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KATA PENGANTAR

Keperawatan sebagai bagian intergral dari pelayanan kesehatan, ikut menentukan menentukan mutu dari
pelayanan kesehatan. Tenaga keperawatan secara keseluruhan jumlahnya mendominasi tenaga kesehatan
yang ada, dimana keperawatan memberikan konstribusi yang unik terhadap bentuk pelayanan kesehatan
sebagai satu kesatuan yang relatif, berkelanjutan, koordinatif, dan advokatif. Keperawatan sebagai suatu
profesi menekankan kepada bentuk pelayanan profesional yang sesuai dengan standar dengan
memperhatikan kaidah etik dan moral sehingga pelayanan yang diberikan dapat diterima oleh masyarakat
dengan baik dan dapat meningkatkan derajat kesehatan masyarakat secara optimal.

Salah satu pendekatan yang dapat membantu praktisi keperawatan untuk memberikan kualitas pelayanan
profesional yang terbaik dalam memenuhi kebutuhan pasien dan keluarganya adalah dengan aplikasi
Evidence Based Nursing Practice (praktik keperawatan berbasis pembuktian ilmiah). Hal tersebut
bermanfaat dalam meningkatkan kualitas intervensi keperawatan dari yang berbasis tradisi atau kebiasaan
atau rutinitas menjadi intervensi berbasis fakta dan hasil riset. Hal ini juga dapat menjadi tonggak
profesionalitas keperawatan, yang dimana tindakan keperawatan yang diberikan berdasarkan penemuan
terkini dari perkembangan ilmu pengetahuan.

Saat ini, keperawatan di Indonesia masih terus meningkatkan kuantitas dan kualitas aplikasi Evidence
Based Nursing Practice dalam pemberian layanan asuhan keperawatan, salah satunya dalam setting
kegawatdaruratan dan bencana. Asuhan keperawatan dalam setting kegawatdaruratan dan bencana dengan
berbasis pada keperawatan holistik menjadi salah satu isu yang penting untuk dikembangkan. Untuk
mendukung hal ini, kami berencana akan menyelengarakan seminar ilmiah nasional keperawatan yang
ketiga untuk membahas hal tersebut. Pada seminar ilmiah kali ini, kami mengangkat tema “Holistic
Nursing in Emergency and Disaster : Issue and Future”, yang membahas tentang konsep dan aplikasi
keperawatan holistik serta bentuk keperawatan forensik dalam setting kegawatdaruratan dan bencana,
terkait isu-isu yang muncul dan perkembangannya di masa depan. Hal ini diharapkan akan dapat
meningkatkan standar kualitas pelayanan keperawatan di Indonesia.

Wassalamu’alaikum Wr.Wb

Semarang, 13 Juni 2015

Ketua Panitia

Chandra Bagus Ropyanto, S.Kp.,M.Kep.,Sp.KMB
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IbM PENINGKATAN LIFE SKILLS PELAJAR SMK (SEKOLAH MENENGAH
KEJURUAN) DALAM PENCEGAHAN PMS, HIV/AIDS

Untung Sujianto*, Reni Sulung Utami**

*Dosen Jurusan Keperawatan Universitas Diponegoro
**Dosen Jurusan Keperawatan Universitas Diponegoro

Abstrak

Masa remaja merupakan masa peralihan dari usia kanak-kanak ke usia dewasa. Pada
masa tersebut terjadi pertumbuhan yang pesat pada fungsi reproduksi dan terjadi
perubahan fisik, psikhis maupun sosial. Remaja yang belum siap terhadap perubahan-
perubahan fisik, psikhis maupun sosial dan rasa ingin tahu yang tinggi, mengakibatkan
ingin mencoba sesuatu yang baru dan bila tidak diarahkan pada hal yang positif dapat
mengakibatkan masalah kesehatan reproduksi seperti kehamilan yang tidak diinginkan
(KTD), penyakit menular seksual (PMS) termasuk HIV/AIDS. Pengabdian masyarakat
ini bertujuan untuk meningkatkan keterampilan hidup remaja atau life skills yang
meliputi keterampilan berkomunikasi, berfikir kritis dan mengambil keputusan terhadap
perilaku merokok, pacaran, seks-pranikah, NAPZA, kontrasepsi, PMS, HIV dan AIDS.
Pengabdian masyarakat ini dilaksanakan di dua SMK yaitu SMK N1 dan SMK N 8
Semarang. Jumlah total siswa SMK dalam pelatihan life skills ini berjumlah 138 orang
siswa. Hasil need assessment dan wawancara mendalam adalah siswa sangat
membutuhkan adanya informasi yang jelas tentang life skills dan kesehatan reproduksi
remaja. Hasil pengabdian masyarakat ini menunjukkan adanya peningkatan pemahaman
yang baik tentang kesehatan reproduksi dan peningkatan ketrampilan hidup remaja (/ife
Skills)

Kata kunci  : Life skills, perilaku berisiko, remaja

PENDAHULUAN

Era globalisasi berdampak pada perubahan yang cepat pada bidang sosial,
ekonomi diseluruh dunia dan berpengaruh secara bermakna pada perilaku dan gaya
hidup remaja dalam mempersiapkan masa dewasa. Lebih dari 20 tahun yang lalu,
pergantian yang cepat pada bidang sosial, politik, dan ekonomi menyebabkan terjadinya
perubahan secara radikal terhadap lingkungan remaja di seluruh dunia. Pada satu
generasi yang lalu, penyakit-penyakit infeksi merupakan penyebab utama kesakitan
(morbidity) dan kematian (mortality) secara global. Sedangkan saat ini faktor sosial,
perilaku, dan lingkungan merupakan penyebab utama kesakitan dan kematian. Era
globalisasi juga merubah pola kehidupan remaja dan angka kesakitan dan kematian di
seluruh dunia. Hal ini terlihat penyebab kematian penduduk remaja adalah kecelakaan
tidak disengaja, HIV/AIDS, penyakit infeksi lainnya, pembunuhan, perang dan cidera
lain yang disengaja, dan bunuh diri serta melukai diri sendiri (Robert Blum, 2005).
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Masa remaja merupakan masa peralihan dari usia kanak-kanak ke usia dewasa.
Pada masa tersebut terjadi pertumbuhan yang pesat pada fungsi reproduksi sehingga
mempengaruhi terjadinya perubahan-perubahan perkembangan baik fisik, mental
maupun peran sosial. Dampak pertumbuhan dan perkembangan remaja diantaranya
adalah perilaku seksual pranikah yang mengakibatnya terjadinya kehamilan yang tidak
diinginkan (KTD), penyakit menular seksual (PMS), HIVdan AIDS. Pada masa remaja
merupakan masa yang labil, yang artinya mudah terpengaruh oleh pergaulan khususnya
teman sebaya dan kurang mampu dalam mengambil sikap maupun keputusan bagi diri
remaja. Hal ini dapat ditunjukkan dari beberapa hasil penelitian remaja tentang perilaku
seks pranikah di beberapa kota besar seperti Denpasar berkisar antara 26-29 persen,
Bandung sebanyak 20,2 persen , Bogor sebanyak 30 persen dan Sukabumi sebesar 26,5
persen (UNFPA, 2002). Dampaknya adalah kehamilan yang tidak diinginkan (KTD)
semakin meningkat. Perkiraan angka nasional kejadian aborsi adalah sekitar 2 juta
kasus per tahun, yang berarti 37 aborsi per 1000 wanita usia 15-49 tahun yang
kejadiannya 53 persen dilakukan di perkotaan. (Budi Utomo et.al, 2001). Demikian juga
dampak lain dari perilaku seksual pranikah yang tidak aman adalah risiko tertularnya
HIV AIDS. Kasus HIV/AIDS di Indonesia sudah mencapai tingkat yang tinggi atau
berisiko. Pada akhir September 2011 secara kumulatif sebesar 26.508 kasus dengan
rincian 4.917 orang dengan AIDS dan 21.591 orang positif HIV, dimana dari kasus
AIDS tersebut terjadi pada usia produktif (45,9 persen kelompok usia 20-29 tahun dan
sekitar 31,1persen pada kelompok usia 30-39 tahun). Masa inkubasi AIDS adalah
antara 5-10 tahun, sehingga dapat diprediksi bahwa kelompok golongan usia antara 20-
29 tahun telah terinfeksi sejak usia antara 15-24 tahun yaitu masa remaja. Pola risiko
penyebaran HIV/AIDS adalah heteroseksual sebesar 78,8 persen; IDU sebesar 9,4
persen; LSL sebesar 2,8 persen; transmisi perinatal sebesar 3,3 persen dan penyebab
lainnya yang tidak diketahui adalah sebesar 5,5 persen. Kasus AIDS terbanyak sampai
September tahun 2011 adalah Jawa Tengah, Papua, Bali, Jawa Timur, Sulawesi Selatan,
Jawa Barat, Sulawesi Utara, Papua Barat, Nusa Tenggara Barat, Sumatera Selatan
(Ditjen PPM & PL Depkes RI, 2011).

Kebijakan Pemerintah RI terhadap Pendidikan Seks sampai saat ini belum resmi
ditetapkan dalam kurikulum di sekolah. Pendidikan Seks masih diserahkan pihak
sekolah baik materi dan cara pengajaran yang sesuai dengan keinginan sekolah. Badan
Koordinasi Keluarga Berencana Indonesia (BKKBN) adalah Badan pemerintah yang
bertanggung jawab tentang kesehatan reproduksi di Indonesia, termasuk penilaian
kebutuhan masyarakat, pengembangan dan mengadakan program kesehatan reproduksi
dan keluarga berencana. Meskipun BKKBN berhasil mempromosikan penggunaan alat-
alat kontrasepsi dan keluarga berencana sejak tahun 1980-an, semua program dalam
bidang ini difokuskan pada wanita yang sudah menikah dengan tujuan mengurangi
jumlah penduduk Indonesia.

Berdasarkan fenomena tersebut, maka saya ingin meningkatkan pemahaman remaja
dan meningkatkan life skills remaja melalui pengabdian masyarakat di SMK kota
Semarang.

Fokus IbM (Pengabdian Masyarakat)

Pengabdian masyarakat ini dilaksanakan di 2 SMK Negeri Semarang yaitu SMK
N 1 sejumlah 114 siswa dan SMK N 8 sejumlah 36 Siswa. Yang mendapatkan pelatihan
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Life Skills ini adalah remaja yang berusia 15-19 tahun. Pengabdian masyarakat ini
dilaksanakan pada bulan Agustus-November 2014. Adapun IbM atau pengabdian
masyarakat ini menggunakan modul life skills yang dibantu oleh fasilitator dan
mahasiswa.

HASIL

A. Pelaksanaan Kegiatan

Pelaksanaan kegiatan yang telah dilakukan sesuai dengan rencana yang
dimulai dari Koordinasi awal dengan mitra I dan mitra II untuk menyepakati tempat
dan waktu pelatihan, koordinasi dengan para pembicara dalam kegiatan pelatihan,
penyusunan materi dan modul pelatihan, menggandakan materi dan modul
sejumlah peserta maupun belanja alat dan bahan yang diperlukan untuk pelatihan.
Kemudian kegiatan yang telah dilaksanakan pada mitra I SMKN 8 dan Mitra II
SMKN I yaitu melakukan wawancara, penyampaian materi /ife skills merokok,
pacaran, seks-pranikah, NAPZA, kontrasepsi, PMS, HIV dan AIDS, praktik life
skills merokok, pacaran, seks-pranikah, NAPZA, kontrasepsi, PMS, HIV dan AIDS
dan telah melakukan MONEYV terhadap ketrampilan /ife skills melalui angket yang
mencakup /ife skills: merokok, pacaran, seks-pranikah, NAPZA, kontrasepsi, PMS.
HIV dan AIDS melalui berbagai metode pengajaran yaitu ceramah, diskusi,
permainan dst.

B. Hasil pengukuran life skills

Pengukuran life skills pada pengabdian masyarakat ini diukur dengan 22
item kasus, dimana siswa SMK di minta untuk memberikan pendapat sesuai dengan
life skills atau kemampuan dalam perilaku merokok, media pornografi, drug abuse,
pacaran, seks pra-nikah, kehamilan, penggunaan kontrasepsi, aborsi dan risiko
terjadinya IMS dan HIV/AIDS. Hasilnya diketahui bahwa rata-rata life skills remaja
sebagian besar lebih dalam kategori kurang.

Adapun hasil /life skills remaja sebelum diberikan pelatihan adalah sebagai
berikut pada tabel dibawah ini :

Tabel 3.1. Sebaran subyek menurut /ife skills atau keterampilan hidup (N=138)
sebelum pelatihan

Variabel Life Skills Jumlah (%)

1. Merokok

Tidak mampu 41 (30)

Mampu 97 (70)
2. Media pornografi

Tidak mampu 97 (70)

Mampu 41 (30)
3. Drug abuse/ narkoba

Tidak mampu 28 (20)
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Mampu 110 (80)
4. Berpacaran

Tidak mampu 69 (50)

Mampu 69 (50)
5. Seks pra-nikah

Tidak mampu 55 (40)

Mampu 83 (60)
6. Pencegahan kehamilan

Tidak mampu 55 (40)

Mampu 83 (60)
7. Pemakaian kontrasepsi

Tidak mampu 62 (45)

Mampu 76 (55)
8. Aborsi

Tidak mampu 69 (50)

Mampu 69 (50)
9. IMS, HIV/AIDS

Tidak mampu 41 (30)

Mampu 97 (70)

Pada tabel 3.1. diatas terlihat bahwa /ife skills dalam kategori tidak mampu
tertinggi adalah media pornografi sebesar 70%, sedangkan yang terendah adalah
drugs abuse/narkoba sebesar 20%. Hal ini menunjukkan bahwa secara psikologis
remaja masih mengalami masa yang labil dan belum dapat berfikir secara
rasional. Selain itu, life skills remaja yang masih kurang dapat disebabkan oleh
berbagai faktor diantaranya adalah adat istiadat, budaya, agama, dan kurangya
informasi dari sumber yang benar ( Pangkahila, 2007).

Adapun setelah diberikan pelatihan tentang [life skills, terlihat adanya
peningkatan /ife skills yang ditunjukkan pada tabel dibawah ini :

Tabel 3.2. Sebaran subyek menurut /ife skills atau keterampilan hidup setelah
Pelatihan (N=138)

Variabel Life Skills Jumlah (%)
1. Merokok
Tidak mampu 21 (15)
Mampu 117 (85)
2. Media pornografi
Tidak mampu 69 (50)
Mampu 69 (50)
3. Drug abuse/ narkoba
Tidak mampu 21 (15)
Mampu 117 (85)
4. Berpacaran
Tidak mampu 48 (35)
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Mampu 90 (65)
5. Seks pra-nikah

Tidak mampu 28 (20)

Mampu 110 (80)
6. Pencegahan kehamilan

Tidak mampu 28 (20)

Mampu 110 (80)
7. Pemakaian kontrasepsi

Tidak mampu 35 (25)

Mampu 104 (75)
8. Aborsi

Tidak mampu 28 (20)

Mampu 110 (80)
9. IMS, HIV/AIDS

Tidak mampu 14 (10)

Mampu 124 (90)

Pada tabel 3.1. diatas terlihat bahwa life skills dalam kategori tidak mampu
tertinggi adalah media pornografi sebesar 50%, sedangkan yang terendah adalah
IMS, HIV/AIDS sebesar 10%. Hasil pelatihan yang ditunjukkan pada tabel 3.1
dan 3.2 memperlihatkan hasil peningkatan [ife skills sebelum dan setelah
pelatihan. Setelah pelatihan yang ditunjukkan pada tabel 3.2 menunjukkan
bahwa mayoritas /ife skills remaja menunjukkan peningkatan yang signifikan
setelah diberikan pelatithan “Life Skills pada remaja”. Life skills ini meliputi
keterampilan dalam menghindari perilaku merokok, narkoba, akses media
pornografi, pacaran yang berisiko, seks pra-nikah, kehamilan, pemakaian
kontrasepsi, dan aborsi. Life skills yang meningkat ini juga ditemukan pada
pelatihan yang difokuskan pada [life skills yang sesuai dengan kebutuhan dan
permasalahan pada remaja (Kittisuksathi, 2005; Griffin et a/.,2004).

Life skills yang meningkat ini teridentifikasi pada evaluasi yang telah
dilakukan setelah pelatihan. Responden telah mampu berifikir secara kritis dan
kreatif, berkomunikasi dengan baik, mengambil keputusan secara tepat dan
memecahkan masalah dengan baik. Metode pelatihan partisipatif yang meliputi
ceramabh, diskusi, curah pendapat, bermain peran, tayangan vidio dan permainan
telah memberikan keterampilan hidup secara bermakna, oleh karena remaja
belajar secara nyata, lebih menekankan keterlibatan responden dalam pelatihan
dan menerapkan hasil pembelajaran dalam kehidupan di sekolah, sehingga
pengetahuan dan keterampilan menjadi lebih  baik (Blum, 2005), karena
pembelajaran yang hanya berfokus pada teori atau pengatahuan tidak efektif
dalam meningkatkan keterampilan pada remaja.

Kesimpulan

1) Life skills atau keterampilan hidup remaja yang meliputi pencegahan merokok,
narkoba, media pornografi, berpacaran tidak sehat, seks pra-nikah, pencegahan
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kehamilan, pemakaian kontrasepsi, tindakan aborsi, IMS, HIV/AIDS masih dalam
kategori kurang atau berisiko.

2) Pelatihan “ Life Skills” yang berdasarkan kebutuhan dan kondisi remaja melalui
pendidikan keterampilan hidup yang terintegrasi pada layanan bimbingan
konseling di sekolah sangat efektif dalam memberikan pemahaman kepada remaja
tentang pentingnya life skills kesehatan reproduksi

3) Pelatihan “ Life Skills pada remaja SMK” di sekolah telah meningkatkan
pengetahuan, keterampilan hidup /ife skills perilaku pencegahan merokok,
narkoba, media pornografi, berpacaran, seks pra-nikah, pencegahan kehamilan,
pemakaian kontrasepsi, tindakan aborsi, IMS, HIV/AIDS sehingga perilaku
berisiko pada remaja dapat dikendalikan.

Saran

1) Pelatihan “ life Skills atau pendidikan keterampilan hidup” perlu menjadi program
dan diterapkan di SMK sebagai upaya dalam merubah perilaku ke arah perilaku
yang sehat dan tidak berisiko dan peningkatan keterampilan hidup atau life skills.

2) Akses yang mudah pada informasi kesehatan reproduksi (seksualitas, HIV/AIDS,
NAPZA), layanan kesehatan terpadu yang ramah remaja, dan pendidikan
keterampilan hidup perlu ditingkatkan secara reguler

3) Perlu adanya dukungan stakeholder tentang pendidikan publik melalui kerjasama
antara pemerintah dengan media massa, pelayanan KRR yang terintegrasi:
hubungan personal, nilai moral, tanggung jawab dan kesetaraan gender, koordinasi
lintas sektor untuk kebijakan (KPA/KPAD, BNN/BNP, DIKNAS, DEPKES,
DEPAG, DEPSOS, BKKBN, LSM).
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