa terdapat hubungan antara perceived stigma dengan depresi dengan arah korelasi
positif (Demirel et al., 2018). Penelitian lain terkait perceived stigma pada 464 ODHA juga telah
dilakukan di Kota Yangon, Myanmar. Hasil penelitian tersebut menyatakan bahwa terdapat hubungan
perceived stigma dengan timbulnya simtom depresi terutama pada ODHA yang tidak bergabung
dengan self help group atau kelompok dukungan sosial (Than et al., 2021). Penelitian yang dilakukan
oleh Beyamo et al. (2020) pada 417 pasien HIV juga menunjukkan bahwa tingginya perceived stigma
terkait HIV memiliki korelasi yang signifikan dengan timbulnya depresi pada pasien HIV. Penelitian
lain juga menunjukkan hasil bahwa perceived stigma memiliki korelasi dengan depresi dengan
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koefisien korelasi 0,22. Depresi menjadi mediator antara perceived stigma dengan keinginan bunuh
diri pada ODHA (Zeng et al., 2018).

Stigma yang berasal dari internal diri ODHA atau perceived stigma sering timbul pada ODHA
setelah mereka terdiagnosis sebagai orang yang positif HIV. Stigma yang timbul dapat disebabkan
karena pandangan negatif terhadap ODHA yang sudah tertanam di masyarakat serta ketakutan ODHA
akan kematian yang akan terjadi akibat terinfeksi HIVV (Donnelly et al., 2016). Dalam sebuah studi
kualitatif yang dilakukan pada ODHA di Kenya, sebagian besar ODHA merasakan internalized
stigma. Stigma menimbulkan trauma dan menjadikan ODHA lebih memilih untuk isolasi diri dari
orang sekitarnya. Dengan isolasi diri, dukungan sosial yang diterima oleh ODHA akan berkurang.
Perasaan terisolasi dan kurangnya dukungan sosial berdampak terhadap timbulnya depresi pada
ODHA (Enane et al., 2021). Selain perceived stigma, adanya penyakit kronis, penggunaan
pengobatan ART lini kedua, serta kesulitan dalam mengakses layanan kesehatan terkait HIV memiliki
hubungan terhadap timbulnya depresi pada ODHA (Nyongesa et al., 2019).

Penelitian ini memiliki keterbatasan dalam jumlah sampel yang terbatas dan adanya faktor
risiko selain perceived stigma yang dapat memengaruhi tingkat depresi pada orang dengan HIV/AIDS
yang tidak dianalisis lebih lanjut oleh peneliti. Penelitian selanjutnya dapat menggunakan jumlah
sampel yang lebih besar sehingga dapat lebih representatif dalam menggambarkan hubungan
perceived stigma dengan depresi pada orang dengan HIV/AIDS serta dapat menganalisis faktor lain
yang dapat memengaruhi terjadinya depresi pada orang dengan HIVV/AIDS seperti dukungan sosial.

KESIMPULAN

Penelitian ini menunjukkan bahwa terdapat hubungan yang signifikan dengan korelasi yang
kuat antara perceived stigma dengan tingkat depresi pada orang dengan HIV/AIDS di Kelompok
Dukungan Sebaya Solo Plus Kota Surakarta.
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