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Sampai saat ini, stigma dan diskriminasi menjadi masalah utama yang 
masih belum terselesaikan dengan baik. Tingginya stigma dan 
diskriminasi terhadap ODHIV akan menyebabkan buruknya kualitas 
Kesehatan ODHIV. Keberadaan tokoh agama dan tokoh masyarakat 
menjadi peluang yang sangat besar dalam meningkatkan kualitas 
Kesehatan ODHA. Adapun tujuan dari pengabdian masyarakat ini 
adalah untuk meningkatkan peran tokoh agama dan tokoh masyarakat 
dalam meningkatkan kualitas kesehatan ODHA melalui program 
WONDER ODHA. Metode pengabdian kepada masyarakat ini adalah 
ceramah dan diskusi yang dilaksanakan pada hari Sabtu, 25 Juni 2022 
secara offline dan juga online melalui zoom. Kegiatan offline dihadiri 
oleh 5 tokoh agama, 5 tokoh masyarakat, dan 44 ODHA. Kegiatan 
online melalui zoom dihadiri oleh 80 peserta yang berasal dari 
masyarakat umum. Instrumen yang digunakan pada kegiatan ini 
adalah kuesioner yang terdiri dari 20 pertanyaan yang berisi 
pengetahuan umum tentang HIV AIDS dan peran serta dukungan 
tokoh agama dan masyarakat terhadap ODHA. Hasil evaluasi pada 
tokoh dan ODHA masing-masing sebelum kegiatan (pre test) 
menunjukkan bahwa sebagian besar peserta memiliki pengetahuan 
kurang yaitu sejumlah 8 orang (80%) dan 26 (59,1%), sedangkan 
setelah kegiatan (post test) seluruh tokoh dan ODHA memiliki tingkat 
pengetahuan baik yaitu masing-masing sejumlah 10 orang (100%) dan 
31 (70,5%). Rerata peningkatan pengetahuan (agama dan 
masyarakat) dan ODHA masing-masing sebesar 6,9 dan 6,4 poin. 
Kegiatan pengabdian masyarakat yang telah dilakukan oleh Fakultas 
Keperawatan Universitas Airlangga bekerjasama dengan KPA 
tulungagung dan telah menghasilkan beberapa luaran yaitu 1. 
Pendidikan kesehatan tentang pengenalan dan penanggulangan HIV 
AIDS; 2. terbentuknya kader kesehatan melalui tokoh agama dan 
tokoh masyarakat; 3) terbentuknya sistem monitoring dan evaluasi. 
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PENDAHULUAN 

Orang yang terinfeksi HIV dianggap berbeda dan dianggap sebagai sesuatu 
yang tidak menyenangkan dan mengancam masyarakat umum (Saki et al., 2015). 
Hal ini diakibatkan oleh anggapan masyarakat yang kurang tepat mengenai HIV. 
Anggapan yang keliru ini muncul sebagai akibat kurangnya informasi dan 
rendahnya pemahaman masyarakat mengenai penyakit HIV. Anggapan 
masyarakat dan informasi yang kurang adekuat mengenai HIV ini berkembang 
menjadi sebuah stigma (Fauk et al., 2021a). Stigma adalah label negatif yang 
diberikan pada orang dengan HIV AIDS (ODHA) yang diakibatkan oleh persepsi 
yang keliru (Davtyan et al., 2014; Molina and Ramirez-Valles, 2013). 

Sampai saat ini, stigma menjadi masalah utama yang masih belum 
terselesaikan dengan baik. Tingginya stigma terhadap ODHIV akan menyebabkan 
ODHIV berusaha sekuat mungkin untuk menyembunyikan statusnya dan tidak 
mau datang ke pelayanan kesehatan untuk mendapatkan pengobatan (Saki et al., 
2015). Permasalahan ketakutan untuk berinteraksi ini justru menyebabkan proses 
perawatan seperti pemberian obat antiretroviral menjadi terlambat dan pada 
akhirnya tidak dapat mempertahankan kepatuhan dalam pengobatan HIV yang 
harus dilakukan seumur hidup (Levi-Minzi and Surratt, 2014). Hal ini pada 
akhirnya akan mempengaruhi kualitas Kesehatan ODHA. Adanya stigma yang 
ada di masyakat menimbulkan masalah sosial lainnya seperti diskriminasi 
(Nursalam, Dwiyanti, et al., 2020; Nursalam, Sukartini, et al., 2020). Diskriminasi 
tersebut dilakukan oleh keluarga ODHA dan juga masyarakat dalam bentuk dijauhi 
oleh keluarga, dipisahkan dengan anak, dihindari, dan disematkan citra negatif 
oleh keluarganya (Fauk et al., 2021b). 

Selama ini, berbagai upaya telah banyak dilakukan untuk mengurangi dan 
menghilangkan stigma dan diskriminasi masyarakat terhadap Orang Dengan HIV 
AIDS. Sosialisasi dan berbagai penyuluhan kesehatan telah banyak dilakukan 
untuk meningkatkan pengetahuan dan memperbaiki persepsi yang kurang tepat 
mengenai HIV pada berbagai kalangan masyarakat. Namun sampai saat ini, 
sosialisasi dan penyuluhan kesehatan yang dilakukan belum dapat menyelesaikan 
masalah yang ada (Kementrian Kesehatan Republik Indonesia, 2014). 
Dampaknya adalah upaya yang selama ini yang dilakukan masih belum dapat 
mengurangi atau meniadakan stigma dan diskriminasi terhadap orang dengan HIV 
sehingga hal ini akan mengakibatkan penurunan kualitas Kesehatan ODHA. 

Penderita Human Immunodeficiency Virus (HIV) di Indonesia masih 
menunjukkan angka yang sangat signifikan. Pada tahun 2020, estimasi jumlah 
orang dengan HIV sebanyak 543.100 orang dengan jumlah infeksi baru sebanyak 
29.557 orang dan kematian sebanyak 30.137 orang (Direktorat Jenderal 
Pencegahan dan Pengendalian Penyakit, 2020). Jumlah kumulatif kasus HIV di 
Indonesia sampai Desember 2020 sebanyak 419.551 orang, sedangkan jumlah 
kumulatif kasus AIDS yang dilaporkan sampai Desember 2020 sebanyak 129.740 
kasus (Kementrian Kesehatan Republik Indonesia, 2020). HIV/AIDS menjadi salah 
satu tantangan sosial karena dampak penyakit ini yang begitu luas di masyarakat. 
salah satu provinsi yang konstan memiliki jumlah kasus HIV terbanyak adalah 
Jawa Timur. Estimasi jumlah Orang dengan HIV/AIDS (ODHA) di Jawa Timur 
sampai dengan tahun 2020 diperkirakan sebanyak 59.317 (Dinas Kesehatan 
Provinsi Jawa Timur, 2021). 
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Komisi Penanggulangan AIDS di Tulungagung menunjukkan angka 
kejadian HIV/AIDS mencapai 3.045 jiwa selama kurun waktu dari 2006 sampai 
tahun 2021. Bahkan dalam satu bulan KPA Tulungagung pernah menemukan 59 
kasus baru, atau rata-rata dua pasien dalam sehari. Tingginya angka HIV di 
Provinsi jawa timur, khususnya di Tulungagung membutuhkan strategi 
penanganan yang cepat dan tepat guna menurunkan angka tersebut. Tingginya 
angka kejadian HIV di Indonesia khususnya di Tulungagung, beriringan dengan 
stigma dan diskriminasi masyarakat terhadap ODHA. Beberapa penelitian 
sebelumnya melaporkan Stigma masyarakat yang cukup tinggi di berbagai 
wilayah di Indonesia seperti di bandung (Rizki et al., 2020), di wilayah Kupang, 
Nusa Tenggara Timur (Hati et al., 2017), Medan (Simanjuntak et al., 2020) 
kabupaten kediri (Puspita et al., 2017) dan Kabupaten Aceh utara (Yani et al., 
2018) Sedangkan, sekitar 78% orang melakukan diskriminasi terhadap ODHA 
(Nursalam et al., 2021). 

Stigma dan diskriminasi yang terjadi dapat mengakibatkan distress 
psikologis yang kemudian memicu penurunan daya tahan tubuh ODHA 
(Handayani and Dewi, 2017). Penurunan daya tahan tubuh ODHA akan 
mengakibatkan mereka lebih mudah terserang penyakit penyerta yang berakibat 
semakin memperberat kondisi (Bisallah et al., 2018; Ernawati et al., 2020a). 
Sehingga hal ini dapat menghambat proses perawatan dan pengobatan yang 
dijalani (Ernawati et al., 2020b). Penderita HIV/AIDS yang terus mengalami 
kenaikan dan tidak diberikan intervensi yang tepat akan membuat jumlah kasus 
semakin bertambah (Mavhu et al., 2020; Menna et al., 2015). Salah satu upaya 
yang dapat dilakukan adalah mengoptimalisasi peran serta semua tokoh 
masyarakat dan tokoh agama dalam memberikan dukungan spiritual, emosional 
dan dukungan sosial pada pasien dengan HIV/AIDS (Nursalam, Dwiyanti, et al., 
2020). Di Indonesia tokoh agama dan tokoh masyarakat menjadi tokoh sentral 
yang mampu memberikan perubahan besar dan mampu menggeser tindakan 
masyarakat kearah tindakan yang mereka kehendaki. Dampak keberadaan tokoh 
ini di tengah-tengah masyarakat menjadi peluang yang sangat besar untuk 
mengubah pengetahuan, sikap dan perilaku masyarakat dalam upaya 
pencegahan dan penanggulangan HIV/AIDS di Tulungagung. Adapun tujuan dari 
pengabdian masyarakat ini adalah meningkatkan peran tokoh agama dan tokoh 
masyarakat dalam meningkatkan kualitas kesehatan ODHA melalui program 
WONDER ODHA. 

 
MASALAH 

Penderita Human Immunodeficiency Virus (HIV) di Indonesia masih 
menunjukkan angka yang sangat signifikan. HIV/AIDS menjadi salah satu tantangan 
sosial karena dampak penyakit ini yang begitu luas di masyarakat. salah satu provinsi 
yang konstan memiliki jumlah kasus HIV terbanyak adalah Jawa Timur. Estimasi jumlah 
Orang dengan HIV/AIDS (ODHA) di Jawa Timur sampai dengan tahun 2020 diperkirakan 
sebanyak 59.317 (Dinas Kesehatan Provinsi Jawa Timur, 2021). Salah satu kabupaten di 
Jawa Timur yang memiliki angka kejadian HIV yang tinggi adalah Tulungagung. Angka 
kejadian HIV/AIDS di Tulungagung setiap tahunnya mengalami peningkatan. Orang 
dengan HIV/AIDS (ODHA) di Tulungagung mencapai 3.045 jiwa selama kurun waktu dari 
2006 sampai tahun 2021. Selama kurun waktu 3 tahun terakhir jumlah kasus positif yang 
ditemukan bertambah 720 orang. Bahkan dalam satu bulan pernah ditemukan sejumlah 
59 kasus baru, atau rata-rata dua pasien dalam sehari. 
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Berdasarkan hasil survey pendahuluan yang dilakukan pada Bulan Januari 2022, 
kepatuhan dan sikap masyarakat pederita HIV/AIDS di Tulungagung sudah cukup baik, 
tetapi masih banyak penderita yang tidak datang untuk terapi kembali dan perlu di follow 
up terlebih dahulu dari Tim KPA, setelah ditelusuri banyak sekali ODHA yang mulai 
putus asa dan mengalami permasalahan psikologis akibat kurangnya dukungan dari 
berbagai kalangan masyarakat. Dengan dukungan yang diberikan oleh semua pihak akan 
mampu meningkatkan dukungan psikologis, sehingga koping yang dihasilkan positif dan 
semakin mampu bertahan dengan penyakit dan pengobatan yang dilakukan seumur 
hidup. Dari uraian tersebut dapat diketahui beberapa permasalahan yang dialami oleh 
mitra pengabdian masyarakat adalah sebagai berikut :1) Kasus HIV/AIDS di Tulungagung 
masih menunjukkan angka yang tinggi di Jawa Timur; 2) ODHA mengalami masalah 
psikologis akibat kurangnya dukungan dari berbagai kalangan masyarakat; 3) masih 
adanya stigma dan diskriminasi pada ODHA hal ini disebabkan karena kurangnya 
pengetahuan dan rendahnya kesadaran masyarakat tentang HIV/AIDS; kurangnya 
optimalnya peran tokoh masyarakat dan tokoh agama dalam upaya peningkatan kualitas 
hidup ODHA dan kegiatan yang dilakukan KPA Tulungagung belum begitu banyak, 
program yang selama ini hanyalah program pemberian terapi dan monitoring pengguanan 
ART dan kegiatan positif untuk meningkatkan motivasi, namun dukungan tokoh agama 
dan okoh masyarakat terhadap ODHA masih minimal. 

 

METODE 

Metode pelaksanaan yang digunakan pada kegiatan pengabdian kepada 
masyarakat ini adalah dengan metode ceramah dan diskusi. Sasarannya adalah tokoh 
agama, tokoh masyarakat, ODHA dan masyarakat umum. Kegiatan dilakukan oleh dosen 
Fakultas Keperawatan Universitas Airlangga dan melibatkan mitra kerjasama yaitu Komisi 
Penanggulangan AIDS di Tulungagung. Kegiatan pengabdian masyarakat ini 
dilaksanakan pada hari Sabtu, 25 Juni 2022 secara offline yang bertempat di kampus 
Stikes Hutama Abdi Husada Tulungagung.dan juga secara hybrid yaitu online melalui 
zoom. Kegiatan offline dihadiri oleh 5 tokoh agama, 5 tokoh masyarakat, 44 ODHA. 
Kegiatan online melalui zoom dihadiri oleh 80 peserta yang berasal dari masyarakat 
umum. Instrumen yang digunakan pada kegiatan ini adalah kuesioner yang terdiri dari 20 
pertanyaan yang berisi pengetahuan umum tentang HIV AIDS dan peran serta dukungan 
tokoh agama dan masyarakat terhadap ODHA. Kuesioner tersebut dibagikan secara 
offline kepada 44 peserta ODHA yang hadir di kampus Stikes Hutama Abdi Husada 
Tulungagung. Proses evaluasi kegiatan dilakukan dengan membandingkan hasil 
pengisian pre test dan post test dari kuesioner yang telah dibagikan. 

 
 

HASIL DAN PEMBAHASAN 
Peserta yang terlibat dalam kegiatan pengabdian kepada masyarakat ini adalah 

tokoh agama yang berjumlah 5 orang, tokoh masyarakat yang berjumlah 5 orang, ODHA 
sebanyak 44 orang dan masyarakat umum melalui zoom sebanyak 80 peserta. Evaluasi 
terhadap kegiatan ini dilaksanakan menggunakan kuesioner untuk menggali aspek 
pengetahuan terkait penyakit HIV AIDS dan peran serta dukungan tokoh agama dan 
masyarakat terhadap ODHA. Kuesioner diberikan sebelum dan sesudah kegiatan (pre 
dan post test) pada tokoh agama, tokoh masyarakat dan ODHA. 
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Tabel 1. Tingkat Pengetahuan tokoh agama dan tokoh masyarakat Sebelum dan 
Sesudah Kegiatan Pengabdian Masyarakat 

Tingkat pengetahuan Pre-test  Post-test 

 F % F % 

Baik 2 20% 8 80% 

Cukup 0 0% 2 20% 

Kurang 8 80% 0 0% 

Total 10 100 10 100 

Berdasarkan tabel 1 diatas menunjukkan bahwa peserta sebelum pengabdian 
sebagian besar tokoh agama dan tokoh masyarakat memiliki tingkat pengetahuan kurang 
yaitu sejumlah 8 orang (80 %) dan paling sedikit memiliki tingkat pengetahuan baik 
sebanyak 2 orang (20%). Adapun rerata tingkat pengetahuan tokoh agama dan tokoh 
masyarakat Sebelum dan Sesudah Kegiatan Pengabdian Masyarakat 

 
Tabel 2. Rerata tingkat pengetahuan tokoh agama dan tokoh masyarakat 

Sebelum dan Sesudah Kegiatan Pengabdian Masyarakat 
Pengetahuan N Minimum Maksimum Mean Std. Deviation Selisih 

Sebelum pelatihan 10 5 18 9,90 9,90 6,9 
Sesudah pelatihan 10 11 20 16,80 16,80  

Berdasarkan tabel 2 diatas menunjukkan bahwa terdapat perubahan skor 
pengetahuan sebelum dan setelah kegiatan pengabdian masyarakat sebesar 6,9 point. 
Rerata pengetahuan sebelum kegiatan pengabdian masyarakat adalah 9,90 dan rata-rata 
pengetahuan setelah kegiatan adalah 16,80. 

 
Tabel 3. Tingkat Pengetahuan ODHA Sebelum dan Sesudah Kegiatan 

Pengabdian Masyarakat 
Tingkat pengetahuan Pre-test  Post-test 

 F % F % 

Baik 7 15.9 31 70.5 

Cukup 11 25 13 29.5 

Kurang 26 59.1 0 0 

Total 44 100 44 100 

Berdasarkan tabel 3 diatas menunjukkan bahwa peserta yang memiliki 
pengetahuan kurang sebelum kegiatan pengabdian sejumlah 26 orang (59,1%), 
pengetahuan cukup 11 orang (25%) dan pengetahuan baik 7 orang (15,9%). Setelah 
selesai kegiatan, kembali dilakukan evaluasi untuk mengetahui perkembangan atau hasil 
dari kegiatan yang sudah dilakukan. Hasil evaluasi post test adalah peserta yang memiliki 
pengetahuan kurang tidak ada (0%), pengetahuan cukup 13 orang (29,5%) dan 
pengetahuan baik 31 orang (70,5%). Adapun rerata tingkat pengetahuan ODHA Sebelum 
dan Sesudah Kegiatan Pengabdian Masyarakat. 
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Tabel 4. Rerata tingkat pengetahuan ODHA Sebelum dan Sesudah Kegiatan 
Pengabdian Masyarakat 

Pengetahuan N Minimum Maksimum Mean Std. Deviation Selisih 

Sebelum pelatihan 44 1 19 10,11 4,909 6.4 

Sesudah pelatihan 44 11 20 16,59 3,105  

Berdasarkan tabel 4 diatas menunjukkan bahwa terdapat perubahan skor 
pengetahuan sebelum dan setelah kegiatan pengabdian masyarakat sebesar 6,4 point. 
Rerata pengetahuan sebelum kegiatan pengabdian masyarakat adalah 10,11 dan rata- 
rataa pengetahuan setelah kegiatan adalah 16,59. 

 
Human   Immunodeficiency    Virus    (HIV)/Acquired    Immunodeficiency 

Syndrome (AIDS) merupakan penyakit defisiensi imun   sekunder   yang   paling 

banyak dijumpai di dunia (Herbawani and Erwandi, 2019). Salah satu efek HIV 

AIDS   adalah    ketidakberdayaan     ODHA     baik     psikologi,     ekonomi maupun 

social, oleh karena itu ODHA memerlukan dukungan   dari   Tokoh   masyarakat, 

Tokoh agama, keluarga, stakeholder dan lain-lain. Dukungan yang diberikan 

sebaiknya bukan    hanya pada    masalah     pemberdayaan fisik    yang    berfokus 

pada   pengadaan   program-program kesehatan.    Akan   tetapi   yang   tak   kalah 

penting     juga     pemberdayaan   secara   psikologis,   ekonomis   maupun   politik, 

karena hal ini juga memberi kontribusi yang secara simultan menopang kodisi 

kesehatan   ODHA.   Berbagai   upaya   untuk   memperbaiki    kualitas    Kesehatan 

pasien HIV/AIDS dapat dilakukan, salah satunya adalah melalui   pemberdayaan 

tokoh agama dan tokoh masyarakat. Tokoh   agama   dan   masyarakat   dapat 

diartikan sebagai   seseorang   yang   dalam   kehidupannya   menjadi   suri   tauladan 

dan rujukan bagi orang lain (Rizqi, 2015). Metode   pendekatan   melalui   tokoh 

agama dan tokoh masyarakat dinilai efektif dalam meningkatkan pengetahuan 

masyarakat (Cyphers et al., 2017). 

Tokoh agama dan tokoh masyarakat adalah tokoh sentral yang mampu 

memberikan perubahan besar   dan   mampu   menggeser   tindakan   masyarakat 

kearah tindakan yang mereka kehendaki. Dampak keberadaan tokoh ini di tengah-

tengah masyarakat menjadi peluang yang sangat besar untuk mengubah pengetahuan, 

sikap dan perilaku masyarakat dalam upaya pencegahan dan penanggulangan HIV/AIDS. 

Pelibatan tokoh agama dan tokoh masyarakat dalam upaya   pencegahan   dan   

penanggulangan   HIV/AIDS    haruslah    dipersiapkan dengan matang untuk mencapai   

hasil   yang   maksimal,   salah   satunya   yaitu dengan inovasi   WONDER   ODHA.   

WONDER   ODHA   merupakan   salah   satu upaya untuk mempersiapkan Tokoh 

agama   dan   tokoh   masyarakat   dengan berbagai pengetahuan dan keterampilan 

yang mumpuni terkait dengan 
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HIV/AIDS. Berdasarkan hasil penelitian yang dilakukan oleh (Vermeersch et al., 

2022) stakeholder merupakan   komponen   penting   yang   dapat   memberikan 

masukan serta arahan bagi ODHA dalam melalukan pemeriksaan uji klinis HIV. 

Pengabdian masyarakat ini bertujuan meningkatkan   kualitas   Kesehatan 

ODHA melalui WONDER   ODHA   yaitu   mengoptimalisasi   kekuatan   dan   peran 

tokoh agama dan tokoh masyarakat dalam ikut serta melakukan edukasi kepada 

masyarakat. Optimalisasi peran tokoh   agama   dan   masyarakat   ini   merupakah 

salah   satu   bentuk   pemberdayaan   masyarakat    dibidang    kesehatan. 

Pemberdayaan masyarakat di bidang kesehatan merupakan bentuk dan cara 

penyelanggaraan   berbagai   upaya   kesehatan,    baik    perorangan,    kelompok 

maupun masyarakat secara terencana, terpadu dan berkesinambungan untuk 

mencapai derajat keshatan masyarakat yang setinggi-tingginya (Departemen 

Kesehatan RI, 2009). Tujuan yang mendasar dari pemberdayaan masyarakat di 

bidang kesehatan menurut WHO adalah meningkatkan   kualitas   sumberdaya 

manusia dan meningkatkan   derajat   kesehatan   masyarakat   yang   setinggi- 

tingginya. 

Kegiatan pengabdian masyarakat ini diawali dengan edukasi/penyluhan 

Kesehatan tentang HIV/AIDS kepada   tokoh   agama   dan   tokoh   masyarakat. 

Edukasi   Kesehatan   ialah   suatu   proses   pembelajaran   yang   terencana   dan 

bersifat   dinamis,   yang   bertujuan   untuk   memodifikasi    perilaku    melalui 

peningkatan   keterampilan,   pengetahuan   maupun    perubahan    sikap    yang 

berkaitan dengan perbaikan pola hidup kearah yang lebih sehat (Khiyali et al., 

2017). Perubahan yang diharapkan dapat diaplikasikan pada individu, keluarga 

hingga masyarakat (Martina Pakpahan, 2021). Berdasarkan hasil kegiatan 

pengabdian masyarakat didapatkan peningkatan pengetahuan   tokoh   agama   dan 

dan tokoh masyarakat tentang HIV/AIDS. Hasil penilaian   sebelum   kegiatan 

sebagain besar peserta memiliki pengetahuan yang kurang sementara setelah 

dilakukan kegiatan pengabdian masyarakat berupa   pelatihan   hampir   seluruh 

peserta memiliki tingkat pengetahuan yang baik. Pelatihan tentang HIV/AIDS ini 

diharapkan   dapat   meningkatkan   pengetahuan   dan   keterampilan   tokoh    agama 

dan tokoh masyarakat   sehingga   mereka   nantinya   dalam   kegiatan   keagamaan 

dan kegiatan kemasyarakat dapat mengedukasi masyarakat tentang HIV/AIDS, 

sehingga hal ini dapat mengurangi atau menghilangkan stigma dan dsikriminasi 

masyarakat yang pada akhirnya akan berdampak terhadap peningkatan kualitas 

Kesehatan ODHA. Keterlibatan stakeholder dapat memberikan dukungan dalam 
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penanggulangan penyebaran HIV/AIDS yang bertujuan untuk   menentukan pihak-

pihak yang terlibat yang memiliki kekuasaan dan posisi sehingga progam pemerintah 

dalam penanggulangan HIV/AIDS akan berjalan dengan mudah (Day et al., 2018). 

Peran penting pengetahuan dalam mengatasi HIV/AIDS telah diakui. 

Pengetahuan tentang HIV/AIDS dianggap sebagai   langkah   penting   dalam 

perubahan perilaku negatif dan merubah kesalahpahaman masyarakat tentang 

HIV/AIDS.   Pemberian   penyuluhan   atau   edukasi   yang   bertujuan   untuk 

peningkatan   pengetahuan   masyarakat    dapat    mencegah    individu    membuat 

pilihan yang tepat dan mengambil keputusan atau tindakan yang tepat. Adapun faktor-

faktor   yang   berhubungan   dengan    pengetahuan    seseorang    tentang HIV/AID   

adalah   pendidikan,   tempat   tinggal,   agama,   suku,   dan   pengaturan tempat tinggal 

(Agyemang, 2012)   Tokoh   agama   dan   tokoh   masyarakat   yang telah diberikan 

penyuluhan dan pelatihan ini dapat menjadi konselor bagi pasien HIV/AIDS maupun 

masyarakat yang sehat   melalui   kegiatan   pengajian   atau kegiatan kemasyarakatan 

yang   diselenggarakan   di   lingkungan   masyarakat setempat. Tugas utamanya adalah 

melakukan tindakan preventif dan promotif kepada masyarakat yang masih sehat,   

dan   melakukan   sosialisasi   kepada penderita HIV/AIDS untuk berkomitmen dalam 

pengobatan dan terapi suportif. 

Gambar 1. Pelatihan tokoh agama dan tokoh masyarakat tentang HIV/AIDS 
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KESIMPULAN 

Tokoh masyarakat dan tokoh agama adalah sentral yang mampu 

memberikan perubahan besar dan mampu menggeser tindakan masyarakat 

kearah tindakan yang mereka kehendaki dan kegiatan pengabdian masyarakat 

yang telah dilakukan oleh Fakultas Keperawatan Universitas Airlangga 

bekerjasama dengan KPA tulungagung dan telah menghasilkan beberapa luaran 

yaitu 1. Pendidikan kesehatan tentang pengenalan dan penanggulangan HIV 

AIDS; 2. terbentuknya kader kesehatan melalui tokoh agama dan tokoh 

masyarakat; 3) terbentuknya sistem monitoring dan evaluasi yang terstruktur dan 

efisien. Saran yang diberikan adalah komunitas ini perlu dibekali oleh berbagai 

pengetahuan dan kegiatan lanjutan terkait ilmu atau pengetahuan baru tentang 

HIV/AIDS, sehingga komunitas kader melalui tokoh agama dan masyarakat ini 

akan tetap membawa manfaat yang luar biasa untuk masyarakat khususnya 

pasien HIV/AIDS. 
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