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ABSTRACT

Background : The cumulative case of Acquired Immunodeficiency Syndrome (AIDS) in
Indonesia by the year 2007 was reported transmitted mostly through drug injection. e
understand that injecting drug users facing a high risk to be infected by HIV / acquired
immunodeficiency syndrome from two different source of transmission. First, through needle
sharing and second through unsafe sexual intercour se this usually came along the drug use.
Thisstudy isaimed to analyze factor srelated to needl e sharing practise among injecting drug
usersin Semarang City.

Method : This was an explanatory study, employed a survey method and cross sectional as
theresearch design. Target population inthisresearch wasall injecting drug usersin Semarang
City. Therewere 75 respondentsfrom 56 minimum sample sizerequired involved in thisresearch,
selected by applying snowball sampling technique. Chi —Squareanalysisand biserial correlation
wereapplied to measurebivariate correlation and logistic regression was used for multivariate
analysis.

Results: Out of the 75 injecting drug users, 34,7% IDUs experience needle sharing during
the last six month. It was found that needle sharing associated with knowledge of HIV/AIDS,
perceived barrier of using sterile needle, low self-efficacy, needle exchange program use,
availability of sterile needles, voluntary counseling and testing, and peer norms. Needlesharing
was also associated with frequency of IDUs met outreach worker, but not associated with
perceived susceptibility of HIV, perceived severity of AIDS, and perceived benefit of using
sterile needle. Logistic regression found needle sharing to be more likely among injecting
drug users have less knowledge of HIV/AIDS and low self-efficacy.

Keywords : needlesharing practise, injecting drug users, HIV/AIDS
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PENDAHULUAN

Penyalahgunaan narkotika di beberapa
negaratelah menjadi penggerak utamadalam
penyebaran Human Immunodeficiency Virus
(HIV). Penyuntikan heroinmenjadi masalahlebih
dari 100 negaradi sduruhdunia, dandiperkirakan
terdapat sekitar 10 jutaorang yang menyuntik
heroin secararutin di seluruh dunia. Dari 100
negaratersebut, lebih dari 80 negaradiantaranya
telah melaporkan infeksi HIV dikalangan
penggunanarkobasuntik (Costigan, 2001).

United Nations Joint Programme on HIV/
AIDS (UNAIDS) memperkirakan bahwa di
seluruh duniaterdapat sekitar 10% infeks HIV
yang berasal dari jarumdan aat suntik lainnya
yang tercemar. Di Amerika Utara,
penyal ahgunaan narkobasuntik menyebabkan
sedikitnya25% kasusAIDS (Acquired Immune
Deficiency Syndrome) sampai tahun 1994, dan
merupakan faktor risiko kedua untuk tertular
HIV. Di EropaTimur, penggunaan jarum suntik
merupakan faktor penyebab utama penularan
HIV. Padatahun 1997 di Rusia, sebanyak 62%
penderita AlDS tertular melalui penggunaan
narkotikasecarabergantian (Sucahya, 2001).

Sampai dengan Desember 2007 secara
kumulatif jumlah orang yang mengidapinfeksi
HIV dan jumlah kasus AIDS di Indonesia
sebanyak 17.207 dengan perincian 6.066 HIV
dan sebanyak 11.141 kasusAIDS. Berdasarkan
carapenularannya, kasusAlDSkumulatif yang
dilgporkantertinggi melaui penggunaan narkatika
suntik 49,9%, dan heteroseksual 41,9%,
sedangkan yang melalui homoseksual adalah
3,9% (Ditjen PPM & PL Depkes RI, 2007).
Sdlamasepuluhtahunterakhir terjadi perubahan
yang sangat menyol ok padapenularan HIV dan
AIDSdi Indonesia. Padaawal perkembangan
AIDSdi Indonesia, polapenularan didominas
heteroseksual dan homoseksual, namun sgjak
tahun 2005 didominasi oleh pengguna napza
suntik (penasun).

Saat ini, semakin banyak orangyang berisiko
terkena HIV dan AIDS dengan terus

bertambahnyamasyarakat yang mengkonsumsi
narkotikamelaui jarum suntik. Menurut estimes
Departemen Kesehatan Republik Indonesia,
padatahun 2006 jumlah estimas penggunangpza
suntik di Indoensia berkisar antara 190.000-
247.000 orang (DepkesRI & KPAN, 2006).

Pengguna napza suntik menghadapi dua
risiko untuk terkena HIV/AIDS. Pertama,
melaui jarum dan dat suntik yang tercemar yang
digunakan secarabersama-sama. Kedua, melaui
hubungan seksual terutamabagi merekayang
mel akukannyadengan |ebih dari satu pasangan,
atau tanpamenggunakan kondom (Turner CF.,
1989).

Penggunaan jarum suntik secarabersama
sudah umum padapenggunanagpzasuntik (Turner
CF., 1989). Hasil Survey Nasional
Penyal ahgunaan dan Peredaran Gelap Narkoba
pada Kelompok Rumah Tangga tahun 2005,
menunjukkan bahwadari responden penyalah
guna, 12% pernah memakai napza suntik dan
7% sampal sekarang masi h aktif. Sebagian besar
penggunanapzasuntik ini pernah menyuntik
bersamadalam kel ompok, dan hampir separuh
dari merekamasih menyuntik bersamadalam
setahun terakhir. Pada sampel di rumah kos,
36% penyalah guna pernah memakai napza
suntik dan 11 % sampai sekarang masih aktif
menyuntik. Hampir separuh penggunanapza
suntik pernah menyuntik bersama dalam
kel ompok atau menggunakan jarum suntik bekas.
Jenisnarkobayang paling banyak disuntikkan
adalah heroin (Utomo, Budi., 2005).

Berdasarkanhasl Survel SurvellensPerilaku
(SSP) di tigakotadi Indonesiatahun 2002 - 2003
menunjukkan bahwa 84,5% pengguna napza
suntik menggunakan jarumyang tel ah digunakan
orang lain untuk menyuntik selamaseminggu
terakhir (Pisani E, 2003). Hasil Surve Survellens
Perilaku (SSP) tahun 2004 — 2005 di Medan,
Jakarta, Bandung, Surabaya dan Denpasar,
diketahui bahwa hanya 17,5% penasun yang
menyuntik aman, yaitu selalu membawajarum
suntik sendiri, dengan persentasetertinggi addah

75



Faktor-Faktor Yang Berhubungan ... (Heri W, Antono S, Zahroh S)

kalangan penasun di Jakarta (25%) dan paling
rendah adal ah kalangan penasun di Denpasar
sebesar 12% (DepkesRI, 2006).

Di Jawa Tengah, jumlah kumulatif kasus
HIV dan AIDS sampai dengan 31 Desember
2007 mencapai 1.447, yang terdiri dari 1.122
pengidap HIV dan 335 kasus AIDS.
Berdasarkan faktor risiko penularan AIDS
terbanyak adalah dari heteroseksual 208 kasus
(62,28%), Injecting Drug User 99 kasus
(29,64%), homoseksua 12 kasus(3.56%), peri-
natal 12 kasus (2,59%) dan transfusi 3 kasus
(0,90%).

Kota Semarang menduduki peringkat
pertamaberdasarkan jumlah penderitaHIV dan
AIDS di Jawa Tengah. Di Kota Semarang
sampai dengan Desember 2007 jumlah kasus
HIV danAlIDS mencapai 505, yang terdiri dari
475 kasusHIV dan 33 kasusAIDS (KPA Kota
Semarang, 2008). Berdasarkan faktor risiko
penularan AIDS terbanyak adalah dari
heteroseksual 18 kasus (54,55%), Injecting
Drug User 7 kasus (21,21%), homoseksual 3
kasus (9,09%), dan biseksual 2 kasus (6,06%).

Penanganan kasusNarkobadi JawvaTengah
sgjak tahun 2001 — 2006 cenderung mengal ami
peningkatan apabila dilihat dari jumlah
penangkapan. Dari 2003 sampai dengan 2006
sebagian besar tersangka adalah konsumen
(71,91%), 27,44% distributor, dan sisanya
adalah kultivasi dan produsen. Kasus narkoba
paling banyak ditemukan di KotaSemarang dan
sekitarnya dengan rata-rata 72,5 kasus setiap
tahun (Bidang Litbang & Info BNP Jateng, 2006).
Berdasarkan estimasi Departemen K esehatan,
padatahun 2006 dari 7.910 jumlah pengguna
napzasuntik di Jawa Tengah sebanyak 1.860
(23,51%) terdapat di Kota Semarang.

Penelitian yang pernah dilakukan oleh
Sutriswanto (2003) terkait dengan perilaku IDU
dalam menghadapi bahayaHIV/AIDSdi Kota
Semarang (Sudy kuditatif), diketahui bahwapada
umumnya subyek penelitian jarang
mempraktekkan penggunaan jarum suntik yang
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benar-benar steril.

Dari uraian diatas dirumuskan masalah :
“faktor-faktor apayang berhubungan dengan
praktik penggunaan jarum suntik bergantian
diantara pengguna napza suntik di Kota
Semarang?’

METODE PENELITIAN

Pendlitian ini adal ah penditian explanatory,
dan merupakan penelitian survei dengan
pendekatan belah lintang (cross sectional).

Sampel penelitian sebanyak 75 pengguna
napzasuntik di KotaSemarang, yang diperoleh
denganteknik pencuplikan bolasalju (snowball
sampling) pada bulan Agustus — September
2008. Pengambilan sampel dimulai dari
beberapa orang yang memenuhi kriteria,
kemudian subyek tersebut dimintamemberikan
keterangan tentang subyek-subyek lainnyayang
measih menggunakan ngpzamelaui penyuntikan
dalam enam bulanterakhir, tinggal di semarang
dan bersediadiwawancarai.

Variabel terikat dalam penelitian meliputi
penggunaan jarum suntik bergantian, sedangkan
variabel bebasmeliputi pengetahuan tentang
HIV/AIDS, perseps kerentananterhadap HIV/
AIDS, perseps keparahan HIV/AIDS, perseps
manfaat penggunaan jarum suntik steril, perseps
rintangan penggunaan jarum suntik steril, self-ef-
ficacy, ketersediaan jarum suntik, kelkutsertaan
daam program pertukaranjarumsuntik, frekuens
pertemuan penasun dengan petugas outreach,
konseling dan tes HIV sukarela (VCT), dan
normateman sebaya.

Datayang telah terkumpul diandisissecara
univariat dengantabulasi silang dan distribusi
frekuens untuk mendapatkannilai rata-rata, mini-
mumdanmaks mum, kemudiandiandisshivaria
menggunakan uji Chi-Square dan korelasi
biserial, sedangkan untuk analisis multivariat
menggunakan multiplelogistic regression.
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HASIL PENELITIAN
PEMBAHASAN
1. Penggunaan jarum suntik bergantian

diantar apenggunanapzasuntik

Dari 75 pengguna napza suntik yang

menjadi responden, lebih dari sepertiganya
(34,7%) pernah menggunakan jarum suntik
bergantian dalam enam bulanterakhir.

Rendahnya penggunaan jarum suntik
bergantian di Kota Semarang kemungkinan
disebabkan sudah dilaksanakannya beberapa
komponen layanan yang termasuk dalam pro-
gram pengurangan dampak buruk Napza(harm
reduction) di Kota Semarang.
2. PengetahuantentangHIV/AIDS

Sebagian besar responden (66,7%)
mempunyai pengetahuanyang bak tentang HIV/
AIDS. Walaupun sebagian besar (66,7%)
responden mempunyai pengetahuan yang baik
tentang HIV/AIDS, namun hampir separuh
responden (45,3%) tidak mengetahui bahwa
HIV bisamenular mdaui tranfus darahdanlebih
dari separuh responden (52,0%) tidak
mengetahui bahwaHIV bisamenular melalui
hubungan perinatal. Berkaitan dengan cara
pencegahan HIV, hanyasepertiga(33,3%) yang
menyebutkan bahwa HIV dapat dihindari
dengan tidak melakukan hubungan seks bagi
yang belum menikah, berhubungan sekshanya
dengan pasangannya (46,7%) dan kurang dari
separuh responden (48%) yang menyatakan
menghindari penggunaan napza suntik untuk
mencegahtertular HIV.

Dari hasil analisis statistik dengan Chi-
Squarediperoleh nilai X2=20,671 dengan p-
val ue sebesar 0,0001 padataraf kesalahan (8)

DAN

= 5%, sehinggadapat disimpulkan bahwaada
hubungan yang signifikan antara pengetahuan
tentang HIV/AIDS dengan penggunaan jarum
suntik bergantian.

Satdahdilakukanandissgatistik multivaria
denganregres logistik multiple menggunakan
metode enter (tabel 3) diperoleh variabel
pengetahuan secara signifikan berpengaruh
terhadap penggunaan jarum bergantian diantara
penasun dengan odds ratio 6,342 (95% ClI :
1,299-30,953). Artinyabahwa penggunanapza
suntik yang mempunyai pengetahuanyang kurang
tentang HIV/AIDS mempunyai kemungkinan
6,342 kai menggunakan jarum suntik bergantian
dibandingkan dengan merekayang mempunyai
pengetahuan yang baik tentang HIV/AIDS.

Pengetahuan merupakan anteseden dari
perilaku yang menyediakan alasan utamaatau
motivas untuk berperilakutersebut (Green,L.W.,
2000). Sehinggaapabilapenggunanapzasuntik
mempunyai pengetahuan tentang HIV yang
rendah makamempunyai kemungkinan untuk
mel akukan penggunaan jarum suntik bergantian,
karenamerekatidak mempunya motivas untuk
apa menghindari penggunaan jarum suntik
bergantian.
3. Persepsi kerentanan terhadap HIV/

AIDS

Sebagian besar responden (88,0%)
mempunyai perseps kerentanan tertular HIV
tinggi dan hanya 12,0% responden yang
mempunyai perseps kerentanan tertular HIV
rendah. Wal aupun sebagian besar responden
(88,0%) mempunyai perseps kerentanantertular
HIV yangtinggi, namun masihterdapat 36,7%
responden merasatidak beriskotertular HIV bila

Tabel 1. Distribust frekuensi pengounaan jarum  suntik bergantian  diantara
penggunan napza suntik di Kota Semarang Tahun 2008

Fengounaan jarum suntilc Ferzentase
* eremtion Jumlah %)
Fernah 26 347
Tidak pernah 449 65,3
Total 75 100,00
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Tabel 2.Tabulasi silang antara pengetahuan tentang HIVIATDE, persepsi kerentanan
tethadap HIV, persepsi keparahan HIV/ATDE, persepsi manfaat penggunaan
jarum suntik stenl, persepsi manfaat penggunaan janun suntik stenl, self
efficacy, ketersediaan jarum suntik stenl, keikutsertaan program pertulcaran
Jatum suntik, konseling dan tes HIV sukarela, dan norma temman sebaya dengan
penggunaan jarum suntk bergantian diantara penggunan napea suntik di Eota
semarang, tahun 2008

Pengpunaan jarutn

suntile bergantian

- 2
Wan abel Pernah  Tidak Total X p-valus
pernah
Pengetshuan tentang  kurang 18 7 20(333%) 20671 00001
HIV&ATDS Bak B8 42 50 (66,7%)
Tatal 26 4% 75 (100%)
Persepsi kerentanan  Eendah & 3 2(12,00%) 3,158 0,076
thd HIWV Tingg 20 46 66 (B8, 0%)
Tatal 26 4% 75 (100%)
Persepsi keparahan  Eendah 2 9 11 {14,7% 0,811 0,363
HIV/ATDS Tingg 24 40 &4 (85,5%)
Tatal 26 49 75 (100%)
Persepsi manfaat Eendah 10 4 18 (24,0%) 3450 0,064
pENZEUNAZN jarim Tinggi 16 41 97 (76,0%)
suntik steril Tatal 26 45 75 (100%)
Persepsi nntangan Tinggi ] 1 & (2,0040) 4,684 0.0%0
pENgZUNASN jarim Eendah 21 48 69 (92,0%0)
suntik steril Tatal 26 45 75 (100%)
Self -efficacy Eendah 18 11 29 (387%) 12763 0,0001
Tingzi a8 38 46 (61,3%)
Tatal 26 45 75 (100%)
Eetersediaan jarum  Tidak 12 2 14 (187w 17,130 00001
suntil steril Tersecha 14 47 61 (81,3%)
Tatal 26 45 75 (100%)
Eeilmtsertaan Tidal 13 6 19 (253%) 10,883 0,001
program pertularan Tkut 13 43 56 (74,770
Jarun suntik Toatal 26 45 75 (100%)
Eonseling dan tes Tidal 13 5 18 (24.0%) 124645 00001
HIV sukarela Ta 13 44 57 (76,0%)
Total 26 45 75 (100%)
Meormateman Mendukung & 0 & (8, %) 9 =55 0,002
Sebaya Tidal 20 4% 69 (92,0%)
mendukung
Tatal 26 45 75 (100%)
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menggunakan jarum bekas IDU lain karena
sudah mencuci walaupun hanyadenganair bersh,
14,7% responden juga merasa tidak berisiko
tertular HIV bila menggunakan jarum bekas
tanpamengterilkannyadengan larutan pemutih,
dan 14,7% responden tidak merasa berisiko
tertular HIV meskipun menggunakanjarum suntik
secara bergantian, karena teman-temannya
berbadan sehat.

Dari hasil analisis statistik dengan Chi-
Square diperoleh nilai X2 = 3,158 dengan p-
val ue sebesar 0,076 padataraf kesalahan (8) =
5%, sehingga dapat disimpulkan tidak ada
hubungan antaraperseps kerentanan terhadap
HIV/AIDS dengan penggunaan jarum suntik
bergantian.

Pendlitianini jugatidak sesual pendapat yang
dikemukakan oleh Bailey (2007) yang
menyatakan perseps resikotertular HIV mdaui
needle sharing mempunyai hubungan yang
sgnifikan terhadap penerimaan syringesharing,
dimana seseorang yang mempunyai persepsi
resiko tertular HIV yang tinggi berhubungan
dengan berkurangnyapenerimaan syringe shar-
ing.

Ketidaksesuaian tersebut mungkin bisa
dijelaskan sebagai berikut, sebagaimana
diketahui sesuai teori L. Green bahwa jika
seseorang mempunyai pengetahuan maupun
keyakinan (faktor predisposis) mungkin cukup
untuk memulai suatu perilaku, tetapi ha itutidak
akan mencukupi jikaorang tersebut tidak mampu
mengakses sarana yang diperlukan untuk
mel aksanakan perilaku tersebut.

4. Perseps keparahan HIV/AIDS

Sebagian besar responden (85,3%)
mempunyai persepsi tinggi tentang keparahan
penyakit AIDS. Walaupun sebagian besar
responden (85,3%) mempunyai persepsi
keparahan HIV/AIDSyangtinggi, nanunmash
terdapat 61,4% responden mempunyai perseps
AIDS bukanlah penyakit yang serius karena
tidak dijauhi oleh keluarga dan masyarakat,
54,6% responden juga mempunyai persepsi

AIDS bukanlah penyakit yang serius karena
tidak memerlukan biaya yang besar untuk
pengobatan, 40,0% yang menganggap AIDS
samadengan penyakit-penyakit lainnya, bukanlah
penyakit yang membahayakan, dan 37,4%
responden mempunyai persepsi bahwaAlIDS
bukan penyakit yang menakutkan karenatidak
mengganggu aktifitas.

Dari hasil analisis statistik dengan Chi-
Square diperoleh nilai X2 = 0,811 dengan p-
val ue sebesar 0,368 padataraf kesalahan (8) =
5%, sehingga dapat disimpulkan tidak ada
hubungan antaraperseps keparahan HIV/AIDS
dengan penggunaan jarum suntik bergantian.

Hasil penelitian ini tidak sesuai dengan
Hartgers, Krijnen dan Van der Pligt yang
menyatakan bahwa persepsi keparahan
mempunyai hubungan yang positif dengan niat
menyuntik yang aman.

Ketidaksesuaian tersebut mungkin bisa
dijelaskan bahwa menurut L. Green jika
seseorang mempunyai pengetahuan maupun
keyakinan (faktor predisposis) mungkin cukup
untuk memulai suatu perilaku, tetapi akan tidak
mencukupi jika orang tersebut tidak mampu
mengakses sarana yang diperlukan untuk
mel aksanakan perilaku tersebut.

5. Persepsi manfaat penggunaan jarum
suntik bergantian

Sebagian besar responden (76,0%)
mempunyai perseps yangtinggi tentang manfaet
penggunaan jarum suntik steril. Walaupun
sebagian besar responden (76,0%) mempunyai
perseps manfaat penggunaan jarum suntik steril
yang tinggi, namun masih terdapat 49,4%
responden mempunyai persepsi bahwa
penggunaan jarum baru setiap menyuntik tidak
akanmenurunkanresikotertular HIV dan42,7%
responden mempunyai persepsi bahwa
penggunaan jarum baru setiap menyuntik tidak
mengurangi risikoterjadinyatertular hepatitisC.

Dari hasil analisis statistik dengan Chi-
Square diperoleh nilai X2 = 3,430 dengan p-
val ue sebesar 0,064 padataraf kesalahan (8) =
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5%, sehingga dapat disimpulkan tidak ada
hubungan antara perseps manfaat penggunaan
jarum suntik steril dengan penggunaan jarum
suntik bergantian.

Hasil penelitian ini tidak sesuai dengan
pendapat Magura (1989), yang menyatakan
bahwa needle sharing berhubungan langsung
dengan rendahnyamanfaat yang dirasakan untuk
menghindari reskoAlDS. Hasll ini jugaberbeda
dengan pendapat yang dikemukakan Hartgers,
Krijnen dan Van der Pligt yang menyatakan
bahwarespone efficacy mempunyal hubungan
yang positif dengan niat menyuntik yang aman.

K etidaksesuaianini mungkinbisadijelaskan
sebagai berikut, perseps manfaat suatu tindakan
pencegahan penyakit akan mempengaruhi
kemungkinan seseorang mel akukan tindakan
pencegahan tersebut. Akan tetapi, walaupun
seseorang yakin bahwatindakan pencegahan
tersebut benar-benar bermanfaat untuk
mengurangi riskotertular penyakit diatidak akan
begitu sajamenerimatindakan kesehatan yang
dianjurkan kepadanya, kecuali biladiayakin
bahwadiasanggup me akukannya(Rosenstock,
1974).

6. Persepsi rintangan penggunaan jarum
suntik bergantian

Sebagian besar responden (92,0%)
mempunyal perseps rintanganyang rendah daam
penggunaan jarum suntik steril dan hanya8,0%
responden yang mempunyai perseps rintangan
yangtinggi dalam penggunaanjarum suntik steril.
Walaupun sebagian besar responden (92,0%)
mempunyai mempunyai persepsi rintangan
penggunaan jarum steril yang rendah, namun
sebanyak 77,3% responden takut tertangkap
polis bilasddumembawajarum suntik, 68,0%
responden jugatakut diketahui keluargasebagai
pengguna napza suntik, dan sebanyak 48,0%
responden merasatakut diketahui teman sebagai
penasun bila selalu membawa jarum suntik.
Selainitu responden jugamenganggap bahwa
selalu menggunakan jarum suntik steril setiap
menyuntik akan menambah pengeluaran uang

80

untuk membei jarum suntik (45,3%). Rintangan
lainnya yang dirasakan responden adalah
membeli jarum di apotik (40%), dan sakaw
(37,3%).

Dari hasil analisis statistik dengan Chi-
Square diperoleh nilai X2 = 4,684 dengan p-
val ue sebesar 0,030 padataraf kesalahan (8) =
5%, sehinggadapat dis mpulkan adahubungan
yang signifikan antara persepsi rintangan
pemakaianjarum suntik steril dengan penggunaan
jarumsuntik bergantian.

Hasil penelitian ini sesuai dengan teori
Health Belief Model yang dikemukanan oleh
Rosenstock bahwa kemungkinan individu
melakukan tindakan pencegahan tergantung
secaralangsung padahasil dari duakeyakinan
atau penilaian kesehatan (health belief) yaitu:
ancaman yang dirasakan dari rasa sakit (per-
ceived threat of injury or illness) dan
pertimbangan tentang keuntungan dan kerugian
(benefit and cost).

7. Sedf-efficacy

Sebagian besar responden (61,3%)
mempunyal saf efficacy yangtinggi dan sebanyak
38, 7% responden mempunyai sdif efficacy yang
rendah dalam penggunaan jarum suntik steril.
Walaupun sebagian besar responden (61,3%)
mempunya saf-efficacy yangtinggi, nanunmash
terdapat 78,6% responden tidak mampu untuk
selau membawajarum suntik, sebanyak 56,0%
respondenjugatidak mampu menundamenyuntik
sampai mendapatkan jarum baru dan 40,0%
responden tidak mampu menolak gjakan teman
yang ingin bergantian menggunakan jarum,
bahkan 42,7% responden merasatidak mampu
untuk tidak menyuntik dari padamenggunakan
jarum bekaspenasun lainnya.

Dari hasil analisis statistik dengan Chi-
Squarediperoleh nilai X2 = 13,763 dengan p-
val ue sebesar 0,0001 padataraf kesalahan (8)
=5%, sehinggadapat dis mpulkan adahubungan
yang signifikan antara self efficacy dengan
penggunaan jarum suntik bergantian.

Berdasarkan hasil analisis statistik dengan
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regresi logistik multiple dengan metode enter
diketahui bahwa variabel self-efficacy
berpengaruh terhadap penggunaan jarum suntik
bergantian dengan oddsratio 4,431 (95% Cl :
1,001-19,607). Ha ini berarti bahwapengguna
napzasuntik yang mempunyai sel-efficacy yang
rendah mempunyai kemungkinan 4,431 kali
menggunakan jarum suntik bergantian
dibandingkan dengan merekayang mempunyai
sf-efficacy yangtinggi.

Hasil penelitian sesuai dengan pendapat
Hartgers, Krijnen dan Van der Pligt yang
menyatakan bahwa sel f-efficacy mempunyai
hubunganyang positif denganniat menyuntik yang
aman dan bahkan self-efficacy sebagal prediktor
yang paling kuat.

8. Ketersediaan jarum suntik steril

Sebagian besar responden (81,3%)
menyatakan bahwajarum suntik steril tersedia
dalam enam bulan terakhir dan hanya 18,7%
yang menyatakan bahwajarum suntik pernah
tidak tersedia dalam enam bulan terakhir.
Responden biasanyamemperol eh jarum suntik
baru dari petugas outreach 74,7%, teman
pemakai 61,3%, drop in center 41,3%, apotek
30,7%, dan penjual napza2,7%.

Hasi| penditianini sesuai dengan pendapat
Wood E. (2002) yang menyatakan adanya
hubungan antarakesulitan memperoleh jarum
suntik tingginyarisiko needle sharing. Pendapat
yang lainnyadikemukakan oleh Shaw (2007)
bahwa individu yang mempunyai kesulitan
memperoleh jarum suntik steril mempunyai
kemungkinan 3,6 kai untuk mel akukan sharing.
9. Keikutsertaan program pertukaran

jarumsuntik

Penggunanapzasuntik di Kota Semarang
yang menjadi responden sebagian besarnya
(74,7%) ikut program pertukaran jarum suntik.
Berdasarkan hasi| analisisstatistik dengan Chi-
Squarediperolehnilai X?= 10,883 dengannilai
p = 0,001. Karena nilai p < 0,05 maka Ho
ditolak, sehinggadapat dismpulkan bahwaada
hubungan yang signifikan antarakeikutsertaan

daam program pertukaran jarum suntik dengan
penggunaan jarum suntik bergantian.

Hasil penelitian ini sgjalan dengan hasil
pendlitian Bluthenthal (2000) yang menemukan
bahwapenggunangpzasuntik yang telah memulai
dan kontinyu memanfaatkan program pertukaran
jarumsuntik (NSEP) secarasgnifikanlebih besar
kemungkinan untuk tidak melakukan needle
sharing dibandingkan dengan penasunyang tidak
menggunakan NSEP. Penelitianini juga sesuai
denganhad| penditianyang dilakukan oleh Balley
(2007) bahwa rendahnya penerimaan
penggunaan jarum suntik berganian berhubungan
erat dengan memperoleh syringe dari apotik
maupun program pertukaran jarum suntik.

Gleghorn (1997) jugamenyimpulkan bahwa
pengguna napza suntik yang menggunakan
pertukaran jarum suntik (Needle exchange Pro-
gram) mempunyai kemungkinan tiga kali
menggunakan jarum suntik baru dibandingkan
dengan mereka yang tanpa menggunakan
pertukaran jarum suntik.

10.Konsdling dantesHIV sukarela(VCT)

Sebagian besar responden (76,0%) yang
pernah melakukan konsding dantesHIV secara
sukarela (VCT). Berdasarkan hasil analisis
statistik dengan Chi-Squarediperolehnilai X?=
12,648 dengan nilai p=0,0001. Karenanilai p
< 0,05 maka Ho ditolak, sehingga dapat
dismpulkan bahwaadahubunganyang signifikan
antarakonseling dantesHIV sukareladengan
penggunaan jarum suntik bergantian.

KonsdingdantesHIV sukardayang dikend
sebagai Voluntary Counselling and Testing
(VCT) merupakan salah satu strategi kesehatan
masyarakat sebagal pintu masuk ke seluruh
layanan kesehatan HIV/AIDS berkelanjutan
(KPA, 2007). Salah satu tujuan VCT adalah
mendorong perubahan perilaku yang dapat
mencegah penularan HIV, sehinggadiharapkan
penasun yang telah melakukan konsdling dantes
HIV sukarelaberperilaku yang dapat mencegah
penularan HIV.

11. Frekuensi pertemuan penasun dengan
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petugasoutreach

Jumlah pertemuan responden dengan
petugas outreach selamaenam bulan terakhir
berkisar antara 0 sampai 40 kali dengan rata-
rata 13,85 kali dan standar deviasi 11,0 kali.
Berdasarkan hasil penghitungan korelas biseria
diperoleh nilai r,, = -0,5932 dengan nilai t =
4,441. Oleh karenat hitung lebih besar dari t
tabel maka Ho ditolak, sehingga dapat
dismpulkan bahwaadahubunganyang signifikan
antara frekuensi pertemuan pengguna napza
suntik dengan petugas outreach dengan
penggunaan jarum suntik bergantian.

Hasl penditianini sesual pendapat Gleghorn
(1997) yang menunjukkan bahwa pengguna
napzasuntik dengan 30 kali atau lebih kontak
dengan petugas outreach dalam enam bulan,
mempunyai kemungkinan lima kali untuk
menggunakan jarum baru dibandingkan dengan
penggunangpzasuntik yang hanya sekali kontak.
12. Normateman sebaya

Sebagian besar responden (92,0%)
mempunyai anggapan bahwa norma teman
sebaya tidak mendukung penggunaan jarum
suntik bergantian dan hanya8,0% responden
yang beranggapan bahwanormateman sebaya
mendukung penggunaanjarum suntik bergantian.
Walaupun sebagian besar responden (92,0%)

Tabel 3. Hasll analissregres logistik multiple

mempunyai anggapan bahwa norma teman
sebaya tidak mendukung penggunaan jarum
suntik bergantian, namun masih terdapat 32,7%
responden menyatakan bahwa teman-teman
mereka meminjamkan jarum yang telah
digunakan, dan 18,7% responden juga
menyatakan bahwa kebanyakan teman-teman
menggunakan jarum suntik bergantian saat
menyuntik.

Berdasarkan hasil analisis statistik dengan
Chi-Squarediperoleh nilai X2= 9,355 dengan
nilai p=0,001. Karenanilai p<0,05makaHo
ditolak, sehingga disimpulkan bahwa ada
hubungan yang signifikan antaranormateman
sebaya dengan penggunaan jarum suntik
bergantian.

Has| pendlitianini tidak berbedadengan hasl|
penelitian Magura (1989) yang menyatakan
bahwa needle sharing berhubungan langsung
dengan pengaruh teman sebaya dari IDUs.
Pernyataanini jugadidukung oleh Bailey (2007)
yang menyatakan bahwatingginya Receptive
Sharing Syringe (RSS) berhubungan dengan
perseps dimanateman sebayatidak menentang
needle sharing. Pendapat yang sama juga
disampaikan Golub (2007) bahwa pengguna
napzasuntik yang mempunyai perseps bahwa
normateman sebaya mendukung needle shar-

95,00 Clior

Variabel B SE. Wald Df Sig.  ExpiB) EXPE)
Lower  Upper

PEEJASTH(L  -1,684 1,237 1,852 1 174 186 J16 2,098
TERTT =077 5% 1670 1,186 926 824 1,040
TEEZEDIA{LY 1,721 1,121 2,359 1,125 5,592 b22 0 50,281
YT T N 1,001 093 1 441 2,161 304 15372
TAHU(L) 1,847 B0% 5216 1,022 6342 1,299 30953
EENTAN(1} ,280 1,157 058 1,809 1,323 37 12771
PARAH BT 1,297 274 1,601 1,972 55 25063
BEMEFIT(1) =040 B30 L0z 1,961 560 189 4 829
BAREIEE(D 1,565 1,696 802 1,356 4,785 720 132,845
MAMPU(1) 1,489 5% 3845 1 050 4431 1001 19,607
Constant -1,367 1,041 1,722 1,189 255
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ing berhubungan dengan Distributive Syringe
sharing (DSS).

SIMPULAN

1. Persentase penggunaan jarum suntik
bergantian diantarapenggunanapzasuntik
di KotaSemarang 34,7%.

2. Penggunaan ngpzasuntik bergantian diantara
penasun secara signifikan berhubungan
dengan pengetahuan tentang HIV/AIDS,
perseps rintangan penggunaan jarum suntik
deril, sdf-efficacy, ketersediaan jarum suntik
steril, keikutsertaan dalam program
pertukaranjarumsuntik, frekuens pertemuan
penggunanapzasuntik dengan petugas out-
reach, konseling dan tes HIV sukarela
(VCT), dan normateman sebaya. Namun
penggunaan ngpzasuntik bergantian diantara
penasun tidak berhubungan dengan perseps
kerentanan terhadap HIV/AIDS, persepsi
keparahan HIV/AIDS dan perseps manfaat
penggunaan jarum suntik steril.

3. Pengetahuanyangkurangtentang HIV/AIDS
dan rendahnya self-efficacy mempunyai
pengaruh yang signifikan terhadap
penggunaan jarum suntik bergantian diantara
penggunanapzasuntik.
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