BAB I
PENDAHULUAN
1.1 Latar belakang

Menurut data UNAIDS, diperkirakan 33 juta orang di dunia terinfeksi HIV.
Apabila orang-orang ini tidak mendapat perlakuan yang tepat, mayoritas akan
meninggal. Kepatuhan sangat penting untuk pengobatan antiretroviral yang efektif.
Di seluruh dunia pada tahun 2013 ada 35 juta orang hidup dengan HIV yang
meliputi 16 juta perempuan dan 1,2 juta anak berusia <15 tahun. Jumlah infeksi
baru HIV pada tahun 2013 sebesar 2,1 juta yang terdiri dari 1,9 juta dewasa dan
240.000 anak berusia <15 tahun. Jumlah kematian AIDS sebanyak 1,5 juta yang
terdiri dari 1,3 juta dewasa dan 190.000 anak berusia <15 tahun®.

Penemuan obat antiretroviral (ART) pada tahun 1996 mendorong suatu
revolusi dalam perawatan ODHA di negara maju. Meskipun belum mampu
menyembuhkan penyakit dan menambah tantangan dalam hal efek samping
serta resistensi kronis terhadap obat, namun secara dramatis terapi ARV
menurunkan angka kematian dan kesakitan, meningkatkan kualitas hidup
ODHA, dan meningkatkan harapan masyarakat, sehingga pada saat ini HIV dan
AIDS telah diterima sebagai penyakit yang dapat dikendalikan dan tidak lagi

dianggap sebagai penyakit yang menakutkan?.

Akses terhadap obat antiretroviral, bagaimanapun, bukanlah satu-satunya
solusi. Komponen kunci keberhasilan terapi antiretroviral (ART) adalah seberapa

baik orang yang terinfeksi mematuhi rejimen pengobatan yang kompleks ini, karena



kepatuhan yang buruk berdampak negatif terhadap individu dan masyarakat.
Konsekuensi ketidakpatuhan tersebut termasuk di dalamnya adalah jumlah CD4
yang berkurang, tingkat viral load HIVV yang lebih tinggi, pemulihan imunologi
tertunda, perkembangan penyakit dan kematian. Ketidakpatuhan obat dapat
didefinisikan sebagai jumlah dosis yang tidak diambil atau diambil dengan benar.
Perkiraan tingkat kepatuhan saat ini di antara orang yang diberi ART tidak dapat
diobati berkisar antara 50% sampai 70%, tergantung pada lingkungan sosial dan

budaya pasien.

Ketaatan terhadap terapi antiretroviral (ART) adalah kunci untuk penekanan
HIV yang berkelanjutan dengan mengurangi risiko resistansi obat, meningkatkan
kesehatan, kualitas hidup, dan kelangsungan hidup secara keseluruhan, serta
penurunan risiko penularan HIV. Sebaliknya, kepatuhan yang buruk adalah
penyebab utama kegagalan terapeutik. Dengan demikian, untuk mencapai hasil
klinis yang optimal dan untuk mewujudkan manfaat kesehatan masyarakat
potensial dari pengobatan sebagai pencegahan, perhatian terhadap setiap langkah
dalam riam pengobatan adalah sesuatu yang penting. Oleh karena itu, keyakinan
efektivitas pengobatan untuk mempertahankan pasien dalam perawatan dan
membantu mereka mencapai tingkat kepatuhan pengobatan yang tinggi sangatlah

penting.

Kepatuhan terhadap ART dapat dipengaruhi oleh sejumlah faktor, termasuk
situasi sosial dan kondisi Kklinis pasien, rejimen yang ditentukan, hubungan

penyedia-pasien, keyakinan efektivitas pengobatan, dan masih banyak lagi. Sangat



penting bahwa setiap pasien menerima dan memahami informasi tentang penyakit
HIV termasuk tujuan terapi (mencapai dan mempertahankan penekanan virus,
mengurangi angka kesakitan dan mortalitas terkait HIV, dan mencegah penularan
HIV secara seksual), rejimen yang ditentukan (termasuk jadwal pemberian dosis
dan potensi efek samping), pentingnya kepatuhan ketat terhadap ART, dan potensi
pengembangan resistensi obat sebagai konsekuensi kepatuhan suboptimal. Namun,
informasi saja tidak cukup untuk memastikan tingkat kepatuhan yang tinggi, pasien
juga harus termotivasi dengan keyakinannya secara positif untuk memulai dan

mempertahankan terapi®.

Sejumlah penelitian terhadap pasien yang mencari pengobatan HIV / AIDS atau
layanan kesehatan preventif menunjukkan bahwa prevalensi psikososial cukup
tinggi termasuk depresi, kecemasan, dan permusuhan. Penelitian lain menunjukkan
bahwa variabel psikososial, seperti depresi, masalah keyakinan terhadap
pengobatannya dan masalah kesehatan mental lainnya, kecanduan obat atau
alkohol, atau kombinasi antara keduanya adalah yang paling umum terjadi di
kalangan ODHA. Diperkirakan bahwa hingga 50% ODHA menderita penyakit
jiwa, seperti depresi, dan 13% memiliki masalah penyakit jiwa dan penyalahgunaan

zat terlarang®.

Dari perspektif pasien, ketidakpatuhan sering merupakan konsekuensi dari satu
atau lebih hambatan perilaku, struktural, dan psikososial, misalnya depresi dan
penyakit jiwa lainnya, gangguan neurokognitif, melek kesehatan yang rendah,

rendahnya tingkat dukungan sosial, peristiwa kehidupan yang penuh tekanan,



tingkat tinggi konsumsi alkohol dan penggunaan zat aktif, tunawisma, kemiskinan,
serostatus HIV, penolakan, stigma, akses obat yang tidak konsisten, dan terlebih

lagi keyakinannya sendiri.

Selain menjadi penyakit yang dikaitkan dengan sejumlah malfungsi fisik dan
ketidaknyamanan progresif seperti rasa sakit, sesak napas, perubahan fungsi seksual
dan kerusakan, HIV / AIDS juga masih merupakan penyakit yang sangat
distigmatisasi. Stigmatisasi ini dapat menyebabkan penurunan keyakinan pasien
akan keefektivan pengobatan yang ia jalani. Hal ini, pada gilirannya, dapat
menyebabkan depresi lebih lanjut seiring dengan sejumlah masalah psikososial

lainnya.

Saat ini belum banyak penelitian mengenai hubungan antara factor social
khususnya keyakinan efektivitas pengobatan dengan pengobatan pasien HIV pada
populasi Indonesia. Masyarakat Indonesiapun tidak sedikit yang masih berpikir
bahwa HIV/AIDS merupakan sesuatu yang tabu untuk dibicarakan. Padahal

populasi Indonesia memiliki banyak komunitas yang rentan terhadap HIV.

Oleh karena itulah saya memutuskan untuk mengambil topik penelitian
sedemikian rupa untuk membantu membuka pikiran masyarakat Indonesia yang
merupakan ODHA tentang komitmen pengobatan dan factor simple yaitu masalah

keyakinan efektivitas pengobatan yang mempengaruhinya.

1.2 Rumusan masalah
1. Pengobatan ART dikaitkan dengan factor keyakinan pada pasien HIV

memiliki peranan cukup besardalam hal kepatuhan pengobatannya.



2. Pada penelitian sebelumnya dijelaskan bahwa hanya sepertiga dari total
populasi yang mengaku menjalankan pengobatan rutin meskipun mereka
berkata bahwa mereka bahagia di rumah dan tidak memiliki tuntutan
apapun.

3. Hal ini menunjukkan bahwa kepatuhan dalam menjalankan pengobatan
ART merupakan sebuah tantangan besar pada populasi penderita HIV.

4. Namun demikian, saat ini di Indonesia masalah HIV masih tabu dan tidak
sedikit pasien yang malu untuk mengakui bahwa mereka tidak menjalankan
pengobatan ART secara rutin.

5. Apabila hal ini terus berlangsung tanpa mereka sadari, mereka tidak akan
sadarakan hal kecil yang sebenarnya mempengaruhi kepatuhan pengobatan

mereka seperti faktor psychosocial dalam hidup mereka sendiri.

1.3 Pertanyaan penelitian
1. Apakah terdapat hubungan antara faktor keyakinan efektivitas pengobatan

dengan kepatuhan pasien HIV dalam menjalankan pengobatan ART ?

1.4 Hipotesis
Terdapat  hubungan antara faktor keyakinan terhadap -efektivitas

pengobatan dengan kepatuhan pengobatan ART pada pasien HIV.



1.5 Tujuan penelitian
1.5.1 Tujuan Umum : Untuk mengetahui apakah benar bahwa faktor keyakinan
pasien terhadap infeksi HIV berpengaruh dalam kepatuhan menjalankan
pengobatan ART.
1.5.2 Tujuan Khusus :
1. Untuk mengetahui pengaruh faktor keyakinan dalam kepatuhan
pasien HIV menjalankan pengobatanART.
2. Untuk mengetahui perbandingan beberapa factor keyakinan masing-
masing dengan kepatuhan pasien yang terinfeksi HIV dalam

menjalankan pengobatan ART.

1.6 Manfaat penelitian
1.6.1 Manfaat akademik :

1. Meningkatkan kerja sama antara dosen dan mahasiswa

2. Meningkatkan minat penelitian bagi mahasiswa

3. Meningkatkan jumlah publikasi

1.6.2 Manfaat praktis :

1. Membantu pasien di Rumah Sakit Siloam Karawaci untuk dapat
menyadari bahwa factor keyakinan mempengaruhi kepatuhan
mereka dalam menjalankan pengobatan ART.

2. Memberikan gambaran akan faktor-faktor keyakinan yang paling
besar presentasenya dalam mempengaruhi kepatuhan pasien

menjalankan pengobatan ART.





