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ABSTRAK

ANALISIS SOSIO-EKOLOGI FAKTOR-FAKTOR YANG
MEMPENGARUHI KEPATUHAN PENGOBATAN ANTIRETROVIRAL
PADA ODHIV DI KABUPATEN BANJAR

INDIRA SHAFA WIDIANA

Lost to follow up (LTFU) masih menjadi bukti dari permasalahan kepatuhan
pengobatan Antiretroviral (ARV) yang terjadi di Indonesia. Adapun jumlah LTFU
di Kabupaten Banjar mengalami peningkatan signifikan dalam tiga tahun terakhir,
yaitu 2 kasus (2019), 4 kasus (2020), dan 15 kasus (2021). Tujuan penelitian ini
adalah menganalisis faktor-faktor yang mempengaruhi kepatuhan pengobatan ARV
di Kabupaten Banjar dengan mengaplikasikan Model Sosio Ekologi. Penelitian
kualitatif ini menggunakan pendekatan fenomenologi dengan metode FGD dan
wawancara mendalam. Informan penelitian adalah pengelola program HIV dan
ODHIV yang berdomisili di Kabupaten Banjar. Hasil penelitian menunjukkan
bahwa faktor pendukung kepatuhan pengobatan ARV yang ditemui antara lain
kebijakan pemerintah: kepemilikan asuransi BPJS Kesehatan dan pendampingan
dari KPA; komunitas: dukungan dari KDS; institusi: pelayanan fleksibel,
kenyamanan pelayanan RS, reminder dari petugas RS; interpersonal: bantuan
pendamping sebaya, dukungan dan penerimaan dari keluarga, dukungan dan
penerimaan dari kerabat, kerabat yang teredukasi; individu: kesadaran diri sendiri,
merasakan manfaat pengobatan, dan pengetahuan ODHIV. Sedangkan faktor
penghambat kepatuhan pengobatan ARV antara lain kebijakan pemerintah:
prioritas anggaran digunakan untuk Covid-19; komunitas: stigma masyarakat,
pendanaan untuk komunitas terhambat; institusi: lama antrean, kurangnya privasi,
stigma dari petugas pelayanan, kekurangan akses ARV di fasilitas kesehatan;
interpersonal: diskriminasi dari petugas LAPAS; Individu: kesulitan ekonomi,
kepemilikan kartu identitas, merasa malu, putus kontak, efek samping obat, merasa
bosan, dan merasa sehat.

Kata kunci : HIV/AIDS, Antiretroviral, Kepatuhan, MSE



ABSTRACT

SOCIO-ECOLOGICAL ANALYSIS OF FACTORS INFLUENCING
ANTIRETROVIRAL TREATMENT COMPLIANCE IN PLHIV IN
KABUPATEN BANJAR

INDIRA SHAFA WIDIANA

LTFU is a problem of adherence to ARV treatment in Indonesia. The number of
LTFUs in Kabupaten Banjar has increased significantly in the last three years, 2
incidents (2019), 4 incidents (2020), and 15 incidents (2021). The study aimed to
analyze the factors that affect adherence to ARV treatment in Kabupaten Banjar by
applying MSE. This qualitative research uses a phenomenological approach with
FGD methods and in-depth interviews. Research informants are PLHIV and HIV
program managers in Kabupaten Banjar. The results showed that the supporting
factors for adherence to ARV treatment included government policies: ownership
of BPJS Kesehatan insurance and assistance from KPA; community: support from
KDS; institutions: flexible service, the convenience hospital service, reminders
from hospital staff; interpersonal: peer assistance, support and acceptance from
family, support and acceptance from relatives, educated relatives; individual: self-
awareness, experiencing the benefits of treatment, knowledge of PLHIV.
Meanwhile, the inhibiting factors include government policies: budget priority used
for COVID-19; community: community stigma; hampered funding for
communities; institutions: long queues, lack of privacy, stigma from service
workers, lack of access to ARVs in health facilities; interpersonal: discrimination
from LAPAS officers; individual: economy crisis, identity card ownership, feeling
embarrassed, losing contact, drug side effects, feeling bored, and feeling healthy.

Keywords : HIV/AIDS, Antiretroviral, Obedience, SEM
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