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PELAKSANAAN PROGRAM VOLOUNTARY COUNSELING TEST
MOBILE DALAM RANGKA PENANGGULANGAN HIV/AIDSOLEH
KOMISI PENANGGULANGAN
AIDSKOTA BONTANG

Desy Arisandy Haya’

ABSTRAK

Desy Arisandy Haya, “‘Pelaksanaan Program Volountary Counseling
Test Mobile Dalam Rangka Penanggulangan HIV/AIDS Oleh Komis
Penanggulangan AIDS Kota Bontang™, dibawah bimbingan yang saya hormati
Ibu Dra. Rosa Anggraeiny, M.S selaku Dosen Pembimbing 1 dan Ibu Dini
Zulfiani, SSos, M.S selaku Dosen Pembimbing 11.

Pendlitian ini bertujuan untuk mengetahui pelaksanaan program
Volountary Counseling Test Mobile yang dilakukan oleh Komis
Penanggulangan AIDS Kota Bontang dan mengetahui serta menganalisis
faktor-faktor penghambat pelaksanaan program Volountary Counseling Test
Mobile. Jenis penelitian yang digunakan adalah deskriptif kualitatif.

Fokus penelitian dalam skripsi ini mengenai tahapan-tahapan dalam
program Volountary Counseling Test Mobile serta faktor penghambat dalam
pelaksanaan program Volountary Counseling Test Mobile. Sumber data
diperoleh dari data primer yaitu melakukan wawancara dengan key informan
dan informan, dan data sekunder yang berasal dari arsip dan dokumen-
dokumen KPA Kota Bontang. Adapun teknik analisis data yang digunakan
adalah metode analisis data interaktif.

Berdasarkan hasil penelitian dilapangan bahwa pelaksanaan program
VCT mobile oleh KPA Kota Bontang dapat dikatakan cukup baik.Hal ini dapat
dilihat KPA yang tetap konsisten dalam menjalankan kegiatan VCT Mobile
serta adanya jumlah peningkatan klien yang menunjukkan kegiatan ini
berdampak positif untuk penanggulangan HIV/AIDS di Kota Bontang. Faktor
penghambat pelaksanaan program VCT Mobile adalah fasilitas dan prasarana
yang kurang menunjang pelaksanaan kegiatan VCT Mobile seperti
ruangannya yang kurang memadai, safety box yang masih kurang, partisipas
yang kurang dari WTS, jumlah SDM yang masih kurang khususnya konselor
dikarenakan konselor banyak yang berhalangan untuk mengikuti kegiatan VCT
Mobile ini sehingga tidak berjalan maksimal, serta kurangnya dukungan
pemerintah dari segi pendanaan.

Kata Kunci: Pelaksanaan, Program Volountary Counseling Tes Mobile,
KPA Kota Bontang
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PENDAHUL UAN
Latar Belakang

Salah satu penyakit yang kini dirasa sebagai permasal ahan yang cukup
mendapat perhatian dari pemerintah adalah penyakit HIV/AIDS. HIV/AIDS
merupakan isu kesehatan yang cukup sensitif untuk dibicarakan. Saat ini
epidemi AIDS dunia sudah memasuki dekade ketiga, namun penyebaran
infeksi HIV terus berlangsung, dan merampas kekayaan setiap Negara karena
sumber daya manusia produktifnya menderita. Hal ini berkaitan dengan sifat
yang unik dari penyakit ini. Selain kasusnya yang seperti fenomena gunung es,
yaitu persebaran kasus HIV/AIDS yang tidak dapat diprediks padafase awal.

Di Kota Bontang sendiri stigma di masyarakatnya menyebabkan usaha
pencegahan dan penemuan kasus secara dini di Kota Bontang tidak terbuka
atau bebas. Dengan adanya VCT Mobile yang merupakan pintu masuk (entry
point) untuk membantu setiap orang mendapatkan akses ke semua pelayanan,
baik informasi, edukas, terapi atau dukungan psikososial dengan cara
menjangkau masyarakat atau populasi kunci. Dengan terbukanya akses, maka
kebutuhan akan informas yang akurat dapat dicapai, sehingga proses pikir,
perasaan dan perilaku dapat diarahkan pada perubahan perilaku yang lebih
sehat. Untuk daerah Kota Bontang sendiri dari tahun 2006-2014 data kasus
HIV Positif di Kota Bontang berjumlah 174 orang yang terdiri dari 89 laki-laki
dan 85 perempuan sedangkan untuk kegiatan VCT Mobile yang terdata
mengikuti pemeriksaan berdasarkan data tahun 2014 berjumlah 149 orang
dengan 3 orang yang positif (data pasien HIV/AIDS Kota Bontang 2014).
Akan tetapi dalam pelaksanaan program VCT Mobile masih ditemukan
beberapa kendala. Permasalahan yang ada antara lain fasilitas yang belum
lengkap dalam menunjang pelaksanaan pelayanan program dan kurangnya
dukungan pemerintah dari segi pendanaan.

Berdasarkan permasalahan yang diungkapkan diatas maka penulis
tertarik untuk mengetahui bagaimana pelaksanaan program VCT Mobile yang
dijalankan oleh Komisi Penanggulangan AIDS Kota Bontang dalam rangka
menanggulangi masalah HIV/AIDS di Kota Bontang. Sehingga peneliti tertarik
untuk mengangkat penelitian yang berjudul “Pelaksanaan Program Volountary
Counseling Test Mobile Dalan Rangka Penanggulangan HIV/AIDS Oleh
Komisi Penanggulangan AIDS Kota Bontang”.

Rumusan Masalah

1. Bagaimana pelaksanaan Program Volountary Counseling Test Mobile
Dalam Rangka Penanggulangan HIV/AIDS Oleh Komisi Penanggulangan
AIDS Kota Bontang ?

2. Apa sga yang menjadi faktor penghambat selama pelaksanaan Program
Volountary Counseling Test Mobile Dalam Rangka Penanggulangan
HIV/AIDS Oleh Komisi Penanggulangan AIDS Kota Bontang ?
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Tujuan Penelitian

1. Untuk mengetahui Pelaksanaan Program Volountary Counseling Test
Mobile Dalam Rangka Penanggulangan HIV/AIDS Oleh Komisi
Penanggulangan AIDS K ota Bontang

2. Untuk mengetahui dan menganalisis faktor penghambat dalam
Pelaksanaan Program Volountary Counseling Test Mobile Dalam
Rangka Penanggulangan HIV/AIDS Oleh Komisi Penanggulangan
AIDS Kota Bontang

KERANGKA DASAR TEORI

Kebijakan Publik

Kebijakan publik merupakan intervensi atau tindakan tertentu
pemerintah yang dirancang untuk mencapai suatu hasil yang diharapkan.
Kebijakan publik pada dasarnya adalah suatu keputusan yang dimaksudkan
untuk mengatasi suatu permasalahan tertentu untuk melakukan kegiatan
tertentu atau untuk mencapai tujuan tertentu yang dilakukan oleh instansi
yang berkewanangan dalam rangka penyelenggaraan pemerintahan negara
dan pembangunan.

Menurut Dye (dalam Syafi, 2006:105) kebijakan publik adalah apa
pun juga yang dipilih pemerintah, apakah mengerjakan sesuatu itu atau
tidak mengerjakan (whatever government choose to do or not to do). Dye
membuat rumusan pemahaman tentang kebijakan publik:

1. Kebijakan publik adalah kebijakan yang dibuat oleh administrator
negara atau administrator publik.

2. Kebijakan publik adalah kebijakan yang mengatur kehidupan bersama
atau kehidupan publik, bukan kehidupan seorang atau golongan.

3. Dikatakan kebijakan publik jika manfaat yang diperoleh masyarakat
yang bukan pengguna langsung dari produk yang dihasilkan jauh lebih
banyak atau lebih besar dari pengguna langsungnya.

Meter dan Horn (dalan Nawawi, 2009:131) mendefenisikan
implementasi  kebijakan, merupakan tindakan yang dilakukan baik oleh
individu atau pejabat-pejabat atau kelompok-kelompok pemerintah atau
swasta yang diarahkan untuk tercapainya tujuan yang telah digariskan
dalam keputusan kebijakan. Suatu proses implementasi sangat dipengaruhi
oleh sifat kebijakan yang akan dilaksanakan. Perubahan, kontrol, dan
kepatuhan bertindak merupakan konsep-konsep penting dalam prosedur
implementasi
Masalah Sosial

Menurut Raab dan Selznick (dalam Soetomo, 2013:6) menyatakan
bahwa tidak semua masalah dalam kehidupan manusia merupakan masalah
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sosial. Masalah sosia pada dasarnya adalah masalah yang terjadi dalam
antar hubungan diantara warga masyarakat. Masalah sosia terjadi apabila:
1. Banyak terjadi hubungan antarwarga masyarakat yang menghambat
pencapai an tujuan penting dari sebagian besar warga masyarakat.
2. Organisasi sosial menghadapi ancaman serius karena ketiakmampuan
mengatur hubungan antarwarga.
Prostitus
Profesor W.A. Borger (dalam Kartono, 2009:213) menuliskan
defenisi prostitus adalah gejala kemasyarakatan di mana wanita menjual
diri melakukan perbuatan-perbuatan seksual sebagar mata pencarian. Pada
definisi ini dinyatakan adanya peristiwa penjualan diri sebagai profes atau
mata pencarian sehari-hari dengan jalan melakukan relasi seksual-seksual.
Lokalisas

Menurut Purnomo (2007:46) bahwa lokalisasi adalah tempat yang
dikhususkan pemerintah kota bagi pekerja seks komersial, atau Wanita
Tuna Susila (WTS) dari hasil observas dan pengamatan, lokalisasi atau
komplek pelacuran itu umumnya terdiri dari rumah kecil yang berlampu
warna-warni, yang dikelola mucikari atau germo
HIV/AIDS

Menurut Forum Lingkar Perempuan Merdeka (dalam Aku Ingin
Hidup 2011) AIDS (Acquired Immuno Deficiency Syndrome) adalah
kumpulan gegjaa penyakit yang timbul akibat menurunnya kekebal an tubuh.
Berkurangnya kekebalan tubuh itu sendiri disebabkan virus HIV (Human
Immunodeficiency Virus).

Program Volountary Counseling Test Mobile

Konseling dalam VCT adalah kegiatan konseling yang menyediakan
dukungan psikologis, informasi dan pengetahuan HIVV/AIDS, mencegah
penularan HIV, mempromosikan perubahan perilaku yang
bertanggungjawab, pengobatan antiretroviral (ARV) dan memastikan
pemecahan berbagai masalah terkait dengan HIV/AIDS yang bertujuan
untuk perubahan perilaku lebih sehat dan lebih aman (pedoman pelayanan
VCT, 2011)

Sedangkan untuk pelaksanaan Volountary Counseling Test Mobile
(dalam pedoman layanan VCT, 2011:8) dilakukan melalui tahapan kegiatan
sebagai berikut:

1. Konseling PraTesHIV
2. TesHIV
3. Konseling Pasca TesHIV
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Definisi Konsepsional

Defenisi  konsepsional dari penelitian ini adalah Pelaksanaan
Program  Volountary Counseling Test Mobile Daam Rangka
Penanggulangan HIV/AIDS yang dimaksudkan merupakan suatu tindakan
yang dilakukan oleh kelompok atau individu dalam hal ini dilakukan oleh
Komisi Penanggulangan AIDS yang diwujudkan untuk mencapai suatu
tujuan yang telah ditetapkan dalam kebijakan penanggulangan HIV/AIDS
yang sifatnya mendatangi para perilaku beresiko (populasi kunci) lalu
memberikan pelayanan berupa Konseling Pra Test HIV, Test HIV, dan
Konseling Pasca Test HIV yang dilakukan di Kota Bontang.

METODE PENELITIAN
Jenis Pendlitian

Jenis penelitian in adalah Penelitian Deskriptif, yaitu suatu penelitian
yang berusaha mendeskriptifkan suatu peristiwa/fenomena secara sistematis
sesual dengan apa adanya.

Fokus Penelitian

Dari paparan di atas dan berdasarkan masalah yang diteliti serta tujuan
penelitian maka yang menjadi fokus dalam penelitian ini adalah:

1. Pelaksanaan Program Volountary Counseling Test Mobile Dalam Rangka
Penanggulangan HIV/AIDS Oleh Komisi Penanggulangan AIDS Kota
Bontang terdiri dari beberapa tahapan, yaitu:

a. Konseling Pra TesHIV/AIDS
b. Test HIV
c. Konseling Pasca Test HIV

2. Faktor penghambat dalam Pelaksanaan Program Volountary Counseling
Test Mobile Dalam Rangka Penanggulangan HIV/AIDS Melalui Komisi
Penanggulangan AIDS Kota Bontang.

Sumber Data

Ada dua sumber pengumpulan data yaitu data primer dan data
sekunder. Sumber data dilakukan secara purposive sampling dan snowball
sampling. Mendapatkan data penulis menggunakan Adapun yang menjadi
informan inti (key informan) adalah Ketua Komisi Penanggulangan AIDS

Kota Bontang atau penanggungjawab program VCT Mobile, dan yang

menjadi informan lain yaitu Petugas dan Staf Komisi Penanggulangan AIDS

Kota Bontang, dan Wanita Tuna Susila yang terdapat di lokalisas tersebut.

Teknik Pengumpulan Data

Menurut Kaelan (2005:182) ada 3 proses kegiatan yang dilakukan
peneliti, yaitu :

1. Proses memasuki lokas penelitian (Getting In), yaitu peneliti perlu

memahami latar penelitian terlebih dahulu.
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2.

3.

Ketika Berada di Lokasi Penelitian (Getting Along), yaitu peneliti berusaha
untuk melakukan hubungan pribadi dan membangun kepercayaan pada
subyek penelitian.

Mengumpulkan data (Logging the Data), ada 3 tahapan dalam pengumpulan

datar

a. Wawancara mendalam, wawancara ini tidak dilakukan dengan struktur
yang ketat, tetapi dengan pertanyaan yang semakin memfokus pada
permasal ahan sehingga informasi yang dikumpulkan cukup mendalam.

b. Dokumentasi, teknik ini dilakukan untuk mendapatkan data sekunder
yang dilaksanakan dengan cara pengumpulan data yang bersumber pada
arsip dan dokumen-dokumen yang ada pada arsip dan pada masing-
masing situsnya.

c. Observas, yaitu pengumpulan data dilakukan dengan cara mengamati
berbagai kegiatan dalam melaksanakan tugasnya.

Teknik Analisis Data

Adapun penjelasan dari gambar model interaktif yang dikembangkan

Miles dan Hubberman (dalam Sugiyono 2014: 92), antaralain sebagai berikut:

1.

Pengumpulan Data

Pengumpulan data adalah data pertama dan masih bersifat mentah yang
dikumpulkan dalam suatu penelitian.

Reduks Data

Reduks data diartikan sebagai proses pemilihan pemusatan perhatian pada
penyederhanaan, pengabstrakan dan transformasi data kasar yang muncul
dari catatan-catatan tertulis. Data yang direduks akan memberikan
gambaran yang lebih jelas, dan mempermudah peneliti untuk melakukan
pengumpulan data selanjutnya.

. Penygjian Data

Sebagai sekumpulan informasi yang tersusun memberi kemungkinan
adanya penarikan kesimpulan dan pengambilan tindakan, alasan dasar
dilakukan pada tahap ini adalah menyederhanakan informasi yang kompleks
keadaan suatu bentuk yang disederhanakan dan mudah dipahami.

. Penarikan kesimpulan

Penarikan kesimpulan atau verifikasi meliputi makna yang disederhanakan
yang disgjikan dalam pengujian data dengan cara mencatat keteraturan pola
penjelasan secara logis dan meteologis, konfiguras yang memungkinkan
prediksi hubungan sebab akibat.

HASIL PENELITIAN DAN PEMBAHASAN

Gambaran Umum Komisi Penanggulangan Al DS Kota Bontang

Komisi Penanggulangan AIDS (KPA) Kota Bontang adalah lembaga
pemerintah  yang melaksanakan segaa upaya pencegahan dan
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penanggulangan HIV dan AIDS di Bontang. KPA (Komisi Penanggulangan
AIDS) Kabupaten/Kota dibentuk atas pertimbangan bahwa dalam rangka
penanggulangan HIV dan AIDS di daerah secara intensif, menyeluruh dan
terpadu, KPA (Komisi Penanggulangan AIDS) Kota Bontang mempunyai
tugas merumuskan kebijakan, strategi dan langkah-langkah yang diperlukan
dalam rangka penanggulangan AIDS di Bontang sesuai kebijakan, strategi
dan pedoman yang ditetapkan oleh Komisi Penanggulangan AIDS
Nasional. Komis Penanggukangan AIDS Kota Bontang dibentuk
berdasarkan Surat Keputusan Walikota Bontang 534 Tahun 2014 Tentang
Pembentukan Kembali Komisi Penanggulangan AIDS Kota Bontang.
Hasi| Pendlitian
Pelaksanaan Program Volountary Counseling Test Mobile

Pelaksanaan Program Volountary Counseling Test Mobile
merupakan suatu tindakan yang dilakukan oleh kelompok atau individu
daam ha ini dilakukan oleh Komisi Penanggulangan AIDS yang
diwujudkan untuk mencapal suatu tujuan yang telah di tetapkan dalam
kebijakan penanggulangan HIV/AIDS yang sifatnya mendatangi para
perilaku beresiko (populasi kunci) lalu memberikan pelayanan berupa
konseling prates, tes HIV, dan konseling pasca tesHIV.
Tahap Konseling Pra TesHIV

Di dalam konseling pra tes HIV konselor menjelaskan kepada klien

seputar infromasi yang benar tentang penyakit HIV/AIDS mulai dari
penjelasan secara medis hingga penyakit HIV/AIDS sebaga salah satu
penyakit masyarakat yang memberikan banyak mitos di masyarakat, selain
itu dalam konseling pra tes HIV ini konselor juga membantu para klien
untuk lebih mengenali status mereka sebagai orang dengan perilaku
beresiko bagamana aktivitas atau pekerjaan mereka sehari-hari dapat
menimbulkan resiko tertular dan menularkan HIV/AIDS kepada orang lain,
serta mendiskusikan apa yang menjadi alasan atau latar belakang klien
untuk mau mengikuti tes HIV yang diadakan oleh Komisi Penanggulangan
AIDS Kota Bontang, dan juga konselor menjelaskan tentang bagaimana
prosedural pengambilan darah hingga pembacaan hasil tes HIV
Tahap TesHIV

Setelah klien dipastikan telah mendapat informasi yang jelas dan
memahami setiap penjelasan yang diberikan konselor maka klien dapat
memutuskan apakah klien bersedia untuk melakukan tes HIV atau tidak
bersedia. Setelah klien setuju untuk mengikuti serangkaian tes HIV serta
telah menandatangani lembar persetujuan maka selanjutnya petugas Lab
dapat melakukan pengambilan darah kepada klien. Setelah sampel darah
diambil, sampel darah tersebut dimasukkan ke dalam tabung yang
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kemudian dimasukkan kedalam alat tes darah serta ditunggu untuk beberapa
saat hingga hasil pembacaan tes dilakukan oleh petugas lab. Hasil tes akan
diberiathukan kepada klien saat sesi konseling pasca tes HIV.
Tahap Konseling Pasca TesHIV
Tujuan dari ses konseling dalam tahapan ini ialah memberikan
dukungan baik secara medis maupun psikologis kepada klien sesuai dengan
hasi| tes yang diterima oleh klien. Dalam penjelasannya dr. Norsikawaty H
menuturkan bahwa apabila klien dinyatakan positif HIV maka bentuk
dukungan psikologis yang diberikan berupa menggak Kklien untuk
berdiskusi mengenai apa yang harus dilakukan oleh klien ketika mengetahui
bahwa dirinya positif HIV. Konselor berperan untuk menguatkan serta
mengarahkan klien pada rasa optimis hidup dan bisa sembuh dari penyakit
HIV. Selain itu konselor juga bisa mengajak klien untuk mendiskusikan
bagaiamana kehidupan yang ingin mereka jalani. Konselor sebaiknya dapat
memahami dan bisa ikut merasakan perasaan klien agar dukungan-
dukungan yang diberikan dapat diterima oleh klien.
Faktor Penghambat
Faktor penghambat pelaksanaan program VCT Mobile berlaku di setiap
tahapan, yaitu :
1. Tahapan Konseling PraTes HIV
Secara teknis pelaksanaan kegiatan VCT Mobile, yang menjadi
penghambat adalah sarana dan prasarana yang kurang memadai.
|dealnya dalam memberikan konseling harus berada dalam satu ruangan
yang terdiri dari konselor dan klien agar kerahasiaan klien tetap terjaga.
Namun pada kenyataannya, sesi konseling tidak dilakukan dalam
ruangan khusus konseling, melainkan konseling dilakukan dalam satu
ruangan yang sama.
2. Tahapan TesHIV
Secara teknis pelaksanaan kegiatan VCT Mobile, yang menjadi
penghambat adalah sarana dan prasarana yang kurang memadai.
Idealnya dalam memberikan konseling harus berada dalam satu ruangan
yang terdiri dari konselor dan klien agar kerahasiaan klien tetap terjaga.
Namun pada kenyataannya, sesi konseling tidak dilakukan dalam
ruangan khusus konseling, melainkan konseling dilakukan dalam satu
ruangan yang sama.
3. Tahapan Konseling Pasca Tes HIV
Kendala dalam sesi konseling pasca tes HIV adalah respon yang
berbeda-beda dari klien membuat konselor mengalami sedikit kesulitan
dalam memberikan dukungan secara psikologis. Umumnya mereka yang
telah mengetahui diri mereka positif HIV ada yang menerima dan ada
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juga yang meminta statusnya disembunyikan hal ini agar mereka tetap
bekerja sebagar WTS di lokalisas tersebut. selain itu kurangnya waktu
yang diberikan membuat sesi konseling tidak berjalan begitu maksimal.
Pembahasan
Pelaksanaan Program Volountary Counseling Test Mobile

Pelaksanaan atau implementasi menurut Meter dan Horn (dalam
Nawawi, 2009 : 131) medefiniskkan pelaksanaan atau implementasi
kebijakan merupakan tindakan yang dilakukan baik oleh individu atau
pejabat-pegjabat atau kelompok-kelompok pemerintah atau swasta yang
diarahkan untuk tercapainya tujuan yang telah digariskan dalam keputusan
kebijakan.

Program VCT Mobile merupakan suatu layanan bergerak yang
tujuannya untuk memberikan konseling dan tes HIV berdasarkan kebutuhan
klien pada saat mencari pertolongan medis yaitu dengan memberikan
layanan dini dan memadai baik kepada mereka yang HIV positif maupun
negatif. Konseling dan tes HIV dikerjakan secara profesional dan konsisten
untuk memperoleh intervensi yang efektif.

Tahapan Konseling PraTesHIV

Dalam konseling VCT Mobile, konselor menawarkan alternatif dan
pilihan dan Kklien dibiarkan untuk menentukan sendiri keputusan yang
terbaik bagi dirinya, namun konselor juga memiliki tanggung jawab untuk
memberikan penilaian diri atas klien. Di sini konselor berusaha menjadikan
klien mandiri dan bertanggung jawab atas pilihan yang dipilih. Selain itu
mengenai tahapan-tahapan dalam kegiatan VCT Mobile yang dilakukan
oleh para petugas VCT Mobile cukup optimal. Konseling yang dilakukan
menggunakan bahasa yang mudah dimengerti klien sehingga klien dapat
memahami setiap arahan yang diberikan oleh konselor.
Tahapan TesHIV

Setelah klien dipastikan telah mendapat informasi yang jelas dan
memahami setiap penjelasan yang diberikan konselor maka klien dapat
memutuskan apakah klien bersedia untuk melakukan tes HIV atau tidak
bersedia. Setelah klien setuju untuk mengikuti serangkaian tes HIV serta
telah menandatangani lembar persetujuan maka selanjutnya petugas Lab
dapat melakukan pengambilan darah kepada klien. Setelah sampel darah
diambil, sampel darah tersebut dimasukkan ke dalam tabung yang
kemudian dimasukkan kedalam alat tes darah serta ditunggu untuk beberapa
saat hingga hasil pembacaan tes dilakukan oleh petugas lab. Hasil tes akan
diberiathukan kepada klien saat sesi konseling pasca tes HIV.

Berkaitan dengan hal tersebut serta berdasarkan hasil wawancara
yang dilakukan penulis di lapangan, dalam sesi ini KPA menjali kerjasama
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lintas sektor dengan labkesda serta petugas yang melakukan tes HIV telah
memiliki standar yang cukup baik. Seluruh SDM yang digunakan dalam
Tahapan Konseling Pasca TesHIV

Psikologis kepada klien sesuai dengan hasil tes yang diterima oleh
klien. Klien dinyatakan positif HIV maka bentuk dukungan psikologis yang
diberikan berupa mengag ak klien untuk berdiskusi mengenai apa yang harus
dilakukan oleh klien ketika mengetahui bahwa dirinya positif HIV.
Konsdlor berperan untuk menguatkan serta mengarahkan klien pada rasa
optimis hidup dan bisa sembuh dari penyakit HIV. Selain itu konselor juga
bisa menggak klien untuk mendiskusikan bagaiamana kehidupan yang
ingin mereka jalani. Konselor sebaiknya dapat memahami dan bisa ikut
merasakan perasaan klien agar dukungan-dukungan yang diberikan dapat
diterimaoleh Kklien.

Terdapat penanganan yang sedikit berbeda jika hasil tes HIV klien
dinyatakan negatif. Jika hasil tes klien dinyatakan negatif, maka konselor
memberikan dukungan psikologis berupa memberikan peringatan dan
arahan kembali pada klien untuk tetap berhati-hati dan tetap menerapkan
perilaku seks aman yakni dengan menggunakan pengaman (kondom) karna
sgauh ini kondom masih dirasa efektif untuk mencegah penyebaran
penularan penyakit HIV/AIDS mengingat para klien ada WTS yang
memiliki aktivitas seksual yang beresiko. Selain itu klien juga dianjurkan
untuk melakukan tes ulang enam bulan kemudian atau saat masa jendelanya
telah lewat ha ini untuk mengikuti perkembangan perjalanan penyakit
HIV/AIDS.

Berkaitan dengan hal tersebut dan berdasarkan hasil penelitian yang
telah dilakukan oleh penulis di lapangan seperti hasil wawancara diatas
mengenai tahapan layanan konseling pacates HIV sudah dilakukan dengan
cukup balk. Hanya sga idealnya konseling yang dilakukan seharusnya
berada dalam satu ruangan khusus dimana ha ini untuk menjaga
kerahasiaan klien. Maka dari itu, KPA terus berupaya untuk melengkapi
segala saran dan prasarana dalam pelaksanaan program VCT Mobile agar
semakin optimal.

Faktor Penghambat
Tahapan Konseling PraTesHIV

Dalam tahapan konseling pra tes HIV ditemukan beberapa kendala
yang menjadi penghambat dalam kegiatan konseling pra tes HIV yaitu
jumlah SDM yang kurang, serta kurangnya perhatian dan partisipasi dari
klien dalam mengikuti kegiatan ini. Selain itu secara teknis, hambatan yang
ditemukan yakni tidak adanya ruangan khusus konseling sehingga tidak
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dapat menjamin kerahasiaan (prinsip konfidensialitas) dalam kegiatan VCT
Mobile.

Berkaitan dengan hal tersebut dan berdasrkan hasil penelitian yang
telah dilakukan oleh penulis di lapangan seperti hasil wawancara diatas
mengenai faktor penghambat dalam tahapan layanan konseling pra tes HIV
ditemukan dari sisi klien. Seperti yang dijelaskan sebelumnya bahwa teknik
konseling sudah cukup baik dilakukan oleh konselor dalam memberikan
konseling. Hal ini karena KPA telah memberika pelatihan khusus kepada
konselor dengan standar nasional. Kurangnya perhatian dan partisipasi klien
daam mengikuti sesi konseling membuat klien atau para WTS tidak
mempunyai pemahaman yang begitu luas tentang penyakit HIV/AIDS ini.
Tahapan TesHIV

Dalam sesi tes HIV yang menjadi kendala yang pelakasanaannya
adalah ruangan lab yang kurang mendukung dimana ruangan lab masih
tidak sesuia dengan standar yang baik yakni sempit, tidak higienis serta
kurangnya pencahayaan sehingga mempengaruhi pembacaan tes yang
dilakukan oleh petugas lab. Rapit tes merupakan standar yang paling baik
untuk melakukan kegiatan lapangan. Selain itu safety box untuk membuang
sampah limbah medis masih kurang, sehingga tak jarang petugas
menggunakan botol agua untuk membuang sampah limbah medis seperti
jarum suntik, kapas, dll.

Berkaitan dengan hak tersebut dan berdasarkan hasil penelitian yang
telah dilakukan oleh pendliti di lapangan seperti hasil wawancara diatas
mengenai faktor penghambat dalam tahapan tes HIV masih ditemukan
beberapa kendala. Kendala tersebut membuat serangkaian kegiatan tahapan
tes HIV tidak berjalan begitu optimal. Namun pihak KPA selaku
penyelenggara kegiatan dengan sigap melengkapi segela perlengkapan pada
saat hari pelakasanaan kegiatan. Sehingga ketidakoptimalan dari faktor
penghambat yang ada dapat diminimalisir.

Tahapan Konseling Pasca TesHIV

Selanjutnya untuk tahapan terakhir dalam pelaksanaan kegiatan
VCT Mobile iaah konseling pasca tes HIV. Tidak ada hambatan yang
begitu bearti dalam sesi ini. Hanya sgja sama seperti yang dijelaskan
sebelumnya bahwa idealnya suatu konseling dilakukan dalam satu ruangan
khusus agar prinsip konfidensialitas dapar terlaksana. Selain itu respon
klien yang tidak menerima dirinya terinfeksi HIV juga menjadi hambatan
bagi konselor untuk memberikan dukungan konseling secara psikologis.
Serta kurangnya waktu yang disediakan oleh pihak KPA membuat sesi
konseling tidak berjalan begitu optimal.
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Berkaitan dengan hal tersebut serta berdasarkan hasil penelitian
yang telah dilakukan penulis di lapangan seperti hasil wawancara diatas
mengenai faktor penghambat dalam tahapan konseling pasca tes HIV
ditemukan beberapa kendadla yang dapat mempengaruhi pelaksanaan
tahapan konseling pasca tes HIV. Komis Penanggulangan AIDS juga terus
berupaya untuk mengatasi setiap kendala-kendala yang ditemukan dalam
kegiatan VCT Mobile dengan kesigapan mereka memenuhi segala
kebutuhan perlengkapan saat hari pelaksanaan kegiatan. Komisi
Penanggulangan AIDS Kota Bontang juga terus melakukan sosiaisas
kepada masyarakat biasa maupun WTS (wanita tuna susila) dan ODHA
(orang dengan HIV/AIDS) tentang HIV/AIDS agar mereka mempunyai
pemahaman yang lebih luas tentang HIV/AIDS.

PENUTUP
Kesimpulan

Berdasarkan hasil penelitian di lapangan mengena pelaksanaan
program Volountary Counseling Test Mobile dalam rangka penanggulangan

HIV/AIDS di Kota Bontang dapat disimpulkan sebagai berikut :

1. Pelaksanaan Program Volountary Counseling Test Mobile yang
dilakukan Komisi Penanggulangan AIDS Kota Bontang berdasarkan
hasil penelitian yang dilakukan di lapangan oleh penulis seperti hasil
wawancaradi atas yang terdiri dati tiga tahapan yaitu :

a. Konseling prates HIV yang dilakukan dalam tahapan kegiatan VCT
Mobile sudah berjalan cukup optimal. Khususnya dalam teknik
konseling yang diberikan dari konselor kepada klien dengan bahasa
yang ringan dan mudah dimengerti oleh klien.

b. Tes HIV/AIDS yang dilakukan dalam tahapan kegiatan VCT Mobile
belum berjalan cukup optimal. Dimana fasilitas dan prasarana untuk
ruangan lab belum lengkap serta kondisi ruangan lab yang sumpek,
tidak higienis, serta kurangnya pencahayaan membuat kegiatanVCT
Mobile untuk tahapan tes HIV tidak berjalan begitu optimal.

c. Konseling pasca tes HIV yang dilakukan dalam tahapan kegiatan
VCT Mobile sudah berjalan cukup optimal. Sama halnya dengan
konseling pra tes HIV, teknik konseling yang dimiliki oleh konselor
sudah cukup baik hal ini karena KPA telah memberikan pelatihan
kepada para konselor sehingga para konselor harus mempunyal
teknik konseling yang baik.

2. Faktor penghambat dalam pelaksanaan Volountary Counseling Test
Mobile dapat dijelaskan sebagai berikut :
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a. Secara umum hambatan yang dirasakan dalam kegiatan VCT Mobile
adalah jumlah SDM yang kurang, fasilitas dan prasarana yang kurang
lengkap serta kurangnya anggaran yang diberikan. Masalah SDM,
fadilitas dan prasarana yang kurang, serta anggaran yang terbatas
memiliki keterkaitan diantara keduanya karena untuk melakukan
berbagai kegiatan serta untuk melengkapi fasilitas dan prasarana
yang diperlukan, Komisi Penanggulangan AIDS membutuhkan
dukungan pemerintah dari segi pendanaan. Dalam setiap kegiatan
yang dilakukan khususnya kegiatan VCT Mobile tentu sga ada
anggaran, dukungan SDM, serta fasilitas dan prasarana yang dapat
mendukung kegiatan VCT Mobile.

b. Faktor penghambat yang lainnya ialah tidak ada ruangan yang
khusus konseling antara klien dan konselor yang dapat menjaga
kerahasisaan klien serta ruangan lab yang sempit, tidak higienis, serta
kurangnya pencahayaan membuat petugas lab mengalami kesulitan
dalam pembacaan hasil tes dan juga kurangnya partisipas dari para
WTS dalam mengikuti kegiatan VCT Mobileini.

Saran

Berdasarkan kesimpulan yang diperoleh dalam penelitian ini, maka
digukan saran-saran sebagai pelengkap penelitian pelaksanaan program
Volountary Counseling Test Mobile dalam rangka penanggulangan
HIV/AIDS oleh Komisi Penanggulangan AIDS Kota Bontang sebagal
berikut :

1. Ruangan tes HIV yang tidak higienis, sumpek dan kurang
pencahayaan merupakan salah satu kendala yang dirasakan oleh
petugas lab saat sesi tes HIV dilakukan. Untuk mengatasi hambatan
tersebut, sebaiknya KPA dapat melakukan kerjasama dengan pihak
pemerintah maupun swasta untuk pengadaan mobil klinik atau van
untuk tempat melakukan tes HIV yang sesuai dengan standar
laboraturium agar sesi tes HIV dapat berjalan maksimal.

2. Sebalknya Komisi Penanggulangan AIDS Kota Bontang
menyiapkan suatu ruangan khusus untuk sesi konseling antara
konselor dan klien agar prinsip konfidensialitas (menjaga
kerahasiaan) dalam tahapan VCT Mobile dapat tercapai.

3. Untuk fasilitas sarana dan prasarana penunjang pelayanan kegiatan
VCT Mobile, diharapkan Komisi Penanggulangan AIDS Kota
Bontang dapat merawat yang sudah ada serta senantiasa mel engkapi
fasilitas sarana dan prasarana yang belum lengkap untuk kelancaran
kegiatan VCT Mobile.

1277



eJournal Administrasi Publik, Volume 3 Nomor 4 2015 : 1265-1279

4. Untuk meningkatkan pemahaman para WTS dan ODHA mengenai
penyakit HIV/AIDS maka sebaiknya Komisi Penanggulangan AIDS
Kota Bontang dapat meningkatkan sosidlisasi tentang penyakit
HIV/AIDS agar para WTS (wanita tuna susila), ODHA (orang
dengan HIV AIDS) maupun kalangan masyarakat lain menjadi
lebih paham mengenal penyakit HIV/AIDS.

5. Diharapkan kepada Komisi Penanggulangan AIDS Kota Bontang
agar tetap konsisten menjalankan kegiatan VCT Mobile ini
mengingat manfaat yang diberikan dalam menekan penyebaran
jumlah HIV cukup memberikan dampak positif.
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