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ABSTRACT

, GO, ?ry.P, Board of Healtb in Ssrakarta Ciry, on I Seprenber 2005,fron t5i aamial ta
vorkerpomanbadbloodexanined,tberevereTperconpotitif inHIVCineof theyactoiiffectlngtbcbigbi,fuiil
LIIV/AIDS in vomer nmercial sex vorker iar toi un-of mndom. Aini of tiit tweirb *'a, to *o*yor-
factor asociated aitb didn't rce of cotdom and tocial apui negotiation aboai uing coadom (education, cconosrit
$atu,2grkiryexperinn,.deoelkngplace, occupation, *hnic, nligiout, and incone).

. Tbit reyalcb r qualitatiae retwrcb uitrgg*idedgroup ditnlilon tecbniqte, ir-arp* iot *lrr, andparticiptory
obteruatiolt, Stbiectfor tbiy ynarch were i0 percon, mnritt of 25 nnerciaircx ,ork r, j guest, i ,ooh ornrr, *d
I pannt Indapenfunt aariables in thit meanh aru ncial uonomic cbaracterittic, denograptA anicon)ilniE cbamctr*tia.
Dependnt wriablu are PPSK capabiliE in nndon uring negotiatirg n pruan{rcxua$, tranmitted dinan and
HIV/AIDS.

Coynon!, despia knowingtbat eurlnne, irchdingtbenwbes, is aulaenerable toAIDS infectior, tbe respn&ntt
ignon a*ing the gue$/partnertfor confum rue. Mwt of tben fun't arkfor condon ure d,te n iherryeor of ciiber beiag
tbe (wt of the gue$ atger aad bad uydr, or brirg notel fron tbei lY/omen comercial rex wirker'Sitir k utini
condom and pnaefi Yxual trantmited dinan bad ftve educaiott fon Board of bealtb in Surakai Cig, In TFe
Stwet pmstitrtu arc low supportfmn peer, mon oiner, bxel ownir, orguut abiut nr;og *oii jnl, **ro comercial
nx n'orker in ilegalpkn, cailfid tvomen comercial nx vorker in thistrcet nore puiaaal ani bigb rirk to tpnad
.rexual tmwmited diseant tbar thel was operated in Silir.

The hw capabiliE 
.o{tlte 

$rcet pmstitates for ngiltiating cordom uy yitb tbe guest/ ct$omerc ruults fwm :
niqercEtiott on "tafe+ex" bebauior, behaaiorfor reeking "befu", economic andpycbolo{lcpwiutt,fne and unconholled
conplrrint_ rehtionilip maaaihhkE of condom in tbc room. This reyarcb rit,.tltt ii, ar a aisetment $u@ of tbe
nud phhb will be &aebped into a comprehensiw promotion $rategy
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PENDAHULI.IAN

Human innuned.efcienry uirw / aquirvd

innunodeficienl yndrome HIV/AIDS telah

metaialela di negata-negara sedang ber-
kembang, sepetti di India dan Thailand
Di Indonesia ada aflggapan bahwe
penulatan HIV/AIDS tidak akan sec€pat
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di negata-negan lain, katena masyatakat

Indonesia tidak sepetti masyatakat di
negrtl India dan Thailand. Anggapan

semacam ini justru.betbahaya, ka^tena akan

menimbulkan rasa Lmafl yang semu

(Ttuong, D.T. 1990). Katena kondisi

ptostitusi di kota-kota besat di Indonesia

sudah dalaln tahap yang mengkhawatirkao.

Sebagai kota petdag ngarr Lr;tuta.

Sematang - Surabaya dan Yogyakatta -
Sutabaya, kota Solo petlu diwaspadai

penyebaran penyakit menulat seksual

(PMS) sepettigonflorhoea, siilis, dan HIV/
AIDS. Salah satu kelompok penduduk

dengan petilaku betisiko tinggi untuk

tednfeksi HIV adalah PPSK. Menutut

Koentjoro (1996)PPSK bukan hanya seke-

dat masalah motalitas, flamuo harus dipet-

hatikan juga mengenai penulatan penyakit

menular selsual (PMS) da4 HfV AIDS

PPSK akan dapat tednfeksi dao

mmgiafeksi paanggaoaya" hal ioi disebab-

kan katena pada saat bethubungan seks

tidak mempraktet&an sels aman, misalnya

menggunakaa kondom. Risiko penularan

PMS dan HIV/AIDS pada PPSK sangat

tinggr, mengingat pola penularran Lewat

hubungan setsual betangEai, alt'rnyt saling

menularkan antalta PPSK dengan pelang-

gannya.

Sedyaningsih dan Mamahit (1999)

dalam penelitiannya mengenai PPSK di

daemh Kramat Tunggak Jakatta, antata lain

melapo*an bahvra lebih dad tiga peternpat

(l7W lelaki meogaakan bahwa PPSKyang

dikuniungi tidak pemah menawarkan kon-

dom kepada meteka. Ftrasil penelitian ini me-

nemukan bahvra 90od patisipan mempunyai

sikap positif terhadap kondom, ngrr. agat

semua pelanggan memakai kondom.

Negosiasi PPSK dalam mengguna-

Lan kondom merupakafl inovasi baru yaf,g

pedu dikaji secara mendalam fenomenanya,

hal ioi berkaitan de.gatr program pelem-

bagaan kondom dalam upaya mencegah

PMS dan HIV/AIDS terhadap kelompok

PPSK. Tufuan dad negosiasi pemakaian

kondom adalah PPSK dan pelangganaye-

mempetoleh keuntungan bersama yakni

tidak tettulat PMS dan HIV/AIDS.

Kurangnya infotmasi mengenai

kesehatan teptodutsi pada PPSK disebab-

kan karena promosi kesehataa reptoduksi

yang belum memadai. Penyuluhan / pro-

mosi kesehatan teproduksi iatang aau bah-

kan belqm pemah dilalrukan oleh petugas

kesehatan. Metode promosi kesehatan

reproduksi dapat dilakukan dengan pen-

dampingan secara intensif sampai pada ta-

hap betdaya dalam malrna yang sebenat6y1.

Betdasatkan petmasalahan tersebut

diatas, maka peneliti ingin melakukan

penelitian mengenai kemampuan negosiasi

PPSK dalam peflggunaafl kondom untuk

mencegah PMS dan HIV/AIDS di Suta-

kata ddam vpuya promosi penggunaan

kondom sebagai salah satu upaya mencegah

PMS dan HIV/AIPS.

METODE PENELITIAN

Pepglitiaa iai menggunakan pende-

kaan kufitatif untuk mengumpulkan data

kemampuan negosiasi penggunaan kondom

pada PPSK di daerah Surakatta. Pende-

katan kualitatif dilakukan dengan metode

pengamatan tetlibat, dskusi kelompok

tetatah (DKT), wawaocara mendalam

(WM), dan observasi pattisipasi yang akan

menitikbetatkan pada eksplorasi kemam-

puan negosiasi PPSK dalam menggunakan

kondom untuk pencegahan PMS di daerah
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Surakarta. Data-data yang didapatken dari

DKX dan WM merupakan data primer yang

akan penulis analisis dengan analisis si(nn-
tent ana!y$s).Data sekundet didapatkan dari

Dinas Kesehatan I(otamadya Surakarta,

dari hasil-hasil penelitian tetdahulu, dan

dad tulisan tulisan mengenai PPSK di urila-

yah Sutakarta.

Responden dalam penelitian ini ada

bebetapa ma,ca,m, yaitu : pekerja seks

komersial dan teman sebaya ataupeer leader,

pemilik kama4 broker (pteruntaru finduk
semang/ibu angkat), dan tamu atau

pelanggan. Sampel responden dalam

penelitian ini tidak ditentukan berdhsarkan

jumlahnya (data populasi tidak ad$, make-

kritetia seleksi dalam memilih sampel

adalah Non Random Sampling (Prawitasari,

1995), Pengambilan sampel dilakukan

dengan teknik snow ball sanplingattrs,teknik

sampling bola salju, yangakan mengambil

sampel dari mulai satu makin lama menjadi

semakin banyak. Artinya, dalam menentu-

kan sampel tidak berdasarkan jumlah, tetapi

sejauh mafla informasi yang telah digali

sesuai dengan pefiafiylan penelitian.

FIASIL PENELITIAN DAN PEMBA.

HASAN

L Keadaan Penduduk

I(ota Sutakatta yang juga disebut

kota Solo, memiliki luas wilayah 44.040
2'

Km . Kota solo berpenduduk sekitar

553.458 jiwa padr- malam hari dan lebih

dari 7.650.000 jisra pa,d,a siang hari.

Kepadatan penduduk mencapai 12.567

iiwa pet Krn' . Keaclaan penduduk kota solo

terdiri dad aneka tagilm latat belakang

kehidupan, baik dari segi tgama d,an

kepercayaan, etnis, maupun suku. Laju

perflrmbuhan ekonomi tata-tut^ 0,650/o per.

tahun. Hampit 600/o nya angkatan. ke{a di

solo beke{a di sektor infotmal. Kota Solo
juga tetkenal dengan warisan budaya
dengan 2 kerz;tol. telah mampu membuat

image bahwa kota Solo sebagai kota
Budaya dan Pariwisata, hal ini erat
kaiaonya deogar intensitas petdagangan

yarg merryakan rl"mpak laio dad sektor

padwisaa (Pemkot 2003: 3).

2. Penyebaran PMS don HIV/AIDS
Prostitusi diangg-p scbapi peflya-

kit sosial yang harus dienyahkeo dad
masyarakat dan lokalisasi oleh sebagiar

masyatakat disebut sebagai beoek pele-

galan ptaktek prostitusi T€keoto Easya-

takat menuntut dibubatkaonya lotelisasi

Silir. Setelah melalui, musyawamh deog3a

masyarakat, maka rnendorong dikdua*ra-
nya Surat Keputusan (SK) Walikotr
Surakarta No. 462/ 082/ 1 / 1998 teor"ng

pembentukan tim penutupan tempat
lokalisasi Silit

Penutupan Silir bukan bemti masalah

ptostitusi di Surakatta selesai, dampak dad

penutupan silir yang lebih buruk adalah

merebaknya ptaktek ptostitusi di berbagai

tempat, bahkan di tempat tempat umum,

seperti di sekitar Radio Republik lndonesia

6.RD, sekiar tetminal Tironadi Solq dan

tempat tempat umtrm lainnya. Penyebatan

paktek ptostitusi di tempat-tempat umum

tersebut meayebabkan menyebarnya berb4gai

penyakit kelarnin dan hulit, seperti sipilis (raja

.ingr), Gonorea, HfV/AIDS, dan sebagairya.

Data dari Dinas Kesehatan Kotama-

dya Sutakafia, padt tanggal 8 Septembet

2005 dari 155 PPSK yang diperiksa darah-

nya, terdapatT otaag yang sudah positif
HIV, 9 orang mengidap penyakit sipili$ 6

dinyatakan positif aenerah discascs nscq*
laboratorl(rrDRl), 5 omng lainoya pcirif
trcpo nemaualidum hen a aghtiaatin C[PI{A}
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Secata epidemilogi, ienis GMS)
seperti gonorrea, sipilis, dan hetpes bet-

kembang cepat mengikuti pola petilaku

seksual masyatakat s€tempat. Penyebatan

PMS ini akan meningkatkan penyebann

HIV/AIDS dan bukan hanya msnginfeksi

kelompokpeke{a seks, tetapi iuga anggota

masyatakat lain, dafl pada alhirnya meog-

ganggu produktivitas pada usia ke{a di

masa mendatang-

3. Daetah Operasi Perempuan Pe-

ketia Selis Komersial

Betdasatkan obsewasi dafl wawan-

cau;a dali betbagai sumbet ditemukan 10

daetah opetasi.

Menurut data dari bidang Dinas

Kesehatan R h"q Pembetdayaan Perem-

puan dan l(eluatga Betencana (DKRPP

d* KB) diDinkesra Kotamadya Suakarta,

PPSK di Solo kutang lebih a& 1500 yaag

tesebar di 10 daesh tesebut diatas

Daetah opetasiPPSK meugikuti arus

bolak-balik, attinya dalam meriialankan

peketiaannya, pata, PPSK ialanan tidak

tergafltung pada satu daerah opetasi saia,

tetapi iuga betopetasi ke daerah-daetah lain

yang dianggap meodatangkan uang dan

akan kembali kedaetah opetasi semula, iika
di daetah yang dituiu sedang sepi. Bahkan

sudah melintasi antat kota, yarg meflnut

pegawai dari dinas sosial, daerah opetasi

PPSK yang di wilayah Surakatta rdalah

'Joglosemat'' yrito koa Jogia - Solo dan

Semarang,

Kebetadaan dan petkembangan

pelacutan tidak tesmi, khususnya pelacut

ialanm di koamadya Surakarta, sebetulnya

sudah di[etahui Pemedntah. Meskipun

demikian, sampai kini fslum ada upaya

serius untuk , katena belum

dianggap sebagai tnasalah sosial dan kese-

hatan yang memetlukan perangaflan,

sepetti h.yzfuyt pelacumn di tempat loka-
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lisasi tesmi. Jenis pelacuran idanaa,sebenat-
nya justtu lebih banyak dan tawan terhadap

PMS dan HIV/AIDS dibandingkan jenis

pelacwan ttansparan.

4, Karalictedstik Subiek Penelitian,

Jumlah subjek penelitian adalah 30

tesponden, yang tetdfui dari z 25 PPSK, 3

orang pelangan, 1 otang pemilik kamat, dan

1 orang omng tua angkat (getmo). Betdasat-

kan teknik pengumpulan datanya, maka

subiek penelitian secara dnci disaiikan

dalam tabel 1.

I(elompok PPSK yang mengikuti

diskusi kelornpok tetxah pKT) r^ta-ruta.

berusia 29 tahun,yang meounjukkan seba-

gian besar PPSK masih betusia muda yang

tetmasuk kedalam usia ptoduktif. Tingkat

pendidikan PPSK sangat bervadasi dan ti-

daktda satupun yang memiliki tingkat pen-

fidikan tinggl Sebagian besar berpendi-

dikan SMP dan SD. Rendahnya pendidikan

PPSK ini dapat betpengatuh pada pan-

dangan dan sikap PPSK dalam mencari in-

fotmasi mengenai PMS dan H[V/AIDS.
Pendidikan yang rendah juga akan betdam-

pak pada rendahoya keinginan untuk

menegosiasikan kondom pada tamun;ra.

Sebagian besat pendapatan setiap bulrnnya

^ntart 
500 - 600 ribu rupiah, hanya ada'1.

orang yang belpenghasilan diatas satu iuta
rupiah. Masa kerja sebagian PPSK Lntlrt

6 bulan - 1 tahun, hanya ada 5 yang sudah

beqpengalaman menjadi PPSK selama 1 -
2 tahun dan hanya ada2 orangyang sudah

belpengalaman lebih d^n3 tahun.

Sebagiao besar tamu PPSK permalam

antara ,-2 srangt namun ada iuga yang

permalam dapat menerima sebanyak 3

tamu, teruuma pa& hari-had libut Bahkan

ada seoraog PPSK di daeatah RRI yang

pemah mefledmn tamu pa& ma]am tahun

baru sebanyak 6 otang

Karaktedstik perilaku seksual PPSK

dad sisi fenis PMS yang dialami, peqgo-

batan dan siapa yang mengobati dapat dili-

hat pada Tabel2.

Sebagian besar PPSK meagaku tidak

pernah mendedta PMS, sepetti 5i6li5,

gofloreq kencing n*nah, dan sebagainya-

Hanya satu orafig yang mengaku petnah

terkena hetpes, dan dua orang pernah

mengaku terkena kutu katena metasa gatal

" pada kemaluannya. Namun demikiao
setelah dilakukan triangulasi data sumber

(PPSK lain, germo, dan tokoh kunci)

melalui waw LrLcata mendalam menemukatr

bahwa sebagian besar PPSI( pemah terkena

PMS, sepetti sifilis, goflorea, iengger ayam

dan lainnya. Hal ini terungkap dad salah

satu PPSI( yang pada waktu DI(I mengaku

pemah terkena kutu :

Sumber: Data Pdmer

Tabel 1. Subjek Penelitian dan Teknik PengumpulanData

Teknikpengum-
pulan data

PPSK Pelanggan
Pemilik
kamat

Orang tua
anskat

Total

Diskusi Kelompok
terzl:a};- fDKT)

20 20

Y/awancxa

mendalam (WM)
5 3 1 1 10

Total 25 3 7 1 30

Kemampuan Negosiasi Penggunaan Kondom untuk ... (Arif Wdodo dan Retno Yoro K1 TE



Pengobatan daa Siapa yang Mengobati.

No. Ienis PMS Ya Temoat betobat

01. Sifilis

02. Gonotea

03. Klamedia

04. Fletoes Genitalis 1 Dokter/ pmktek mantri

05. Scabiasis / k"t" 2 Dokter/ praktek maotri

06. Kutil kelamin /ieng*et ayafi,

Sumber: Data Primer

Tabel2. Karaktedstik Petilaku Seksual PPSK dari SisiJenis PMS yang Dialami,

"...Waktu rapat kemarin banyak dati

teman-temLfl' Y^ttg tidak mengaku

petnah kena penyakit, Padahal saYa

tahu dari meteka yang hadit sudah pet-

nah *dz yangkena sipilis, Cuma mereka

ndak juiur, mungkin malu ya...kalau

yang sebenaffiya, hampir separo peng-

huni silit aku tasa ya ..pemah tetkena

penyakit menular seksual" P, Wawan-

cata mendalam).

Selain PPSK malu mengakui Pernah

tetkeoa PMS, banyak kasus PMS yaog tidak

diketahui dengao baik, penyakit ^!t 
yzng i

dialami. Hal ini dikarcoakm PMS tetsebut

tidak menimbulkan geiulra. atau keluhao.

Sepeti yaag dika rkan tokoh kuncq yaog

sudah 35 tahun tioggrt di daerah silfu dartr

peduli terhadap kondisi Silit

"...kalau yang pernah tetkena PMS ba-

nyak, Cuma meteka tidak tahu. Katena

banyak PMS yang hmYa diketahui dad

pemetiksaan. Makanya saya seting me-

nganfurkan Pada Pemerintah untuk

mengadakan Pemeriksaan. Karena

mungkin petilatatYa mahal, iadr Ya,.,.

setahua dua kali Pemeriksaan itu

dilakukan..." ( U., orang tua angkat,

Wawancarz mendalam).

Karaktetistik perilaku seksual PPSK

rlilihat dari penggunaafl, jenis, dan cata

mendapatkan kondom dapat disaiikan pada

tabel 3.

Kondisi PPSK di luat Silit yang metu-

pakan tempat-tempat Prostitusi tidak rcsmi

artara"ftaf'lebih parah lagi. Meteka tidak ada

yaflg memrk"i kondom ketika berhubungan

seks dengao tamunya. Menutut infotmasi

dari seotang Lembaga Swadaya Masyatakat

(I5I\4 yang bergerak di bidang kesehatao

reproduksi mengatak"n bahwa PPSK *liat''

di Solo tidak ada yang memakai kondom

sewaktu berlubungan seks dengan tamunya.

Hal ini s€suai deogan pemyataan salah satu

PPSK di daerah RR[ yang mangatakan

bahwa kalag filsst r ta t^tz pemakaian

kondom PPSK sewaktu berhubungan seks

deogan Emlurya sekitar 1 : 10. Harrya ada 7

tamu diantata 10 tamu yang membawa

kondom dan mau memakainya ketika

berhubrmgan seks dengan PPSK di irt*

5. Pandangan Tentang Risiko Tetulat
PMS iian HfV AIDS

Hasil penelitian di lapangan mene-

mukan bahwa sebagian bpsar PPSK

mengetahui bahwa semua orang, ternrasuk

dirinya &pat tetulat PMS dan HIV/AIDS.

PPSK mengetahui dfuinya berisiko tettulat

PMS dall HIV/AIDS katena memang tun-

tutan pekerjaatnya yang menghatuskan

serirg melatukan hubungan seks betganti-

ganti pasangan;
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Tabel 3. Distdbusi Menurut pedlaku Seksual ppSK

Petilaku Setreual Ftel$rensi %
reugguuaan Koooofn;

1. Ya

2. Tidak
15

5

75

25
Jerus rronoofn -afu.ka, sutefa. dan lain_Iain 15 75
Julruan Konqom yang cupakal pef malam :

1. 1 buah

2. 2buth
3. tidak pemah

10

4
5

50

20

25
](Iorn oPefolerr

1,. Tamu

2. Tenagakesehatan

l. &lidi apotik

4

9

2

n
45

l0
Sumber: Data Primer

..."semua orang pokoknya bisa kena,

apalag sepefii kita-kita yang pasangan_

nya baayak, bisa kena sipilis atau
gonorea, bahkan AIDS..." (R.5 DKT)

... "slya. kfua semua orang bisa kena

AIDS, yang paling rnudah kena menuut
saya adalah orang orang yang sedng
betganti pasangan, tapi tidak pake
kondorn, para pengguna narkoba,
melalui jarum surlflk, doaot darah, dan

bayi yang .liLandung ibu yang mendedta
ArDS..." (R. 19 DKT).

Faktor informasi yang diperoleh
lewat koran, radio dan media iainnya tmut
mempengaruhi PPSK sehingga mengetahui

dirinya betisiko terular pMS dan IFII.V/
AIDS. Selain mendapat informasi pMS dan
HfV dar media rrassa, PPSK iuga menedma

infotmasi dati petugas Dinas Kesehatan
Kotarnadya (DKI!, dan dad bebetapa LSM
sepeti dari Persatuan Keluatga Betencana

Indonesia (PI3I), dan Komisi penaag-

gulangan AIDS Daetah Suakata..

Pada penelitian ini juga ditemukan
bahwa sekalipun ppSK tahu ditinya

bedsiko terkena pMS dan HIV/AIDS,
namufl sebagian besat ppSK mencqah
penulamn PMS dengan menggunaken obat
ramuafl ttadisional sepeti rebusan &rm
sidh, tebusan daun imbq brotowali, .t-r,
suntikan obat antibiotik yang dia.tatran sffi
seorang rnantri. ppSK percLya. dengan
mengguoakan ramuan obat tradisional
mempunyai khasiat untuk mencegah pMS

" "untuk mencegah penyakit, sritiap had
Sabtu ada pak S. yang menyuntik, biasanya
juga ada bakut jamu gendong, kalau adak
ya aku tebus sendid daun imbq daun sidh,
dan godogan dari akar sad yang sudah
komplit..." (R.9. DKT)

"..Peayakit sifilis belum petnah aku
rasakan, saya tajinminum obat ampisilin
dan supertetra ,ontuk mencegah
penyakit ini, soalnya aku ndak tahu
tamu yang diltng ada penyakit atau
tidak.." (R.11. DKT)
"..kalau untuk mencegah penyakit
sipilis, kadang aku gunakan cem-cemao
daun sitih untuk cebok, sehabis
main...' (R.19. DKT).

Fenomena tersebut 6g6!e?ilrn
gambatan bahwa pengeahuan yaog di-,ei
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oleh PPSK semata-mata tidak menjamin

seseorang mampu melakukan petubahan

petilaku seksual, yaitu mencegah PMS

dengan cata tr,ema,kai kondom saat ber-

hubungan seks.

Temuao lain adalah sekalipun PPSK

mengetahui kondom dapat mencegah

penularan PMS dan HIV/AIDS, sebagian

besar PPSI{ menggunakan tatnuan obat

uadisonal dalam mencegah didnya terkena

PMS dan HIV/AIDS. Di lokalisasi Silit

setiap hati Sabtu ada seorang tenaga

kesehatan dad LSM yang memberikan

suntikan penicilin daa stteptomycin. PPSK

lebih mempercayai penggunaan obat

antibiotik, obat ttadisional, odol, daipada

pakai kondom, sehingga terjebak kedalam

petilaku seksual "armatt semu". Attinya

dengan menggunakan obat tetsebut, PPSK

merasa dirinya mao, daninfeksi PMS dan

HIV/AIDS. Secata umum, fenomeoa

tetsebut mempuoyai hubungan dengan

petsepsi PPSK tethadap kondom. Ptoses

pembeotukan pe$epsi berialan bemamaan

dengao pengetahuan dan siktp yang akan

mempeogaruhi perilaku PPSK.

Menuut A zwar (1997), pengctahr:an

dan pengalamufi, proses Eelaiar dan wa-

wasan dapat membentuk persepsi sese-

orang. Terbentuknya petspesi positif ter-

hadap kondom pada PPSK secara simultan

mampu membuat PPSK belperilaku positif

tethadap pemakaian kondom. Petsoalan

muncul, ketika PPSK memiliki kepetca-

yaan positif. temyata tidak didukung oleh

lingkungan sosialnya, sepetti dati germo,

tamu, ternan sebaya, sehingga membuat

PPSK merasa eflggan nnenggunakan kon-

dom. Dalam situasi qeperti ini sangat sulit

mendorong PPSI( untuk merrarffatkan kon-

dom kepada tamurya. Adanya petaturan

Pemerintah yang menghatuskan pemilik

hotel, germo, PPSK, tamu pelanggan. Lg t
menerapkan 100oh pemakaian kondom

pada ftansaksi seks bebas, nampaknya rkan

lebih efektif dalam membantu PPSK

menggunakan kondom untuk mencegah

PMS dan HrV/AIDS.

6, Petsepsi Umum PPSK Tentang
Kondom

Peogetahuan PPSK mengenai PMS

daa HIV/AIDS akan mempengatuhi

petsepsinya., katent segala hal yang

menyangkut rangsangan dati luat

mempengatuhi petsepsi seseomng. Hasil

temuafl menunjukkan sebagaian besat

PPSK masih memiliki kepetcayaan positif

terhadap kondom yang dapat mencegah

penulatan PMS dar HIV/AIDS.

"..sayl sih percaya kondom dapat

mencegah AIDS, saat melayani tamu

saya pake juga, walaupun kadang ada

tamu yaog tidak mau.. (R 14, DKT).

Meskipun sebagian besat PPSK

mempunyai persepsi positif terhadap

kondom, nafnun pemakaian kondom saat

bethubungan seks dengan beberapa

pasangan belum dianggap sebagai kebu-

tuhan (need of intere$), untuk mencegah

penularan penyakit dan HIV/AIDS.

7. Pola Negosiasi Kondom

P*dp, umumrya PPSK memiliki
prr"rrgro'' seksual yang tetdiri dari pacx,

tamu tetap, tamu biasa, bahkan ada amu

yang betkewurganegarurn aaing seperti,

Ciaa.I(otea, Amb, dan lain-lain. Mengenai

umut dan peketiaao tamu pelanggall yang

datangrsangat bervatiasi, dari remaia, pe-

ngusaha, pegawai regeri, tukang oiek,

tukang becalq mahasiswa, petani, dan lain-

lain. Hasil temuan yaflg menarik ketika dila-

kukan DKT di bekas lokalisasi Silir pada

L
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20 PPSK diantannya yang diungkapkan
olehM;

"... taflru ya,ng dattng kesini dati
betbagai usia, yang paling kecil kelas 1

SMP usia 13 tahun. Seusia mak saya
yang paling kecil. Saya sempat rnenolak,
tapi uangnya b*y"t , kalau saya tedma
saya ndak tega. Ada juga tamu yang
sudah embah-embah, usianya nggak
tahu, pokoknya gigi udah pada om_
pong..(X..7. DKT)

Bebetapa PPSK sebagian besat men_
dapatkan tekanan fisik dan non fisik dari
tamunya. Dad takut dimarahi, tamuflya
tidak jadi memakainyz yung betari tidak
ada penrasukan, sampai takut dipukuli.
Namun ungkapan beberapa ppSK ketika
dilakukan DKX sebagian besat ppSK di
bekas lokalisasi Silir tetah betusaha mena-
warkan penrakaian kondom pada tamunya.

". . . kalau saya" tdatamu pasti akan saya
tawad memakai kondom. Kalau tamu
menolak akan. saya taq, saya katakan
bahwa kondom dapat mencegah pMS

dan HfV AIDS, dan menarnbah lana
kenikmatan.,, (R1, DKT)

Pada umumnya ppSK menyatakan
bahwa tamunya selalu rnenolak ketika
ditawad untuk memakai kondom dengan
alasan tidak enak, tidak nikmat, karena
penis tida\ masuk kedalam vagina, B"hhrn
ada yang sampai mernukul bila tidak dilayani
tidak pakai kondom, seperti yang pemah
dicedtakan oleh R4, pada saatDKT di be_

kas lolralisasi Silir. Karena masih adanya,

tafrlr yaag tidak mau memakai kondom,
maka sebagian besar ppSK takut kehi_
langan pendapatan nya iika menawatkan
kondom.

Beberapa orang ppSK menawatkan
kondom dengan tamu pada saat
bethubuagan seks .liLarnar, yang dilakukan
dengan cara ; meminta uang lebih tedebih
dahulu, merayu dan memlukakan baiu,
menawatkan kepada tamuoya untuk
merggunakao kondom, merangsafl g alat
kelamin lehi-leki, memasangkan koodom
dan melepls!3nnla setelah ejakulasi.
Bentuk negosiasi seperti ini temyata pal_
ing "sukses,, dalam het ppSk yang
raenawatkaa kondoa pada pasaogeffiya.
Setelah dilakukan wavaoelra meodalao,
benttrk negosiasi sepeti ini ternyete pcmeh
diajatkan oleh petugas keseheroo da.i
DKK Surakarta.

,.." styadanteman temao disini pemah
dtajarJ oleh petugas ftssshatan, *"o,rr
kesehatari, dan oleh pak RT dsini rla},m
hal menawarkan koodom.... Neoti
kalau dia sudah di kamar, die suruh
bayat dulu, kernudian suruh buka bais,
kerrudian batu kita tawarkan kondom-

' Tamu tidak akan menolak, katena
rnungkin malu sarna kita katena sudeh
b,rLa baju, dan sudah F^yu.....,'(AS,
PPSK di Silir wawzrttcata mendalam)

Kebanyakan ppSK di luar Silit, sepqti
di sekitat RRI, tenninal Tirtonaar, .ia"t
pemah menawatkan kondom kepada pe_
langgany*. Hal id disebabkan k r*. #
nya akan selalu menolaf 3aaf ekan digp4foa
kondom. Sebagian besar ppSK didaeteh et-
sebut tidak punya pengalaman da]l,,mtrgr,_

y1r}T kondorn pada tamu

Mereka belum pemah ada yangm€od+et_
kan pelatihan negosiasi penggr:oaao h""dq
!1uati 

mengenai pengetahuan ,r"sar babcye
PMS danHfV/AIDS.

Hasil penelitian Fteudcrnt l (2001) di
Afrika Selatan pada peketia sets mere_
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mukan faktot-faktot yang mengganggu

negosiasi penggunaafl kondom adalah: 1).

teadahnya kesadaran tethadap risiko

tertulat AIDS, 2).'notma-florma yang

bedaku pada kelompok sebaya, 3). ketet-

sediaan kondom, 4) sikap tidak dewasa

dalam penggunaan kondom dan seks, dan

5) hubungan kekuasaan tethadap jender,

seta 6) keadaan ekonomi.

Hasil penelitian ini didukung oleh

Vong dkk., (1993) di Singapnt^ ylng
menemukaa bahwa peketja seks akan

meniadi seorang negosiatot yang sukses

ketika mampu metedam tatnu, dan sebalik-

nya seo{ang PPSK yang tidak sukses dalam

bemegosiasi adalah bila dia tidak mampu

menekan dan menolak tamu/pelanggao

yang tidak mau memakai kondom. Seka-

lipun posisi PPSK lemah dan telah toi"di
penindasan hak-hak teptoduksi, sebetuloya

meteka mempunyai potensi yang meodu-

kung ke atah upaya positif, yaitu L"tena

meteka dibutuhkan oleh taou pel, nggan

(Suyanto, dkk., 1997).

8. Pengatuh Lingkxlngan Sosial

Fenomena yang menatik dad kondisi

pengaruh lingkungan sosial, adalah rdanya"

perbedaan 
^ntarm" 

PPSK'yang di bekas

lokalisasi Silit dan PPSK yang di temPat

lah. PPSK yang betada di bekas lokalisasi

Silir ada aniuran dati tokoh masyatakat

setempat, Dinas Kesehatan Kotamadya

Suakatta, I(omisi Penaaggulanagan AIDS

Daetah (KPAD) Surakatta, ketua RT

setempat, dan bebetapa I.SM yang peduli,

tethadap masalah ini.

PPSK yang di luat bekas lokalisasi

Silir kondisinya lebil1 patah. Meteka pada

umwnnya tidak pemah mendapat *iru*
khusus dad pemitk kamat, gubuk, kost,

atau hotel untuk menawatkan kondom

kepada tarnu. PPSK yang peneliti lakukan

wawancara mendalam di sekitat RRI
mengatakan ;

" stya. pemah bilang sama pemilik ho-

tel untuk menyiapkan kondom... tapi

malah diketawain, mungkin dia tahu

kalau banyak tamu yang ndak seneng

dilayani berhubungan seks memakai

kondom".(Y, PPSK RR[, Wawancara

mendalam)

Pada PPSK yang berada di sekitar

lsltninal;

"disini sih ndak rda y^tg
memperhatikan, apilagi menganjurkan

memakai kondom. Kalau sesama teman

sudah seting mengingatkan, curna

kebiasra. katni, kalau seminggu sekali

ke dotter, montd, atau puskesmas minta

disuotik 212rr tninfs obat Kadang kalau

lagi males juga bisa beli supertetra di

waruog atau apotik disekitar sini.."

(W.PPSK terminal., Sfawancara

mendalam)

Tidak adanya anjuran khusus kepada

PPSK tetsebut, disebabkan tidak adanya

hubungan yang betsifat rnengikat afltari

PPSK dengan pemilik kurrta\kost, maupun

hotel. Hubungan Lrrtara" meteka hanyalah

sebatas hubungan bisnis semata.

Pada umumnya PPSK menghendaki

adarry* pemberlakuan peraturan daerah

GERDA) tentaog penggunaan kondom

tethadap laki-laki di tempat-tempat beri-

sikq sehingg a, dapat mencegah penyebatan

PMS dan HIV/AIDS di masyar.akat.

Bilamana Petda kondom ini dibedakukan

di tempat-tempat hibutan dan hotel, yang

sedng dikuniungi oleh PPSK dan tamu

pelanggannya, maka akan membaura dam-
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pak postif bagi PPSK, bnik secara psiko-

logis, sosial, ekonomi, maupuo keseharan.

Menutut Wingood dad Diclemente

(2000), melalui penegakan dan pember-

lakuan peraturan, akan dapat mengurangi

tisiko PMS dan HIV/AIDS, Dengan

pembedan sangsi yang tegas kepada pemi-

lik hiburan, melakukan monitoring peng-

gunaan kondom, dan menerapkan peratumn

pada semua pemilik losmen, kost, tempat

tempat penampuogan, dan tempat tempat

hiburan larnnya.

KESIMPULAN

Sampai penelitian ini betakhir,
hampit semua instansi te*ait belum melak-

sanakan program dan kebijakan penang-

gulangan secara telpadu un'tuk rnenangani

betkembangnya pelacutan tidak resmi di
kotamadya Sutakatta. Pelacuan yang tidak

tesmi dt)a,lanan yang diperkfuakan jumlah-

nya mencapai 500 orang lebih dan akan

cenderung tetus meaingkat.

Penanganan kesehatan seperti

penyuntikan, bimbingan, dar penyuluhan

yang dilakukan bebetapa instansi terkait

selama im hanyz ditujukan pada pelacur

yang betada di bekas lokalisasi Silir. Hal ini
akan meningkatkan potensi penulatan PMS

di kalangxs pelacut ialanan,pelanggan, dan

masyatakat luas.

Bebetapa temuan yang dapat
disimpulkan dari hasil penelitian ini adalah;

L. Tamu pelanggan PPSK tetdiri dari
betbagai profesi, dad berbagai suku

bangsa, dan berbagai tingkptan umur.

Ada yang belprofesi sebagai pegawai

flegeri, swasta, dan pelajar. Ada yang

betkewargan egat^iltCina, I(orea, Arab,
.la. Eropa. Ada yaog sudah tua (ansia)
d^ y-S tetmuda beturnur 13 tahun.

Kebanyakan tamu akan menolak ketika
ditawari memakai kondom, dengan
alasan dffi snak, tidak nikma! karena

penis tidak masuk dalam vagina.

Kesalahao petsepsi terhadap perilaku
mencari pertolongao (Help Seeking Be-

ltauior) melalui pengobaran tradisiona l,

dan pengobatan antibiotik sebagai

"pencegah" PMS dan HIV/AIDS, dapar

mempengffuhi PPSK dalam mene,erar-

kan kondom kepada pasangan sek-
sualnya. ,

I(ekeliruan terhadap pedlaku ..amar

semu " (unsaae sex bebauiofi pada ppSK

dapat mempengaruhi inisiatif dalam
melakukan negosiasi atau menawarlran

penggunaan kondom dengan pasangan

seksnya.

e. Ada petbedaan per.ilaku ppSK di bekas

lokalisasi Siiir dengan ppSI{. yang
beroperasi di tempat-tempat yang ..liar,,

di Solo. Di bekas lokalisasi Silir masih

ada "perhatian" dari Dinas X(esehatan,

seperti adanya pembagian kondom
gratis, sehingga persentase pemakaian

kondom sekitar 33oh artalu bila dibuat
perbandingan t:3 (1 rnau memakai
kondorn dan 3 tidak mau memakai
kondom). Sedangkan ppSK di tempat
prostitusi yang "liaf' hrnya memakai
kondom ketika berhubungan seks

dengan pasanganya yang telah mem-
bawa kondom, dengan perbandingan

1 yang rnernakai dan 10 yang tidak
memahai.

c.

d.
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SARAN

^. 
Kepada pihak pihak yang mempunyai

kewajiban tethadap pencegahan PMS

dan HIV/AIDS, dihataPkan daPat

meningkatkan ptogram Promosi
kondom, maupufl Program lain Yang

dapat mengurangi penyakit masyatakaq

termasuk metebaknya lokalisasi liar.

Semua progtam yatg akan mengutangi

penyebaran PMS dan HIV/AIDS hatus

dapat beker)asama lintas Program
maupun lintas sektotal.

b. I(epada Pemerintah Daetah Sutakarta

supaya mengkaii petlunya petaturar

daesh meogenai Penggunaan kondom

pada otang-orang yang berisiko tertular

PMS dan HIV/AIDS, tetmasuk PPSK,

maupun kevraiiban pemilik losmen, ho-

t4 dr:r temPat temPat bibutaa lainnya

agat meadapatkan masukan yaog tePat

atas pelaksanaan kebifaken tersebut

c. Kepada PPSK baik yang di bekas

lokalisasi Silit maupun di tempat

lokalisasi "lia;r" lairnya agar dapat

melakukan negosiasi yang benat dalam

menawarkan kondom kepada Pasaflgan

seksualnya dalm upaya mencegah

penulatan PMS dan HIV/AIDS.

Pedu diciptakannya ptogram terpadu

penanggulangan PMS dan HIV/AIDS,

baik dikalangan pelacut di bekas

lokalisasi Silfu, maupun tempat-tempat

Iain yang dianggap "li^.r".

Untuk penelitian lebih laniut agat dapat

mempeduas variabel dan tema lain yang

mempe, ngatuhi kemampuan negosiasi

PPSK dalam penggunaan kondom,

tetmasuk penelitian yang memberikan

model pendidikan kesehatan repro-

duksi.
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