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ABSTRACT

Introduction: HIV and AIDS are global health problems that require effective treatment to improve the quality and
life expectancy of patients. Understanding patient characteristics, such as age, gender, and stage of disease
development, is essential in optimal treatment efforts.

Objectives: This study aims to determine the characteristics of HIV patients undergoing treatment at Dr. M. Yunus
Hospital, Bengkulu City.

Methods: This study used a descriptive design with 273 HIV patients undergoing treatment as a total sample. The
research method was a retrospective cohort. Data analysis used univariate analysis to obtain a description of the
frequency distribution and proportion of the variables studied, namely age, gender, and clinical stage.

Results: The results showed the largest percentage in men (66.4%), aged 20-45 years (70%) and in clinical stage 3
(54.3%).

Conclusions: Therefore, efforts to prevent and treat HIV/AIDS are more focused on high-risk populations, especially
men of productive age.

Keyword: AIDS, Age, Clinical stage, Gender, HIV

Pendahuluan: HIV dan AIDS merupakan masalah kesehatan global yang memerlukan pengobatan efektif untuk
meningkatkan kualitas dan harapan hidup pasien. Pemahaman terhadap karakteristik pasien, seperti usia, jenis
kelamin, dan tahap perkembangan penyakit, sangat penting dalam upaya pengobatan yang optimal.

Tujuan: Penelitian ini bertujuan untuk menggambarkan karakteristik pasien HIV yang menjalani pengobatan di
RSUD Dr. M. Yunus, Kota Bengkulu.

Metode: Penelitian ini menggunakan desain deskriptif dengan melibatkan seluruh pasien HIV yang menjalani
pengobatan sebanyak 273 orang melalui teknik total sampling. Metode yang digunakan adalah cohort retrospektif.
Analisis data dilakukan secara univariat untuk memperoleh distribusi frekuensi dan proporsi variabel yang diteliti,
meliputi usia, jenis kelamin, serta stadium klinis.

Hasil:  Hasil penelitian menunjukkan presentase terbesar pada laki-laki (66,4%), berusia 20-45 tahun (70%) dan
sedang berada dalam stadium klinis 3 (54,3%).

Kesimpulan: Oleh karena itu upaya pencegahan dan penanganan HIV/AIDS lebih difokuskan pada populasi berisiko
tinggi, khususnya laki-laki usia produktif.

Kata Kunci: AIDS, Jenis kelamin, HIV, Stadium Klinis, Usia

Jurnal Keperawatan Duta Medika diterbitkan oleh Universitas Duta Bangsa Surakarta.
Website: ojs.udb.ac.id

2022 hingga triwulan ketiga (Juli -
September 2022) terdapat 34.213
orang. Infeksi HIV baru di Indonesia
terus  menurun, sejalan dengan
penurunan infeksi HIV baru global.
Namun, penurunan ini belum sebesar
seperti yang diharapkan (Kementerian
Kesehatan RI, 2021, 2022a).

Pengobatan HIV/AIDS memiliki
peran yang sangat penting dalam
meningkatkan kualitas hidup dan
harapan hidup pasien yang terinfeksi.
Antiretroviral therapy (ART) telah

Pendahuluan

Human Immunodeficiency Virus
(HIV) dan Acquired Immunodeficiency
Syndrome (AIDS) merupakan masalah
kesehatan global yang signifikan,
terutama di negara-negara berkembang.
Kasus HIV di kawasan Asia Tenggara
mencakup 10% dari total beban HIV
global (Setyowatie & Widasmara, 2024).
Di Indonesia, berdasarkan data yang
dipublikasikan pada tahun 2021,
terdapat 36.902 orang yang hidup
dengan HIV (ODHIV) dan pada tahun
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mengubah HIV dari penyakit yang
mematikan menjadi kondisi Kkronis
yang dapat dikelola, memungkinkan
individu  yang  terinfeksi  untuk
menjalani kehidupan yang lebih sehat
dan normal (Voshavar, 2019). ART
bekerja dengan mencegah replikasi
virus HIV, yang pada gilirannya
mengurangi viral load dan mencegah
perkembangan AIDS (Dakshina & Khan,
2019).

Agar upaya pengobatan HIV/AIDS
lebih efektif, kita perlu memahami
dengan baik karakteristik pasien,
termasuk usia, jenis kelamin, dan
sejauh mana penyakit telah
berkembang. Berbagai penelitian telah
membuktikan bahwa faktor-faktor ini
memiliki pengaruh yang signifikan
terhadap perjalanan penyakit dan
respons terhadap pengobatan (Ewetola
et al, 2021). Penelitian di India
mengungkapkan bahwa faktor
demografi, seperti usia dan jenis
kelamin, berkontribusi terhadap
tingkat risiko kematian pada pasien
HIV. Pasien laki-laki dan individu
berusia lebih dari 45 tahun memiliki
peluang kematian yang lebih besar
dibandingkan pasien wanita dan
mereka yang berusia lebih muda (Shaik
etal.,, 2023).

Pemahaman mengenai
karakteristik individu pengidap
HIV/AIDS memungkinkan perancangan
perawatan yang lebih personal dan
efektif. Selain itu, kita juga dapat
merancang intervensi kesehatan yang
lebih tepat sasaran (Kumar et al., 2022).

Dengan demikian, pemahaman
mendalam  mengenai  karakteristik
individu pengidap HIV/AIDS
memungkinkan kita untuk
mengembangkan pendekatan

perawatan yang lebih individual
(Atmajaya et al, 2023). Hal ini
berpotensi mengurangi kesenjangan
dalam pelayanan kesehatan dan
meningkatkan kualitas hidup pasien
HIV/AIDS di berbagai latar belakang
sosial dan ekonomi (Giguere et al,
2021). Oleh karena itu peneliti tertarik
untuk melakukan analisis lebih lanjut
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tentang gambaran profil dan stadium
klinis pasien HIV/AIDS di RSUD Dr. M.
Yunus Bengkulu Tahun 2024.

Metode

Penelitian ini menggunakan
metode penelitian deskriptif
retrospektif untuk mengetahuil
gambaran karakteristik pasien
HIV/AIDS di RSUD dr. M. Yunus Kota
Bengkulu tahun 2024. Sampel yang
digunakan dalam penelitian ini adalah
seluruh pasien HIV/AIDS yang datang
berobat di RSUD dr. M. Yunus Kota
Bengkulu tahun 2024. Pengambilan
sampel dilakukan dengan  total
sampling. Variabel pada penelitian ini
adalah jenis kelamin, umur dan stadium
klinis pasien HIV/AIDS. Data penelitian
yang diambil adalah data sekunder yang
diambil dari data pasien HIV/AIDS
berbasis komputer. Analisa data
dilakukan dengan analisis univariat
yang ditampilkan dalam bentuk tabel
dan narasi.

Hasil dan Diskusi

3.1 Gambaran Jenis Kelamin Pasien HIV

Tabel 1. Gambaran jenis kelamin pasien HIV

Jenis Kelamin (n) (%)
Laki-laki 164 66,4
Perempuan 83 33,6
Total 247 100

Tabel 1 menunjukkan bahwa
sebagian besar responden (66,4%)
berjenis kelamin laki-laki dan hanya
sebagian  kecil (33,6%) berjenis
kelamin perempuan.

3.2 Gambaran Umur Pasien HIV

Tabel 2. Gambaran umur pasien HIV

Umur (n) (%)
0-12 tahun 6 2,4
13-19 tahun 9 3,6
20-45 tahun 173 70,0
46-59 tahun 53 21,5
> 60 tahun 6 2,4
Total 247 100,0

Tabel 2 menunjukkan bahwa
sebagian besar (70%) responden
berada dalam rentang umur 20-45
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tahun dan sebagian kecil (21,5%)
responden berada dalam rentang umur
45-59 tahun. Responden dalam rentang
umur 0-12 tahun, 13-19 tahun, dan >60
tahun memiliki persentase yang sangat
sedikit (kurang dari 5%).

3.3 Gambaran Stadium Klinis Pasien HIV
Tabel 3. Gambaran stadium Kklinis pasien HIV

Stadium (n) (%)
Stadium 1 37 15,0
Stadium 2 46 18,6
Stadium 3 134 54,3
Stadium 4 30 12,1
Total 247 100,0

Tabel 3 menunjukkan bahwa sebagian
besar (54,3%) responden berada dalam
stadium Kklinis 3, sebanyak 18,6%
berada dalam stadium 2, 15% berada
dalam stadium klinis 1 dan sebanyak
12,1% berada dalam stadium 4.

Diskusi
Gambaran Jenis Kelamin Pasien
HIV/AIDS

Hasil penelitian menunjukkan
bahwa dari 247 responden, sebanyak
164 (66,4%) responden berjenis kelamin
laki-laki dan 83 (33,6%)  berjenis
kelamin perempuan. Berdasarkan angka
tersebut diperoleh rasio 1,97:1. Artinya,
pasien HIV/AIDS pada laki-laki 1,97 kali
lebih banyak dibandingkan pasien
perempuan. Hal ini sejalan dengan
penelitian Andi Juhaefah (2020) yang
dilakukan di 9 Puskesmas di Kota
Samarinda yang menyatakan bahwa
HIV/AIDS lebih banyak 2,4 kali dialami
oleh jenis kelamin laki-laki dibandingkan
perempuan.

Banyaknya jenis kelamin laki-laki
yang mengalami  HIV/AIDS juga
dikemukakan oleh beberapa penelitian
lainnya. Nicolds et al (2019) dalam
penelitiannya menyatakan bahwa
hampir  seluruh  (93,8%)  pasien
HIV/AIDS yang ditelitinya berjenis
kelamin laki-laki. Yoo et al (2022) juga
menyatakan hal yang sama bahwa
hampir seluruh (91,6%) responden yang
mengalami HIV/AIDS yang ditelitinya
berjenis kelamin laki-laki.
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Prevalensi HIV/AIDS yang lebih
tinggi pada laki-laki dibandingkan
perempuan adalah fenomena yang telah
banyak dilaporkan dalam berbagai studi
epidemiologi. Hal ini dapat disebabkan
karena beberapa faktor yang
berkontribusi  terhadap  perbedaan
gender dalam prevalensi HIV. Salah satu
faktor utama adalah perilaku seksual
yang berisiko lebih tinggi di kalangan
laki-laki, terutama di antara laki-laki
yang berhubungan seks dengan laki-laki
(Sutrasno et al, 2022). Selain itu,
penggunaan kondom yang tidak
konsisten, penggunaan obat-obatan
terlarang dan perilaku seksual berisiko
lainnya juga lebih sering dilaporkan di
kalangan laki-laki, yang meningkatkan
risiko penularan HIV (Mabaso et al,
2019).

Selain perilaku seksual, faktor
sosial dan ekonomi juga memainkan
peran penting dalam perbedaan gender
ini (Rahim et al, 2024). Di beberapa
negara, laki-laki lebih mungkin terlibat
dalam pekerjaan yang meningkatkan
risiko paparan HIV, seperti pekerjaan
migran atau pekerjaan di industri yang
berisiko tinggi (Sutrasno et al, 2022).
Faktor-faktor seperti tingkat pendidikan
yang rendah dan pengangguran juga
dapat mempengaruhi prevalensi HIV di
kalangan  laki-laki, seperti yang
ditemukan dalam studi di Kamerun
(Prisca, 2019). Oleh karena itu,
intervensi  pencegahan HIV  perlu
mempertimbangkan faktor-faktor ini
dan menargetkan kelompok berisiko
tinggi untuk mengurangi kesenjangan
gender dalam prevalensi HIV.

Gambaran Umur Pasien HIV/AIDS

Hasil penelitian menunjukkan
bahwa dari 247 responden, sebanyak
173 (70%) responden berumur 20-45
tahun. Hal ini mengindikasikan bahwa
kelompok usia 20-45 tahun ini
merupakan salah satu yang paling rentan
terhadap berbagai risiko kesehatan,
termasuk HIV/AIDS. Hal ini sejalan
dengan penelitian yang dilakukan Andi
Juhaefah (2020) yang menyatakan
bahwa usia pasien HIV/AIDS terbanyak
ditemukan pada usia 20-29 tahun (47%)
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dan pada usia 30-39 tahun (31,8%).
Penelitian Fitrianingsih et al (2022) di
RSUD Raden Mattaher Jambi juga
menyatakan hal yang sama bahwa
tingkat kejadian kasus infeksi HIV
banyak terjadi pada kelompok usia 25-
49 tahun, diikuti kelompok usia 20-24
tahun.

HIV/AIDS sering kali lebih banyak
menyerang kelompok usia produktif,
yaitu individu berusia antara 15 hingga
49 tahun. Usia ini dianggap produktif
karena pada rentang ini individu
umumnya sedang berada dalam puncak
aktivitas fisik, sosial, dan ekonomi.
Dimana umur muda lebih
memungkinkan 6 kali untuk lebih
banyak melakukan perilaku seks yang
tidak aman dibandingkan dengan umur
tua  sehingga  berisiko  terhadap
penularan HIV (Alamsyah et al, 2021).
Menurut laporan UNAIDS (2023), sekitar
70% dari total kasus HIV global terjadi
pada kelompok usia produktif. Hal ini
disebabkan oleh tingginya keterlibatan
mereka dalam aktivitas berisiko, seperti
hubungan seksual tanpa perlindungan,
penggunaan jarum suntik tidak steril,
dan  kurangnya  edukasi terkait
pencegahan HIV/AIDS. Selain itu, stigma
sosial sering kali membuat individu ragu
untuk melakukan tes atau mencari
pengobatan sehingga meningkatkan
risiko penularan (Mahathir & Usamabh,
2024).

Faktor sosial dan budaya juga
mempengaruhi tingginya angka kasus
HIV/AIDS di usia produktif (Irwan,
2017). Di beberapa negara, tekanan
sosial untuk menikah muda atau
hubungan seksual di luar nikah tanpa
perlindungan  turut  meningkatkan
kerentanan terhadap penularan (Bukit &
Simanihuruk, 2015). Data dari
Kementerian Kesehatan RI (2022a)
menunjukkan bahwa 65% kasus HIV
baru di Indonesia terjadi pada kelompok
usia 20-39 tahun. Pendidikan kesehatan
yang rendah dan kurangnya akses
terhadap layanan kesehatan preventif
memperburuk  situasi. Selain itu,
penggunaan narkotika suntik, terutama
di kalangan remaja dan dewasa muda,
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menjadi salah satu penyebab utama
penyebaran virus HIV di kelompok ini.

Gambaran Stadium Klinis Pasien
HIV/AIDS

Hasil penelitian menunjukkan
bahwa dari 247 responden, sebanyak
134 (54,3%) responden berada pada
stadium 3. Hal ini sejalan dengan
penelitian Viyani & Kurniasari (2024)
yang menunjukkan bahwa sebagian
besar (45,2) pasien HIV berada stadium
Klinis III. Amal & Setyawati (2021) dalam
penelitiannya juga menyatakan hal yang
sama bahwa pasien HIV/AIDS stadium
Il adalah yang terbanyak (50%) dari
seluruh  partisipan. Hal tersebut
bertentangan dengan penelitian
Fitrianingsih et al (2022) yang
menemukan bahwa Kklasifikasi klinis
pasien HIV di RSUD Raden Mattaher
masih berada dalam rentang stadium 1
sampai dengan stadium 2 dengan gejala
asimptomatik dan simtomatik serta
ditandai masih bisa melakukan aktivitas
secaral normal.

HIV/AIDS lebih sering terdeteksi
pada stadium III karena infeksi mulai
menunjukkan gejala yang lebih jelas
seperti diare kronis, penurunan berat
badan, demam yang berkepanjangan,
candidiasis oral dan tuberkulosis paru
(Nursalam et al, 2018). Kondisi ini
disebabkan oleh kerusakan signifikan
pada sistem imun akibat penurunan sel
CD4, sehingga tubuh menjadi rentan
terhadap infeksi oportunistik (Syafei,
2023). Menurut Viyani & Kurniasari
(2024) stadium Kklinis III memiliki CD4
sebanyak <200 sel/mm3
(imunodefisiensi  berat) sedangkan
stadium klinis yang lebih rendah
memiliki CD4 =500 sel/mm3 (tanpa
imunodefisiensi/normal). Hal ini
menyebabkan banyak pasien HIV/AIDS
didiagnosis pada stadium III, di mana
infeksi sudah cukup berkembang tetapi
belum mencapai stadium AIDS (stadium
IV) yang lebih kritis.

Kondisi Kklinis stadium III masih
dapat dikelola dengan pengobatan yang
tepat, seperti terapi antiretroviral (ARV)
(Setiarto et al, 2021). Antiretroviral




Jurnal Keperawatan Duta Medika
Vol. 5 No. 1 April 2025, hal 9-15

(ARV) dapat menurunkan jumlah
virus ARV untuk mencegah terjadinya
infeksi oportunistik dengan berbagai
komplikasinya (Fitrianingsih et al,
2022). Dengan terapi ARV dapat
membantu menekan virus bereplikasi,
meningkatkan  limfosit CD4  dan
memperbaiki kualitas hidup pasien HIV
sehingga menurunkan morbiditas dan
mortalitas (Aquaro et al, 2020). Oleh
karena itu perlunya upaya lebih dalam
deteksi dini, edukasi masyarakat tentang
pentingnya melakukan tes HIV secara
rutin, meningkatkan inisiasi ARV,

mempertahankan  pengobatan  dan
kepatuhannya dengan ART, dan
meningkatkan ketersediaan dan

distribusi ARV (Kementerian Kesehatan
RI, 2022b).

Kesimpulan dan Saran

Berdasarkan hasil penelitian yang
telah dipaparkan bahwa dari 273 pasien
HIV/AIDS, sebagian besar responden
berjenis kelamin laki-laki, sebagian
besar berumur 20-45 tahun, dan lebih
dari sebagian berada pada stadium 3.
Hal ini menunjukkan bahwa HIV/AIDS
lebih banyak menyerang individu
dengan usia produktif, khususnya laki-
laki, dan pada tahap yang cukup lanjut
dalam perjalanan penyakit. Penemuan
ini memperkuat pentingnya deteksi dini
dan intervensi yang tepat guna
menurunkan angka progresi penyakit,
terutama di kalangan populasi berisiko
tinggi seperti laki-laki usia produktif.
Upaya pencegahan dan penanganan
HIV/AIDS dapat lebih difokuskan pada
populasi berisiko tinggi, khususnya laki-
laki usia produktif. Program edukasi
dan sosialisasi mengenai bahaya
HIV/AIDS, metode pencegahan, serta
pentingnya perilaku seksual yang aman
perlu ditingkatkan melalui kampanye
kesehatan yang masif dan berbasis
komunitas.

Ucapan Terima Kasih

Ucapan terima kasih disampaikan
kepada RSUD Dr. M. Yunus Kota
Bengkulu yang telah memberikan
perizinan  kepada penulis  untuk
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mengumpulkan data terkait penelitian
ini.
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