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ABSTRACT 

 

 Health education of HIV/AIDS for teenagers is important to be done 

because the incidence rate of HIV/AIDS throughout the world is increasing each 

year. HIV/AIDS is a public health problem which needs serious attention because 

this disease spreads rapidly all over the world. Today, each day about 2,000 under 

15 year- old children are infected by HIV/AIDS. 

  The research was quasi experimental with one group pretest-

posttest toward the students’ knowledge and attitude of at SMPN 10, 

Pematangsiantar. The population was 463 students, and the samples were taken by 

using simple random sampling technique. 

 The percentage of the average knowledge in the discussion group after the 

intervention (16.033) was different from the average knowledge in the lecture group 

(14.433) as it was proved by the result of t-test at p-value = 0.001 < 0.05. The 

percentage of the students’ average attitude toward HIV/AIDS in the discussion 

group after the intervention (63.400) was different from the average attitude in the 

lecture group (53.966) as it was proved by the result of t-test at p-value = 0.000 > 

0.05. It was found that discussion method was more effective since discussion 

method was more able to influence teenagers’ knowledge and attitude. 

 It is recommended that the management of the school develop, and guide 

the students to use discussion method since it is able to improve their knowledge 

and attitude toward HIV/AIDS in presenting information and do the fostering about 

behavior in HIV/AIDS to the students of SMPN 10, Pematangsiantar. 
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PENDAHULUAN 

Tujuan pendidikan kesehatan, 

menyangkut tiga hal, yaitu peningkatan 

pengetahuan (knowledge), perubahan sikap 

(attitude), dan keterampilan atau tingkah laku 

(practice), yang berhubungan dengan 

masalah kesehatan masyarakat (Depkes RI, 

1997). Menurut Sarwono (1997), pendidikan 

kesehatan merupakan proses mendidik 

individu/masyarakat supaya mereka dapat 

memecahkan masalah kesehatan yang 

dihadapi. Beragam teknik pendidikan 

meliputi ceramah, seminar, Diskusi Kasus 

kasus, lokakarya, simulasi, pameran, 

demonstransi, perlombaan, kunjungan 

lapangan dan tutorial.  

Pendidikan kesehatan tentang 

HIV/AIDS bagi remaja sangat penting 

dilakukan karena angka kejadian HIV/AIDS 

di belahan dunia mengalami peningkatan 

setiap tahunnya. Masalah HIV/AIDS 

merupakan masalah kesehatan masyarakat 

yang memerlukan perhatian yang sangat 

serius, ini terlihat dari penyebaran penyakit 

yang sangat cepat tanpa mengenal batas 

negara dan masyarakat di dunia. Saat ini di 

seluruh dunia, setiap harinya sekitar 2000 

anak-anak usia 15 tahun ke bawah terinfeksi 

HIV akibat penularan dari ibu ke bayinya, 

sekitar 1.400 anak-anak usia dibawah 15 

tahun meninggal akibat AIDS, sementara 

sekitar 6.000 orang dalam usia produktif 

antara 15-24 tahun terinfeksi HIV 

(UNAIDS.2009).  

Berkaitan dengan remaja, metode 

diskusi kasus dapat menambah pengetahuan  

umumnya mengambil sasaran di kalangan 

murid-murid sekolah lanjutan (SMP dan 

SLTA). Remaja perlu diarahkan dan dicegah 

sejak dini agar tidak termasuk ke dalam sub–

populasi rawan HIV/AIDS. Program–

program tersebut dilakukan dengan asumsi 

bahwa pengetahuan dan pemahaman remaja 

tentang hubungan seksual dan HIV/AIDS 

umumnya sering kali tidak tepat atau tidak 

lengkapSedangkan dikabupaten Simalungun 

jumlah penderita HIV sebanyak 61 orang, 

AIDS sebanyak 45 orang dan dikota 

Pematangsiantar  jumlah penderita HIV 

sebanyak 33 orang dan AIDS sebanyak 106 

(KPA, 2013). 

Menurut SDKI (2012) remaja yang 

disurvei ditanya tentang pengetahuan mereka 

mengenai HIV/AIDS dan cara mengurangi 

resiko penularannya menunjukkan bahwa 67 

% wanita dan 63 % mengetakan bahwa 

HIV/AIDS dapat dicegah dengan 

menggunakan kondom setiap kali 

berhubungan seksual. Baik untuk remaja pria 

dan wanita dengan kelompok usia yang lebih 

tua, tinggal didaerah perkotaan dan remaja 

dengan tingkat pendidikan yang lebih tinggi 

cenderung mengetahui tentang metode 

pencegahan HIV/AIDS lebih baik. Cara lain 

untuk mencegah HIV/AIDS adalah dengan 

membatasi hubungan seksual dengan satu 

pasangan. Metode ini diketahui oleh 46% 

remaja wanita dan 59% remaja pria. Untuk 

wanita maupun pria remaja denagn usia lebih 

tua, tinggal didaerah perkotaan, dan 

berpendidikan  tinggi cenderung mengetahui 

tentang metode pencegahan HIV/AIDS ini. 

Ada perbedaan pengetahuan yang 

bermakna antara sebelum dan setelah 

intervensi pendidikan kesehatan HIV AIDS 

pada kelompok siswa yang mendapatkan 

intervensi pendidikan kesehatan HIV AIDS 

dengan metode ceramah. Ada perbedaan 

pengaruh pendidikan kesehatan HIV AIDS 

dengan metode diskusi  dan ceramah siswa 

SMAN 4 Tangerang Selatan (Khasanah, 

2011). 

Tujuan penelitian ini adalah untuk 

menganalisis pengaruh metode Diskusi 

Kasus terhadap pengetahuan dan sikap 

remaja tentang HIV/AIDS di SMPN 10 Kota 

Pematangsiantar tahun 2018.  

 

METODE PENELITIAN 

Penelitian ini adalah kuasi 

eksperimental dengan menggunakan 

rancangan one group Pretest dan Post-test, 
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dimana rancangan ini tidak menggunakan 

kelompok perbandingan (Kelompok) tetapi 

sesudah dilakukan observasi pertama 

(pretest) yang memungkinkan peneliti dapat 

menguji perubahan-perubahan yang terjadi 

setelah adanya perlakuan (Notoatmodjo, 

2007). 

Metode pengumpulan data dalam 

penelitian ini mencakup data primer dan data 

sekunder. Data primer adalah data yang 

langsung diperoleh dari responden melalui 

wawancara langsung menggunakan 

kuesioner mengenai metode Diskusi Kasus.  

Pada penelitian ini uji coba dilakukan 

terhadap kuesioner pengetahuan dan sikap 

kepada 20 orang responden yang memiliki 

karakteristik yang sama dengan sampel. Uji 

coba ini akan dilakukan kepada siswa di 

SMPN 10 Kota Pematangsiantar. 

Uji validitas bertujuan untuk 

mengetahui sejauh mana suatu ukuran atau 

nilai yang menunjukkan tingkat kehandalan 

atau kesahihan suatu alat ukur dengan cara 

mengukur korelasi antara variabel atau item 

dengan skor total variabel pada analisis 

realibility dengan melihat nilai correlation 

corrected item, dengan ketentuan jika nilai r 

hitung
> r tabel, maka dinyatakan valid dan 

sebaliknya (Gozali, 2005).  

Pada penelitian ini uji coba dilakukan 

terhadap kuesioner pengetahuan dan sikap 

kepada 20 orang responden yang memiliki 

karakteristik yang sama dengan sampel. Uji 

coba ini akan dilakukan kepada siswa di 

SMPN 10 Kota Pematangsiantar. 

Uji validitas bertujuan untuk 

mengetahui sejauh mana suatu ukuran atau 

nilai yang menunjukkan tingkat kehandalan 

atau kesahihan suatu alat ukur dengan cara 

mengukur korelasi antara variabel atau item 

dengan skor total variabel pada analisis 

realibility dengan melihat nilai correlation 

corrected item, dengan ketentuan jika nilai r 

hitung
> r tabel, maka dinyatakan valid dan 

sebaliknya (Gozali, 2005). 

Aspek pengukuran dalam penelitian 

ini didasarkan pada jawaban responden 

terhadap pertanyaan dari kuesioner yang 

disesuaikan dengan skor yaitu: pengukuran 

pengetahuan dan sikap terhadap HIV/AIDS.  
Tabel 3.1. Aspek Pengukuran Variabel 

Penelitian 

 

Variabel 
Alat 

Ukur 

Ju

mla

h 

Soa

l 

Katego

ri 

Bob

ot 
Skor 

Skala 

Ukur 

Variabel 

Bebas 

 

     Diskusi 

Kasus       
   

Obser

vasi  

 

Obser

vasi 

 Efektif 

Tidak 

efektif 

Efektif 

Tidak 
efektif 

 

1 

0 

1 

0 

1 

0 

1 

0 

Ordin

al 

 

Ordin

al 

Variabel 

Terikat 

Pengetahu

an 

Kuesi

oner  

20 Baik 

Cukup 

Kurang 

3 

2 

1 

13-20 

6-12 

<6 

Ordin

al 

Sikap Kuesi
oner 

20 Baik 
Sedang 

Buruk 

3 
2 

1 

53-80 
26-52 

<26 

Ordin
al 

 

Gambaran Umum 

Responden

  

Responden pada penelitian ini 

masing-masing pada kedua kelompok 

sebanyak 30 orang remaja mayoritas berusia 

13 tahun masing-masing 73,3%. Jenis 

kelamin mayoritas pada kedua kelompok 

berjenis kelamin perempuan masing-masing 

sebesar 53,3% dan 56,7%. 

 

 

 

Tabel 2. Distribusi Karakteristik 

Responden  

 

Karakteristik  

Kelompok I 

 

Kelompok II 

n % n % 

Umur 

(tahun) 

    

12 8 26,7 8 26,7 

13 22 73,3 22 73,3 

Jenis 

Kelamin 
    

Laki-laki 14 46,7 13 43,3 

Perempuan 16 53,3 17 56,7 
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Jumlah 30 100,0 30 100,0 

 

Gambaran Pengetahuan dan Sikap 

remaja tentang HIV/AIDS sebelum 

Metode Diskusi Kasus Kasus  di SMPN 

10 Kota Pematangsiantar Tahun 2018  

Tabel 4.3. Distribusi Pengetahuan 

Remaja Sebelum Metode  

Diskusi Kasus  tentang HIV/AIDS di 

SMPN 10 Kota Pematangsiantar Tahun 

2018 

Variabel 

Kelomp

ok  

Diskusi 

Kasus  

n % 

Pengetahuan   

Kurang 4 13,3 

Cukup 26 86,7 

Sikap   

Kurang 0 0,0 

Cukup 27 90,0 

Baik 3 10,0 

Jumlah 30 100,0 

Hasil pengukuran pengetahuan 

sebelum metode  Diskusi Kasus didapatkan 

pengetahuan kurang sebanyak 4 orang 

(13,3%) sedangkan metode  ceramah 

didapatkan pengetahuan kurang sebanyak 3 

orang (10,3%).  

 

 

Pengaruh Metode Diskusi Kasus terhadap 

Pengetahuan dan Sikap remaja tentang 

HIV/AIDS di SMPN 10 Kota 

Pematangsiantar Tahun 2018 

Tabel 3. Distribusi Pengetahuan dan 

Sikap Remaja Sebelum dan Sesudah 

Metode Diskusi Kasus tentang HIV/AIDS 

di SMPN 10  Kota Pematangsiantar 

Tahun 2018 

 

Variabel 

 Metode Diskusi Kasus  

Sebelum Sesudah 

n % n % 

Pengetahuan     

Kurang 4 13,3 0 0,0 

Cukup 26 86,7 2 6,7 

Baik 0 0,0 28 93,3 

Sikap     

Cukup 27 90,0 1 3,3 

Baik 3 10,0 29 96,7 

Jumlah 30 100,0 30 100,0 

 

Hasil pengukuran pengetahuan sebelum 

metode  Diskusi Kasus pada kelompok 

pertama  didapatkan pengetahuan kurang 

sebanyak 4 orang (13,3%) dan sesudah 

diberikan metode Diskusi Kasus  tidak 

terdapat yang pengetahuannya kurang. 

Pengetahuan responden  pada katagori cukup 

sebelum diberikan metode Diskusi Kasus 

sebanyak 26 orang (86,7%) dan sesudah 

Diskusi Kasus pengetahuan cukup sebanyak 

2 orang (6,7%), sedangkan terjadi 

peningkatan pengetahuan baik sebelum dan 

sesudah Diskusi Kasus sebanyak 28 orang 

(93,3%). 

Hasil pengukuran sikap sebelum metode 

Diskusi Kasus pada kelompok pertama  

didapatkan sikap responden  pada katagori 

cukup sebelum diberikan metode Diskusi 

Kasus sebanyak 27 orang (90,0%) dan 

sesudah Diskusi Kasus sikap cukup sebanyak 

1 orang (3,3%), sedangkan terjadi 

peningkatan sikap baik sebelum dan sesudah 

Diskusi Kasus dari 3 orang (10,0%) menjadi 

sebanyak 29 orang (96,7%). 

 

Tabel 4. Pengetahuan dan Sikap Remaja 

dan Sebelum dan Sesudah  

Metode Diskusi Kasus tentang HIV/AIDS 

di SMPN 10  Kota Pematangsiantar 

Tahun 2018 

 
Variabel n �̅� SD Min Maks 

Penege 

tahuan 

     

Sebelum 

Diskusi 

Kasus 

30 8,766 2,176 4 13 

Sesudah 

Diskusi 

Kasus 

30 16,033 1,425 13 18 

Sikap      

Sebelum 

Diskusi 

Kasus 

30 48,166 6,848 40,0 65,0 

Sesudah 

Diskusi 

Kasus 

30 63,400 2,931 57,0 70,0 

 

Berdasarkan Tabel 4.4 dapat 

dijelaskan bahwa pengetahuan sebelum 
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metode Diskusi Kasus diperoleh nilai rata-

rata pengetahuan 8,766 meningkat menjadi 

16,033. Nilai terkecil yang diperoleh remaja 

sebelum dilakukan metode Diskusi Kasus 

tentang HIV/ AIDS hanya mencapai 4 poin 

dan terbesar hanya 13 poin dan sesudah 

dilakukan metode Diskusi Kasus tentang  

HIV/ AIDS nilai terkecil yang diperoleh oleh 

remaja adalah 13 poin dan terbesar mencapai 

18 poin.  

 Sikap sebelum metode Diskusi Kasus 

tentang HIV/ AIDS diperoleh nilai rata-rata 

sikap 48,166 meningkat menjadi 63,400. 

Nilai terkecil yang diperoleh remaja sebelum 

dilakukan metode Diskusi Kasus tentang 

HIV/ AIDS hanya mencapai 40 poin dan 

terbesar hanya 65 poin dan sesudah dilakukan 

metode Diskusi Kasus tentang  HIV/ AIDS 

nilai terkecil yang diperoleh oleh remaja 

adalah 57 poin dan terbesar mencapai 70 

poin. 

 

 

 

 

Tabel 5. Pengaruh Metode Diskusi Kasus 

terhadap Pengetahuan dan  

Sikap Remaja tentang tentang HIV/AIDS 

di SMPN 10  

Kota Pematangsiantar Tahun 2018 
Variabel �̅� Z P 

Pengetahuan    

Sebelum Diskusi 

Kasus 

8,766 -4,788 0,000 

 Sesudah Diskusi 
Kasus 

16,033  

Sikap    

Sebelum Diskusi 

Kasus 

48,166 -4,723 0,000 

 Sesudah Diskusi 
Kasus 

63,400   

Berdasarkan Tabel 4.5 terjadi 

perubahan nilai rata-rata pengetahuan 

sebelum dengan sesudah diberikan metode 

Diskusi Kasus tentang HIV/ AIDS yaitu 

8,766 menjadi 16,033. Hasil analisis dengan 

menggunakan paired t-test didapatkan nilai t 

(-4,788) dengan nilai p=0,000<0,05, maka 

dapat disimpulkan bahwa ada Pengaruh 

metode Diskusi Kasus terhadap pengetahuan 

remaja tentang HIV/AIDS.  

Terjadi perubahan nilai rata-rata sikap 

sebelum dengan sesudah diberikan metode 

Diskusi Kasus tentang HIV/ AIDS yaitu 

48,166 menjadi 63,400. Hasil analisis dengan 

menggunakan Wilcoxon didapatkan nilai Z (-

4,723) dengan nilai p=0,000<0,05, maka 

dapat disimpulkan bahwa ada Pengaruh 

metode Diskusi Kasus terhadap sikap remaja 

tentang HIV/AIDS.  

 

 

 

 

 

Pengetahuan dan Sikap remaja tentang 

HIV/AIDS Sebelum Metode Diskusi 

Kasus  di SMPN 10 Kota 

Pematangsiantar Tahun  2018 

Hasil penelitian ini menunjukkan 

nilai rata-rata pengetahuan dan sikap tentang 

HIV/AIDS  sebelum dilaksanakan intervensi 

pendidikan kesehatan dengan metode diskusi 

kasus HIV/AIDS tidak jauh berbeda. Rata-

rata skor dengan metode Diskusi Kasus kasus 

8,76.  

 

Pengaruh Metode Diskusi Kasus pada 

Pengetahuan dan Sikap remaja tentang 

HIV/AIDS di SMPN 10 Kota 

Pematangsiantar Tahun 2018 

Hasil pengukuran sikap sebelum 

metode Diskusi Kasus pada kelompok 

pertama  didapatkan sikap responden  pada 

katagori cukup sebelum diberikan metode 

Diskusi Kasus sebanyak 27 orang (90,0%) 

dan sesudah Diskusi Kasus sikap cukup 

sebanyak 1 orang (3,3%), sedangkan terjadi 

peningkatan sikap baik sebelum dan sesudah 

Diskusi Kasus dari 3 orang (10,0%) menjadi 

sebanyak 29 orang (96,7%)  

Terjadi perubahan nilai rata-rata 

pengetahuan sebelum dengan sesudah 

diberikan metode Diskusi Kasus tentang 

HIV/ AIDS yaitu 8,766 menjadi 16,033. 
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Hasil analisis dengan menggunakan 

Wilcoxon didapatkan nilai Z (-4,788) dengan 

nilai p=0,000<0,05, maka dapat disimpulkan 

bahwa ada Pengaruh metode Diskusi Kasus 

terhadap pengetahuan remaja tentang 

HIV/AIDS.  

 

Metode merupakan suatu komponen 

yang sangat menentukan terhadap 

keberhasilan atau tidaknya suatu proses 

pengajaran. 

Arends (1997) dalam Trianto (2011) 

mendefenisikan diskusi sebagai komunikasi 

seseorang berbicara satu dengan yang 

lainnya, saling memberi gagasan dan 

pendapat. Kamus bahasa mendefenisikan 

diskusi yaitu melibatkan saling tukar 

pendapat secara lisan, teratur, dan untuk 

mengekspresikan pikiran tentang pokok 

pembicaraan tertentu. 

Penelitian ini sesuai dengan Tarigan 

(2010), metode diskusi lebih efektif dalam 

meningkatkan pengetahuan tentang 

kesehatan reproduksi pada remaja 

dibandingkan dengan metode ceramah. 

Menurut Porter dan Kemacky dalam Suryani 

(2006) juga menyatakan bahwa kemampuan 

individu menyerap informasi dari indera 

pendengaran sangat terbatas. Dari hal ini bisa 

diperkirakan kemampuan individu untuk 

mengingat informasi yang diterima sehingga 

akan memberikan tingkat pengetahuan yang 

berbeda-beda pula ( Sabri; 2005 ) 

 

KESIMPULAN DAN SARAN 
 

Kesimpulan  
Penyampaian informasi tentang 

HIV/AIDS melalui Diskusi Kasus  

terbukti mempunyai pengaruh  terhadap 

pengetahuan dan sikap siswa SMPN 10 

Kota Pematangsiantar.. 

 

Saran  
1.  Bagi Institusi Pendidikan  

 Diharapkan kepada pimpinan SMPN 10 

Kota Pematangsiantar untuk melakukan 

pembinaan,bimbingan dan arahan 

kepada siswa dengan menggunakan 

metode Diskusi Kasus kasus karena 

metode ini lebih efektif untuk 

meningkatkan pengetahuan dan sikap 

siswa tentang HIV/AIDS.  

2.  Bagi Dinas Kesehatan 
Diharapkan kepada dinas kesehatan dan 

pemerintah kota untuk menganggarkan dan 

memprogramkan kegiatan yang dapat 

membantu penanggulangan HIV/AIDS 

dengan melakukan pelatihan kepada guru 

dan anak sekolah khususnya remaja. 

3. Bagi Lembaga Swadaya Masyarakat 

Diharapkan LSM yang bergerak dibidang 

kesehatan umumnya dan penanggulangan 

HIV/AIDS pada khususnya ikut aktif dalam 

kegiatan yang dapat membantu 

penanggulangan HIV/AIDS di segala sektor. 
4.  Bagi Responden  

 Diharapkan dapat menyampaikan 

informasi kepada orang lain melalui 

metode Diskusi Kasus tentang 

HIV/AIDS untuk menambah wawasan 

(pengetahuan) dan berupaya 

menghindari perilaku beresiko 

terjadinya HIV/AIDS.  
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