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ABSTRAK

Keterbukaan status HIV menjadi hal yang penting dalam mencegah dan mengurangi penularan HIV di
masyarakat. Dengan mengungkapkan status HIV kepada pasangan seks atau pasangan berbagi jarum,
akan memungkinkan setiap orang mengambil langkah-langkah agar tetap sehat. Meskipun demikian,
tingkat keterbukaan status HIVV masih tergolong rendah. Hal ini menunjukkan perlunya intervensi untuk
membantu ODHA melakukan keterbukaan status HIV. Tujuan dalam penelitian ini adalah melakukan
peninjauan literatur terkait apakah intervensi yang meningkatkan keterbukaan status HIV ODHA. Studi
ini menggunakan studi literatur dari database Sage Journal, PROQUEST, Scopus, Ebsco, Springer Link,
dan Clinical Key. Kriteria artikel yang digunakan adalah yang diterbitkan antara tahun 2017-2022.
Dalam enam database elektronik yang digunakan, ditemukan 42.945 artikel terkait topik ini dan sepuluh
artikel yang digunakan untuk ditelaah lebih lanjut. Hasil penelitian menunjukkan bahwa sembilan dari
sepuluh studi intervensi terkait keterbukaan status HIV terbukti dalam meningkatkan keterbukaan status
HIV pada ODHA dengan p value < 0.001.

Kata kunci: HIV/AIDS; intervensi; keterbukaan status HIV

INTERVENTION ON HIV STATUS DISCLOSURE IN PEOPLE WITH HIV/AIDS
(PLHIV): LITERATURE STUDY

ABSTRACT

The HIV status disclosure is important in preventing and reducing HIV transmission in the community.
By HIV status disclosure to sex partners or needle-sharing partners, it will allow everyone to take steps
to stay healthy. However, the level of HIV status disclosure is still relatively low. This indicates the need
for interventions to help people living with HIV (PLHIV) disclosure their HIV status. The purpose of
this study is to conduct a literature review related to whether interventions that increase the HIV status
disclosure of people living with HIV. Design using review literature, articles collected using search
engines Sage Journal, PROQUEST, Scopus, Ebsco, Springer Link, dan Clinical Key Nursing. The
criteria for the articles used are those published between 2017-2022. The results showed that nine out
of ten intervention studies related to HIV status openness were proven in increasing the openness of
HIV status in PLHIV p value < 0.001.

Keywords: HIV/AIDS; HIV status disclosure; intervention

PENDAHULUAN

Human Immunodeficiency Virus (HIV) menjadi krisis kesehatan global dan dunia. Telah
ditemukan 1,5 juta infeksi HIV baru dan 680.000 kematian akibat terkait AIDS yang terjadi
pada tahun 2020. Ada 37,7 juta orang yang hidup dengan HIV di dunia pada tahun 2020 (United
Nations Programme on HIV/aids. UNAIDS, 2021). Estimasi jumlah orang dengan HIV di
Indonesia pada tahun 2020 sebanyak 543.100 orang dengan jumlah infeksi baru sebanyak
29.557 orang dan kematian sebanyak 30.137 orang. Jumlah kasus HIV positif yang dilaporkan
dari tahun ke tahun cenderung meningkat (Kemenkes RI., 2021). Keterbukaan status HIV
menjadi hal yang penting dalam mencegah dan mengurangi penularan HIV di masyarakat
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(John, Mazuyi Emmanuel and Chipwaza, 2022). Dengan mengungkapkan status HIV kepada
pasangan seks atau pasangan berbagi jarum, bahkan disaat merasa tidak nyaman
membicarakannya, akan memungkinkan setiap orang mengambil langkah-langkah agar tetap
sehat. Memberi tahu teman dan keluarga tentang status HIV dapat memberikan sumber
dukungan yang penting dalam pengobatan HIV. Studi menunjukkan bahwa orang yang
mengungkapkan status HIV mereka merespons pengobatan dengan lebih baik daripada mereka
yang tidak (CDC, 2022).

Melakukan keterbukaan status HIV bukan menjadi hal yang mudah bagi ODHA. Penelitian
yang dilakukan di Kilombero, Tanzania menunjukkan bahwa hanya 58% yang mengungkapkan
hasil HIV mereka kepada pasangan mereka (John, Mazuyi Emmanuel and Chipwaza, 2022).
Selain dukungan emosional, dukungan finansial juga berpengaruh terhadap keterbukaan status
HIV ODHA. Sedangkan penelitian lain di Indonesia menunjukkan bahwa hanya seperempat
(25,1%) responden yang melaporkan bahwa pasangan seks utama mereka pernah menerima tes
HIV. Stigma dan masalah privasi adalah alasan utama untuk tidak mengungkapkan status HIV
mereka (Culbert et al., 2020). Keterbukaan status HIVV ODHA dapat dipengaruhi banyak faktor,
salah satunya intervensi yang diterima oleh ODHA. Hal ini sejalan dengan hasil penelitian
Conserve et al. (2015) yang menemukan bahwa studi intervensi terkait pengungkapan
serostatus HIV berperan dalam mempromosikan keterbukaan status HIV kepada pasangan
seksual (Conserve et al., 2015). Penelitian lain juga menunjukkan lebih banyak keterbukaan
status HIV yang dilakukan ODHA pada kelompok yang diberikan intervensi bila dibandingkan
dengana kelompok yang tidak diberikan intervensi (Schulte et al., 2021). Hal ini menunjukkan
intervensi berperan dalam meningkatkan keterbukaan status HIV ODHA.

Mengungkapkan status HIV akan melindungi pasangan ODHA. Selain itu, keterbukaan status
HIB sebagai bentuk sebuah kewajiban moral untuk menginformasikan merupakan alasan utama
mengungkapkan status HIV (Culbert et al., 2020). Dengan demikian keterbukaan status HIV
merupakan sebuah bagian penting dari proses hidup bagi seorang individu yang terinfeksi HIV
dan sangat penting untuk perawatan HIV secara berkelanjuta. Mengingat pentingnya
pengungkapan status HIV ini, maka perlu dieksplorasi lebih lanjut mengenai efektivitas
intervensi-intervensi terhadap keterbukaan status HIV pada ODHA sehingga diperoleh apakah
intervensi yang meningkatkan keterbukaan status HIV ODHA.

METODE

Metode studi literaturini menggunakan, PRISMA, PICO, dan MESH. Dimana P
(population/problem)=HIV/AIDS; 1 (Intervention or issue): intervention OR trial; C
(Comparison): - ; O (Outcome): HIV Disclosure (HIV disclosure scale/HIV disclosure concern
(HIV/AIDS quality of life (HATQOL) scale/kuesioner dari peneliti). Pertanyaan penelitian:
intervensi apa yang dapat meningkatkan keterbukaan status HIV ODHA?. Eligibility Criteria:
Penulis menggunakan jenis metode penelitian kuantitatif, seperti randomized controlled trial
(RCT), eksperimen, dan kohort untuk mengetahui intervensi terhadap keterbukaan status HIV
pada ODHA. Search Strategy: penulis menelusuri artikel-artikel melalui website https://remote-
lib.ui.ac.id/menu. Penulis melakukan beberapa proses pencarian untuk mendapatkan artikel
yang relevan tentang intervensi-intervensi terhadap keterbukaan status HIV pada ODHA.
Selama proses pencarian, penulis menggunakan beberapa kata kunci, seperti; HIV Disclosure
OR HIV status) AND (intervention promoting OR trial). Study Selection: penulis menggunakan
enam database yang terdiri dari Sage Journal, PROQUEST, Scopus, Ebsco, Springer Link, dan
Clinical Key Nursing yang dimasukkan dalam penelusuran ini. Penulis menyelidiki beberapa
artikel relevan yang diterbitkan dalam versi bahasa Inggris. Setelah menghilangkan beberapa
penelitian serupa, penulis mengumpulkan artikel yang relevan dan mendapatkan sepuluh artikel

620



Jurnal Keperawatan Volume 15 No 2, Juni 2023 Sekolah Tinggi Ilmu Kesehatan Kendal

untuk dianalisis lebih lanjut. Dalam menganalisis artikel terpilih, penulis menggunakan Joanna
Briggs Institute critical appraisal tools (JBI). Berdasarkan hasil penilaian dengan JBI, kesepuluh
artikel dapat digunakan pada telaah sistematis ini, meskipun ada satu atau dua poin yang tidak
krusial dengan nilai “No” dan “Unclear”. Temuan studi literatur ini untuk mengetahui
mengetahui intervensi-intervensi yang dapat meningkatkan keterbukaan status HIV pada
ODHA. Artikel yang ditemukan ditelaah dengan membaca secara keseluruhan artikel terpilih
dan menuliskan temuan-temuan pada artikel tersebut.

HASIL

Pada Gambar 1 menggambarkan proses pemilihan literatur. Enam database elektronik
menyediakan 42.945 artikel terkait topik tersebut. Disisi lain, beberapa artikel dikeluarkan
karena judul dan abstraknya tidak sesuai, topik yang tidak terkait dengan penelitian ini,
merupakan jurnal non-akademik, dan menggunakan desain penelitian yang tidak sesuai. Oleh
karena itu, hanya sepuluh literatur dengan teks lengkap yang dapat dianalisis.
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Gambar 1. Proses seleksi literatur menggunakan metode PRISMA
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Tabel 1.
Rincian Hasil Jurnal Pilihan untuk studi literatur
Intervention HIV Impact on
Coun- . . HIV
Study iry/ Popula component Progra-mme  Study  Sample disclosure  Time to disclosure
reference Setti -tion and dose Design size measure  follow up
etting descripti & effect
escription used size
(Olaseni  Nigeria, ODH  Psychologic 2 hari Rando  T1=18 The 2 bulan Pl efektif
& Olley, Afrika A al - T2=18 screening dalam
2022) (29.5-  Inoculation mized C=19 instrument meningkat
49.5 (PI) terdiri Clinic for kan
tahun) dari 5 al HIV/AIDS keterbukaa
modul : Trial Self- n status
(1)psikoedu disclosure HIV (effect
kasi dan Intention size
membangun Index (np?)=0.35)
motivasi, (HIV-SDI- . Individu
(2)mengide Index) yang
ntifikasi developed mendapat
hambatan by Olley preemption
dalam and Olasen variant
keterbukaan (2016) (mean=78.
status HIV, 18) dan
(3&4) supportive
inoculating variant
(interventio (mean=75.
n) unhealthy 18) dari PI
statements, mengungka
(5) pkan status
membangun HIV yang
efikasi diri lebih tinggi
dan daripada
menangani yang tidak
masalah (mean=72.
klinis 39)
(Hickey  Kenya, ODH Microclinic 4 bulan Indivi- T =156 Menilai 12 bulan  Meningkat
etal., Afrika A (15- social dual C =156 keterbukaan kan
2021) 49 network : rando- status HIV keterbukaa
tahun,  Terdiri dari mized berdasarkan n status
media  kelompok 5- contro jumlah HIV, 0.3
n 10 orang lled orang di (95% ClI
C=34, keluarga trial jejaring 0.16 to
T=35) dekat, sosial setiap 0.47,
teman, dan peserta yang p<0.001)
anggota lain mengetahui
dari sistem status HIV
dukungan mereka dan
sosial yang status
peserta, HIV-nya
terlepas dari diketahui
status oleh peserta
HIVnya.
Semua
anggota
menjalani
konseling
dan tes HIV
individu.
Setelah
terbentuk,
kelompok
mikroklinik
diberi
community
health
worker
(CHW)
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sebagai
fasilitator
kelompok
dan
memandu 8
sesi yang
dijadwalkan
setiap dua
minggu.

(Serovic United ODHA
hetal., States LSL
2018) (mean=
42
tahun)

Kedua
kelompok
berpartisipasi

dalam tujuh sesi

dengan
fasilitator
selama 12
bulan, dengan
setiap sesi
membutuhkan
waktu sekitar
60-90 menit.
Grup
Dl/intervensi
berfokus pada
pengungkapan
status
seropositif HIV.
Sebaliknya,
grup kontrol
ACCM
berfokus pada
manajemen
kasus
pencegahan
HIV case
management
program
““‘Comprehensiv
e Risk
Counseling and
Services’(CRC
S). Fokus kedua
kelompok juga
pada
pengurangan
perilaku seksual
berisiko

12 bulan  Two-
arm
rando-
mized
a

study

T=160
C=155

13item  1.5bula
dari n
peneliti 3bulan
pada 6bulan
setiap 12bula
titik n
waktu
pengump
ulan data

Tidak
menunjukkan
perbedaan yang
signifikan
dalam perilaku
pengungkapan
antara kelompok
DI dan ACCM.

(Bernier
etal.,
2018)

Malian, ODH
Afrika A
wanita
(mean
=34
tahun)

Gundo-So
program :
terdiri dari satu
pertemuan
individu, diikuti
oleh 9
pertemuan
kelompok
mingguan
(dengan 6-8
WLHIV) atau
tiga sesi
individu, dan
satu pertemuan
kelompok
terakhir
opsional

9 Ekspe
minggu  -rimen

T =210 Perceived 1

Meningkat > 50%,
+0.91 [+0.79;
+1.03]

self- bulan
efficacy
to
disclose
HIV
status :
(diadapta
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Mastery
Scale),
disebut
sebagai
"pengung
kapan
efikasi
diri"
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Berdasarkan hasil penelusuran literatur di atas, delapan artikel menggunakan desain penelitian
randomized controlled trial (RCT) dan 2 artikel dengan ekperimen. Pada artikel yang
menggunakan RCT terdapat variasi dalam jumlah jumlah kelompok setelah dilakukan
randomisasi. Olaseni & Olley (2022) menggunakan desain RCT dengan tiga kelompok untuk
membandingkan kondisi individu yang mendapat kelompok preemption variant, kelompok
supportive variant, dan kelompok kontrol (Olaseni & Olley, 2022). Sedangkan tujuh desain
RCT lainnya hanya membagi menjadi 2 kelompok, yaitu kelompok intervensi/trial dan
kelompok kontrol. Tempat penelitiaan dilakukan juga bervariasi, yaitu Nigeria, Kenya, Malian,
Uganda, KwanZulu Natal, Afrika Selatan, California dan Atlanta, United States, dan Los
Angeles. Lama pemberian intervensi bervariasi mulai dari 2 hari hingga 5 tahun. Begitu juga
untuk waktu follow-up bervariasi antara 1 bulan hingga 2 tahun. Untuk responden yang
berpartisipasi dalam penelitian pada artikel tersebut di atas juga bervariasi ODHA LSL, ODHA
wanita, ODHA wanita maupun pria.

Keterbukaan Status HIV ODHA

Keterbukaan status HIV adalah pengungkapan atau keterbukaan yang dilakukan oleh orang
yang hidup dengan HIV untuk menceritakan status HI\VVnya kepada orang lain dan hal ini dapat
menjadi rumit dan sulit bahkan membuat stress sehingga dibutuhkan beberapa persiapan dan
pertimbangan sebelum melakukan keterbukaan status HIV (TheWellProject, 2022).
Keterbukaan status HIV merupakan salah satu area utama dimana hukum berdampak pada
kehidupan orang yang hidup dengan HIV dan di beberapa negara di dunia telah mengatur
hukum untuk keterbukaan status HIV seperti di New South Wales, Queensland, South
Australia, Western Australia dengan aturan umum atau prinsip yang mendasari hukum ini
adalah keterbukaan status HIV diperlukan dimana ada risiko menginfeksi orang lain dan
sebagai seorang ODHA memiliki kewajiban untuk berusaha tidak menulari orang lain
(HIV/AIDS Legal Centre Incorporated (NSW), 2008).

Alat Ukur Keterbukaan Status HIV ODHA

Alat ukur keterbukaan status HIV ODHA pada hasil penelusuran literatur di atas bervariasi,
antara lain Brief HIV Disclosure, HIV/AIDS Self-disclosure Intention Index (HIV-SDI-
Index), Perceived self-efficacy to disclose HIV status (diadaptasi dari Mastery Scale),
Disclosure, HIV-related self-efficacy, dan kuisioner dari peneliti.

PEMBAHASAN

Berdasarkan sepuluh artikel, sembilan artikel menunjukkan keberhasilan intervensi yang
diberikan pada ODHA untuk meningkatkan keterbukaan status HIV dan satu intervensi
menunjukkan tidak ada perbedaan antara kelompok intervensi dan kelompok kontrol. Semua
artikel memiliki latar belakang yang sama, yaitu memiliki tujuan untuk meningkatkan
kesejahteraan ODHA baik secara fisik maupun mental melalui peningkatan komunikasi atau
keterbukaan status, kepatuhan ARV, retensi dalam perawatan, dan program-program jangka
pendek maupun jangka panjang. Hal ini sejalan dengan penelitian sebelumnya bahwa
keterbukaan status HIV berdampak pada kesejahteraan psikologis ODHA (Brittain et al., 2019).
Dengan membuka status HIV, ODHA akan dapat merasakan dampak secara fisik maupun
psikologi, antara lain memupuk rasa kedekatan dengan teman dan orang yang dicintai,
mengurangi risiko penularan HIV kepada orang lain, tidak harus hidup dengan stres
merahasiakan HIV, ODHA mendapatkan perawatan kesehatan yang paling tepat, merasa
diberdayakan setelah pengungkapan, menerima cinta, menerima dukungan, menerima
diagnosis HIV, memeluk, membantu mengurangi stress ODHA, dan mendapatkan harapan atau
doa yang baik (TheWellProject, 2022).
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Selain memiliki latar belakang yang sama, empat artikel memiliki kesamaan lokasi
penelitiannya di Benua Amerika dan enam artikel lainnya dilakukan di Benua Afrika. Hal ini
sesuai dengan prevalensi HIV di dunia bahwa Benua Afrika berada diperingkat pertama
sebanyak 25.7 juta orang dan Benua Amerika berada diperingkat ketiga dengan prevalensi
sebanyak 3.5 juta orang (Kemenkes RI, 2020). Terdapat kesamaan lain diantara kesepuluh
artikel, yaitu memiliki kesamaan dalam metode pemberian intervensinya secara kelompok dan
rata-rata umur reponden dalam intervensi kurang dari 50 tahun atau bukan kelompok usia lanjut.
Berdasarkan sepuluh artikel, satu artikel tidak menunjukkan perbedaan antara kedua kelompok,
kelompok intervensi dan kelompok kontrol (Serovich et al., 2018). LSL dalam kelompok
intervensi menerima pelatihan ekstensif dalam pengungkapan status kepada pasangan seksual
yang mencakup penilaian risiko dan manfaat pengungkapan, latihan pengungkapan, dan
strategi serta teknik untuk mengungkapkan kepada pasangan seksual yang berbeda dan dalam
situasi yang berbeda. Sebaliknya, kelompok kontrol menerima penilaian risiko seksual dan
pelatihan perencanaan pengurangan risiko dalam pengungkapan.

Satu-satunya komponen yang sama antara kelompok intervensi dan kontrol adalah fokus pada
pengurangan perilaku seksual berisiko. Hal ini memungkinkan munculnya perilaku
keterbukaan status HIV yang disebabkan oleh pengalaman yang sama dari perilaku seksual
berisiko sehingga tidak meningkatkan perilaku keterbukaan status HIV LSL. Artikel lain
menunjukkan bahwa adanya hubungan yang signifikan antara pengungkapan HIV dengan
perilaku seksual berisiko. Dengan keterbukaan status HIV yang rendah, ODHA kemungkinan
lebih besar untuk mengalami perilaku seksual berisiko tinggi dibandingkan dengan dengan
pengungkapan HIV tinggi (Afriyanti et al., 2020). Sebanyak 3 artikel menggunakann responden
wanita dan ibu hamil. Hal ini sesuai dengan teori penularan HIV yang dapat ditransmisikan
melalui ibu hamil ke bayinya, baik itu saat kehamilan, saat melahirkan, maupun saat menyusui
(Centers for Disease Control and Prevention, 2022). Diharapkan dengan tindakan-tindakan
pencegahan yang dilakukan sebelumnya, maka transmisi HIV ini dapat diantisipasi.

Temuan-temuan dari artikel tersebut sebelumnya sangat bermanfaat dan secara signifikan
meningkatkan keterbukaan status HIV ODHA. Namun demikian, perlu dilakukan beberapa
pertimbangan atau harus diperhitungkan sebelum mencoba menerapkan temuan ini dalam
konteks yang berbeda. Pertama, studi yang ditinjau semua intervensi dilakukan di negara-
negara Barat, seperti USA, Kanada, serta Benua Afrika dan negara-negara ini secara budaya
berbeda dari negara-negara non-Barat seperti Indonesia. Kedua, terdapat intevensi yang
cenderung menghasilkan keterbatasan dalam hal ukuran sampel yang kecil dan bias respon dari
responden. Selain itu, tidak ada sama sekali intervensi yang diterapkan di Benua Asia. Ketiga
responden yang digunakan dalam penelitian tersebut di atas belum dapat mewakili semua
kelompok dan wilayah dimana intervensi tersebut diterapkan, misalnya studi yang disertakan
sebagian besar berfokus pada ODHA wanita, satu pada LSL, dan tidak ada studi pada kelompok
usia lanjut.

Pembahasan studi literatur ini memberikan gambaran yang luas tentang intervensi yang
meningkatkan keterbukaan status HIVV ODHA.. Deskripsi yang diberikan bersifat komprehensif,
bersumber dari investigasi kuantitatif yang dilakukan di berbagai wilayah di dunia. Namun, ada
beberapa batasan dalam systematic review ini. Karena temuan tersebut mencerminkan data
yang dilaporkan dalam artikel atau jurnal akademik, tetapi tidak mewakili literatur yang tidak
dipublikasikan, seperti prosiding konferensi, tesis dan disertasi, dan literatur abu-abu lainnya.
Selain itu, studi literatur ini mengecualikan studi non-Inggris yang diterbitkan sebelum tahun
2017, yang berarti bahwa ulasan tersebut mungkin telah mengecualikan beberapa studi yang
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relevan. Selanjutnya ada kemungkinan bahwa lebih banyak studi dengan hasil tidak bermakna
atau berefek pada keterbukaan status HIV tetapi tetap tidak dipublikasikan.

SIMPULAN

Studi literatur ini memberikan gambaran tentang intervensi yang bertujuan untuk meningkatkan
keterbukaan status HIV ODHA. Temuan menunjukkan bahwa intervensi bertujuan untuk
pengembangan kompetensi diri sehingga setiap ODHA merasa cukup percaya diri dalam
melakukan keterbukaan status HIV. Secara khusus, intervensi berfokus pada pemberdayaan
dukungan sosial, penguatan ekonomi, inisiasi pengobatan dini ARV pada ODHA, dan
pengurangan perilaku seksual berisiko. Penelitian lebih lanjut sangat dibutuhkan untuk
memahami apa yang dibutuhkan populasi kunci HIV (wanita pekerja seks, waria, lelaki seks
dengan lelaki, pengguna napza suntik), serta pendekatan apa yang mungkin dapat membantu
meningkatkan keterbukaan status HIV ODHA.
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