PENGARUH KOMUNIKASI ORANG TUA TENTANG PENGETAHUAN
KESEHATAN REPRODUKSI DAN PENANAMAN NILAI-NILAI
RELIGIUSITAS TERHADAP PRILAKU SEKSUAL REMAJA

% Yayah Nurhidayah

A. PENDAHULUAN

1. Latar Belakang Penelitian

Masa remaja merupakan masa perkembangan yang
ditandai oleh perubahan-perubahan yang berhubungan dengan
perkembangan psikoseksual, dan juga terjadi perubahan dalam
hubungan dengan orangtua dan cita-cita mereka, dimana
pembentukan cita-cita merupakan proses pembentukan orientasi
masa depan.

Stanley Hall menyatakan bahwa masa remaja merupakan
masa badai dan tekanan (storm and stress). Menurut Erickson masa
remaja adalah masa terjadinya krisis identitas atau pencarian
identitas diri. Gagasan Erickson ini dikuatkan oleh James Marcia
yang menemukan bahwa ada empat status identitas diri pada
remaja yaitu identity diffusion/ confussion, moratorium, foreclosure,
dan identity achieved (Santrock, 2003, Papalia, dkk, 2001, Monks,
dkk, 2000, Muss, 1988).

Karakteristik remaja yang sedang berproses untuk mencari
identitas diri ini juga sering menimbulkan masalah pada diri
remaja. Beberapa masalah yang sering terjadi pada remaja antara
lain:

1. Kecanggungan dalam pergaulan dan kekakuan dalam
gerakan.

2. Ketidakstabilan emosi.

3. Adanya perasaan kosong akibat perombakan pandangan dan
petunjuk hidup.

4. Adanya sikap menentang dan menantang orang tua.

5. Pertentangan di dalam dirinya sering menjadi pangkal
penyebab pertentangan-pertentang dengan orang tua.
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6. Kegelisahan karena banyak hal diinginkan tetapi remaja tidak
sanggup memenuhi semuanya.

7. Senang bereksperimentasi.
8. Senang bereksplorasi.
9. Mempunyai banyak fantasi, khayalan, dan bualan.

10. Kecenderungan membentuk kelompok dan kecenderungan
kegiatan berkelompok.

Sebagian remaja mampu mengatasi transisi ini dengan baik,
namun beberapa remaja bisa jadi mengalami penurunan pada
kondisi psikis, fisiologis, dan sosial. Perubahan lain yang terjadi
pada masa remaja yang dapat mempengaruhi hubungan orang
tua dengan remaja adalah : pubertas, penalaran logis yang mulai
berkembang, pemikiran idealis yang meningkat, harapan yang
tidak tercapai, perubahan di sekolah, teman sebaya, persahabatan,
pacaran, dan pergaulan menuju kebebasan. Karakter remaja seperti
disebutkan di atas, sering berpengaruh terhadap pola hubungan
antara anak dan orang tua. Bahkan tak jarang terjadi konflik.

Beberapa remaja juga mengeluhkan cara-cara orang tua
memperlakukan mereka yang otoriter, atau sikap-sikap orang
tua yang terlalu kaku atau tidak memahami kepentingan remaja.
Remaja sendiri juga sering dihadapkan pada dilema-dilema
moral sehingga remaja merasa bingung terhadap keputusan-
keputusan moral yang harus diambilnya. Walaupun di dalam
keluarga mereka sudah ditanamkan nilai-nilai, tetapi remaja akan
merasa bingung ketika menghadapi kenyataan, ternyata nilai-nilai
tersebut sangat berbeda dengan nilai-nilai yang dihadapi bersama
teman-temannya maupun di lingkungan yang berbeda.

Sebaliknya, banyak orang tua maupun pendidik merasa
khawatir bahwa anak-anak mereka terutama remaja mengalami
degradasi moral.

Pengawasan terhadap tingkah laku mereka oleh orang
dewasa sudah sulit dilakukan, karena lingkungan remaja sudah
sangat luas. Pengasahan terhadap hati nurani sebagai pengendali
internal perilaku remaja menjadi sangat penting agar remaja
bisa mengendalikan perilakunya sendiri ketika tidak ada orang
tua maupun guru dan segera menyadari serta memperbaiki diri
ketika dia berbuat salah. Namun, Pengaruh informasi global
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(paparan media audio-visual) yang semakin mudah diakses justru
memancing anak dan remaja untuk mengadaptasi kebiasaan-
kebiaasaan tidak sehat seperti merokok, minum minuman
berakohol, penyalahgunaan obat dan suntikan terlarang,
perkelahian antar-remaja atau tawuran (Iskandar, 1997).

Padagilirannya, secara kumulatif kebiasaan-kebiasaan tersebut
akan mempercepat usia awal seksual aktif serta mengantarkan
mereka pada kebiasaan berperilaku seksual yang berisiko tinggi,
karena kebanyakan remaja tidak memiliki pengetahuan yang
akurat mengenai kesehatan reproduksi dan seksualitas serta tidak
memiliki akses terhadap informasi dan pelayanan kesehatan
reproduksi.

Remaja seringkali merasa tidak nyaman atau tabu untuk
membicarakan masalah seksualitas dan kesehatan reproduksinya.
Akan tetapi karena faktor keingin tahuannya mereka akan
berusaha untuk mendapatkan informasi ini. Seringkali remaja
merasa bahwa orang tuanya menolak membicarakan masalah seks,
sehingga mereka kemudian mencari alternatif sumber informasi
lain seperti teman atau media massa. Kebanyak orang tua memang
tidak termotivasi untuk memberikan informasi mengenai seks dan
kesehatan reproduksi kepada remaja, sebab mereka takut hal itu
justru akan meningkatkan terjadinya hubungan seks pra-nikah.
Padahal, anak yang mendapatkan pendidikan seks dari orang tua
atau sekolah cenderung berperilaku seks yang lebih baik daripada
anak yang mendapatkannya dari orang lain (Hurlock, 1972 dikutip
dari Iskandar, 1997).

Keengganan para orang tua untuk memberikan informasi
kesehatan reproduksi dan seksualitas juga disebabkan oleh rasa
rendah diri, karena rendahnya pengetahuan mereka mengenai
kesehatan reproduksi (pendidikan seks). Hasil pre-test materi
dasar Reproduksi Sehat Anak dan Remaja (RSAR) di Jakarta Timur
(perkotaan) dan Lembang (pedesaan) menunjukkan bahwa apabila
orang tua merasa memiliki pengetahuan yang cukup mendalam
tentang kesehatan reproduksi, mereka lebih yakin dan tidak
merasa canggung untuk membicarakan topik yang berhubungan
dengan masalah seks (Iskandar, 1997:3).

Dari beberapa bukti dan fakta tentang remaja, karakteristik
dan permasalahan yang menyertainya, ditemukan bahwa faktor
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yang paling dominan yang menyebabkan muncul permasalahan
pada diri remaja adalah karena faktor komunikasi antara orang
tua dan anak. Cara-cara komunikasi orang tua dengan anak yang
tidak sesuai, terutama berkaitan dengan penananaman nilai-nilai
religiusitas dan pengetahuan tentang kesehatan reproduksi remaja
berdampak pada sikap dan prilaku remaja yang cenderung salah,
tidak terarah dalam mengatasi berbagai problema yang dihadapi,
terutama problema terkait dengan masalah kesehatan reproduksi
perempuan seperti: pergaulan bebas, tindakan aborsi, pelecehan
seksual dan kehamilan di luar nikah dan lainnya.

2. Rumusan dan Identifikasi Masalah

Berdasarkan paparan di atas, maka rumusan masalah dalam
penelitian ini adalah “Sejauhmana Pengaruh Komunikasi Orang Tua
dalam Menanamkan Nilai-Nilai Religiusitas dan Pengetahuan tentang
Kesehatan Reproduksi terhadap prilaku seksual Remaja”. Beranjak dari
rumusan masalah di atas, penelitian ini akan mengidentifikasi
masalah pada:

a. Apakah komunikasi orang tua dalam mengajarkan kesehatan
reproduksi berpengaruh terhadap prilaku seksual Remaja?

b. Apakah komunikasi orang tua dalam menanamkan nilai-nilai
religiusitas berpengaruh terhadap prilaku seksual remaja?

c. Apakah Jenis kelamin responden berpengaruh terhadap
prilaku seksual remaja?

d. Apakah status sekolah responden berpengaruh terhadap
prilaku seksual remaja?

3. Tujuan Penelitian
Penelitian ini dilakukan bertujuan untuk mengetahui:

a. Komunikasi orang tua dalam mengajarkan kesehatan
reproduksi berpengaruh terhadap prilaku seksual Remaja

b. Apakah komunikasi orang tua dalam menanamkan nilai-nilai
religiusitas berpengaruh terhadap prilaku seksual remaja

c. Apakah Jenis kelamin responden berpengaruh terhadap
prilaku seksual remaja

d. Apakah status sekolah responden berpengaruh terhadap
prilaku seksual remaja?
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4. Kegunaan Penelitian

Penelitian ini diharapkan akan memberikan manfaat bagi
berbagai kepentingan baik secara teoritis maupun praktis.

Manfaat teoritis Penelitian ini diharapkan dapat memberikan
satu sumbangan pemikiran di bidang ilmu komunikasi terkait
dengan Model komunikasi efektif antara orang tua dengan anak
dan Strategi atau tehnik komunikasi efektif dalam menanamkan
nilai-nilai religiusitas dan pengetahuan tentang kesehatan
reproduksi.

Sedangkan Manfaat praktis dari penelitian ini diharapkan
bermanfaat bagi:

a. Subjek penelitian

Dapat memberikan gambaran dan informasi mengenai
pentingnya membina hubungan harmonis antara orang tua dengan
anak melalui intensitas komunikasi terutama dalam menanamkan
nilai-nilai religiusitas dan pengetahuan tentang kesehatan
Reproduksi bagi remaja agar mereka memiliki kepercayaan diri
dalam pergaulan dan memiliki rujukan pengetahuan yang benar.

b. Orang tua

Informasi hasil penelitian ini diharapkan dapat bermanfaat
bagi para orang tua untuk menambah pengetahuan dan wawasan
dan rujukan praktis dalam melakukan komunikasi yang efektif
terhadap anak remaja dalam menanamkan nilai-nilia religiusitas
dan pengetahuan tentang Kesehatan reproduksi, sehingga orang
tua memperoleh kepercayaan penuh dari remaja sebagai sumber
informasi dan rujukan dalam menyellesaikan berbagai problema
remaja.

c. Peneliti lain

Penelitian ini diharapkan dapat digunakan sebagai tambahan
informasi untuk peneliti lain dengan tema yang serupa. Selain itu,
penelitian ini juga dapat dijadikan bahan advokasi bagi lembaga-

lembaga swadaya masyarakat dalam masalah terkait dengan
kesehatan reproduksi remaja.
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6.

Kerangka Pemikiran

PRILAKLI SEESUAL

Penget Kealo sham - polakn paraan )
KOMUNIKASI - peilakn bobungm litim

Hipotesis penelitian
Berdasarkan paparan latar belakang penelitian, rumusan

masalah dan kerangka pemikiran diatas, maka penulis mengajukan
hipotesis dalam penelitian ini sebabai berikut:

a.

7.

Terdapat pengaruh antara komunikasi orang tua dalam
menanamkan pengetahuan tentang kesehatan reproduksi
terhadap prilaku seksual remaja.

Terdapat pengaruh antara komunikasi orang tua dalam
mengajarkan nilai-nilai religiusitas terhadap prilaku seksual
remaja

Terdapat pengaruh antara jenis kelamin dengan prilaku
seksual remaja

Terdapat pengaruh antara status sekolah dengan prilaku
seksual remaja.

Signifikansi Penelitian
Penelitian mengenai Pengaruh komunikasi orang tua dalam

menanamkan pengetahuan tentang kesehatan reproduksi dan
mengajarkan nilai-nilai religiusitas (keagamaan) terhadap prilaku
seksual remaja, sangat penting dilakukan, sebab, dampak dari
globalisasi dan kemajuan di bidang teknologi informasi terjadi
perubahan dalam berbagai aspek kehidupan manusia. Pengaruh
tayangan televisi, film, dan media internet, sangat besar pengaruhnya
dalam membentuk persepsi, pengetahuan, sikap dan prilaku remaja.
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Oleh karena itu, upaya yang harus dilakukan adalah bagaimana
orang tua mampu menanamkan nilai-nilai agama dan pengetahuan
tentang kesehatan reproduksi pada remaja melalui cara-cara
komunikasi yang efektif, lebih bervariatif dan inovatif. Penelitian ini
penting dilakukan dan sangat mendesak karena prilaku remaja saat
ini sudah semakin jauh dari nilai-nilai agama dan moral. Beberapa
penelitian terkait dengan masalah ini sudah banyak dilakukan
mulai dari jenis penelitian kuantitatif maupun kulaitatif. Hasil
penelitian menunjukkan bahwa sebagian besar remaja di kota-kota
besar telah menunjukkan prilaku seksual yang bebas, dikarenakan
kurangnya komunikasi orang tua dengan anak. Penelitian ini ingin
mengungkap sejauhmana model komunikasi yang dilakukan orang
tua terhadap remaja dalam menanamkan nilai-nilai religiusitas
dan pengetahuan tentang kesehatan reproduksi itu efektif dalam
mempengaruhi prilaku seksual remaja. Selain melihat pengaruh dari
berbagai variabel penelitian di atas, di sini juga akan diungkapkan
apakah ada perbedaan pengaruh antara variabel tersebut jika dilihat
dari perbedaan jenis kelamin dan status sekolah.

B. METODE PENELITIAN

1. Identifikasi variabel Penelitian

a. Variabel Bebas
Variabel bebas (variabel x) dalam penelitian ini terdiri
dari dua macam variabel yaitu:
e variabel x 1 : komunikasi orang tua tentang kesehatan
reproduksi
e variabel x 2 : komunikasi orang tua tentang nilai-nilai
Religiusitas (keagamaan)

b. Variabel Terikat

Variabel terikat (variabel y) dalam penelitian ini adalah:
Prilaku Seksual remaja

2. Definisi Operasional

Definisi operasional adalah penegasan arti dari konstrak atau
variabel yang digunakan dengan cara tertentu untuk mengukurnya,
sehingga pada akhirnya akan menghindari salah pengertian dan
penafsiran yang berbeda dalam penelitian ini (Kerlinger, 1990).
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Definisi operasional variabel dalam penelitian ini sebagai berikut:

a.

Komunikasi Pengetahuan Kesehatan Reproduksi:
Penyampaian pesan-pesan yang dilakukan orang tua tentang
Kesehatan reproduksi
Komunikasi nilai-nilai Religiusitas:
Penyampaian pesan-pesan yang dilakukan orang tua tentang
nilai-nilia religiusitas (keagamaan).
Religiusitas:
Keadaan dalam diri seseorang dalam merasakan dan mengakui
adanya kekuatan tertinggi yag menaungi kehidupan manusia
dengan cara melaksanakan semua perintah Tuhan dan
meninggalkan semua laranganNya.
Dimensi -dimensi Religiusitas meliputi:
1. pandangan terhadap agama meliputi:

* pandangan bahwa agama itu baik bagi masyarakat,

* pandangan bahwa agama itu mampu mengatasi
masalah

* pandangan bahwa agama itu mampu membahagiakan
kehidupan manusia.

2. Aktifitas keagamanan dimensinya meliputi:

* rajin menghadiri upacara keagamaan,

= aktif dalam organisasi keagamaan,

* rajin berdoa,

* rajin beramal untuk aktifitas keagamaan,

* rajin membaca buku agama.
3. Keyakinan keagamaan dimensinya meliputi:

* mempercayai adanya Allah,

* mempercayai adanya Rosul,

* mempercayai adanya malaikat,

* mempercayai adanya Kitab Allah,

* mempercayai hari akhir,

* percaya pada do’a dan percaya mada mukjizat
Kesehatan Reproduksi:

Kesehatan reproduksi adalah keadaan fisik, mental, kelaikan
sosial secara menyeluruh dalam segala hal yang berhubungan
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dengan sistem reproduksi berikut fungsi-fungsi dan proses-
prosesnya. Pengetahuan Kesehatan Reproduksi dimensinya
meliputi:

Pengetahuan tentang organ reproduksi dan fungsinya
Pengetahuan tentang pemeliharaan kesehatan organ
reproduksi

Pengetahuan tentang jenis-jenis penyakit infeksi organ
reproduksi

Pengetahuan tetang resiko melakukan seks bebas
Pengetahuan tentang resiko melakukan aborsi
Pengetahuan tentang resiko kekerasan seksual terhadap
organ reproduksi

Pengetahuan tentang resiko melakukan penyimpangan
seksual

Prilaku seksual:

Segala tingkah laku yang didorong oleh hasrat seksual baik
yang dilakukan sendiri, dengan lawan jenis maupun sesama
jenis tanpa adanyaikatan pernikahan menurutagama. Dimensi
prilaku seksual meliputi:

Jalan berduaan

berpegangan tangan,

berciuman

berpelukan,

Hubungan intim (sexual intercourse).

Metode Penelitian.

a.

Subjek penelitian

Penelitian ini dilakukan di di Wilayah Dukupuntang
kabupaten Cirebon. Adapun yang menjadi subjek
penelitian adalah siswa Sekolah lanjutan tingkat atas
(SLTA) yang berusia antara 15-18 tahun. Penentuan
batasan usia ini didasarkan pada pertimbangan bahwa
usia remaja dimulai sejak usia 15 tahun sampai 20 tahun.

Unit Analisis

Unitanalisis dalam penelitian ini berfokus pada remaja
yang bersekolah tingakt SLTA di wilayah kecamatan
Dukupuntang.
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C.

Populasi

Populasi penelitian ini adalah seluruh siswa/siswi
SLTA yang bersekolah di wilayah Dukupuntang Kabupaten
Cirebon.

Sampel dan Tehnik Sampling

Teknik Pengambilan Sampel dalam penelitian ini
dilakukan dengan simple random sampling dengan merujuk
kepada daftar siswa dari dua sekolah utama yaitu SMA ITB
Kramat kecamatan Dukupuntang dan MA Al-Ishlah Bobos
Kecamatan Dukupuntang Cirebon.

Metode pengumpulan data
= Jenis data

Jenis data dalam penelitian ini terdiri dari data kuantitatif
meliputi: komunikasi kesehatan reproduksi, komunikasi
nilai-nilai religiusitas, Prilaku seksual remaja, hubungan jenis
kelamin dengan prilaku seksual dan hubungan status sekolah
dengan prilaku seksual remaja.

e Sumber data

Data primer penelitian ini diperoleh langsung dari
responden berupa pengetahuan tentang komunikasi kesehatan
reproduksi, komunikasi nilai-nilai religiusitas dan Prilaku
seksual remaja. dengan mengajukan pertanyaan terhadap
responden.

Data sekunder diperoleh dari sekolah berupa jumlah
siswa kelas SMA ITB Kramat kecamatan Dukupuntang dan,
MA Al-Ishlah Bobos kecamatan Dukupuntang terdiri dari
kelas 1, 2 dan 3. Selain itu data juga diperoleh melalui studi
pustaka serta bahan-bahan dari internet.

* Cara pengumpulan data

Pengumpulan data dilakukan dengan cara menyebarkan
kuesioner kepada responden. Responden diminta untuk
mengisi sendiri kuesioner yang ditunggu dan langsung
dikembalikan pada peneliti.

* Instrumen penelitian

Instrumen yang digunakan dalam penelitian ini adalah
kuesioner dengan model pernyataan-pernyatan yang diajukan
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kepada responden untuk diminta memberikan respon
(jawaban) dengan menggunakan skala sikap Likert terdiri dari
: SS (sangat Setuju), S (Setuju) N (Netral), TS (tidak setuju) dan
STS (sangat tidak setuju). Pemberian skor mulai dari 5,4, 3, 2,
1 untuk pernyataan yang vaforable (positif) dan skor 1,2,3,4,5
untuk pernyataan-pernyataan yang unfavorable (negative).

Jenis pertanyaan yang digunakan berupa kuesioner
tertutup yaitu Komunikasi kesehatan Reproduksi, Komunikasi
nilai-nilai religiusitas dan prilaku seksual remaja. Kuesioner
komunikasi orang tua tentang pengetahuan kesehatan
reproduksi remaja dengan jumlah item pertanyaan sebanyak
18 pertanyaan yaitu itemno 1, 2, 3, 4, 5, 6, 9, 11,12, 14,15,17,18,
untuk jenis pertanyaan positif dan item nomer 7, 8, 10, 13, 16
untuk jenis pertanyaan negatif. Kuesioner tentang komunikasi
orang tua dalam mengajarkan nilai-nilai religiusitas berjumlah
15 item pertanyaan, terdiri dari item nomer 19, 21, 22, 23, 25,
27,29, 30, 31, 33 untuk pertanyaan positif dan item nomer 20,
24, 26, 28, 32 untuk pertanyaan negative. Kuesioner tentang
prilaku seksual remaja berjumlah 8 item pertanyaan terdiri
dari nomer 34, 35, 37, 39,40,41,42 untuk pertanyaan negative
dan1item nomer 38 untuk item positif. Pertanyaan-pertanyaan
yang diajukan adalah:

1. Komunikasi kesehatan Reproduksi

* Orang tua anda telah memberikan informasi tentang
kesehatan reproduksi yang dapat dipahami.

* Orang tua anda telah menyampaikan pengetahuan
kesehatan reproduksi dilakukan dengan cara dialogis
(persuasive)

* Orang tua Anda dalam menyampaikan pengetahuan
Kesehatan reproduksi dilakukan dengan intruksi/
perintah.

* Orang tua Anda dalam menyampaikan pengetahuan
kesehatan reproduksi dilakukan melalui pendekatan
hati ke hati

* Orang tua Anda telah mengajarkan tentang fungsi-
fungsi organ reproduksi

* Orang tua Anda telah mengajarkan pentingnya
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memelihara kesehatan organ reproduksi

Orangtua Andatidak pernahmengajarkanpengetahuan
tentang bahaya penyakit infeksi organ reproduksi

Orang tua Anda telah mengajarkan tentang fungsi-
fungsi organ reproduksi

Orang tua Anda telah mengajarkan pentingnya
memelihara kesehatan organ reproduksi

Orangtua Andatidakpernahmengajarkanpengetahuan
tentang bahaya penyakit infeksi organ reproduksi

Orang tua Anda tidak pernah mengajarkan resiko
pergaulan bebas

Orang tua Anda suka memberikan informasi tentang
pelayanan kesehatan reproduksi

Orang tua Anda tidak pernah mengajarkan resiko
melakukan aborsi

Orangtua Andatelah mengajarkan pentingnyamenjaga
diri dari berbagai tindakan kekerasan seksual

Orang tua Anda telah mengajarkan tentang dampak
kekerasan seksual terhadap kesehatan organ
reproduksi

Orang tua Anda tidak pernah mengajarkan pentingnya
menjaga diri dari tindakan pelecehan seksual

Orang tua Anda telah mengajarkan resiko melakukan
seks pra nikah.

Orang tua Anda mengajarkan pengetahuan tentang
kesehatan reproduksi dalam setiap kesempatan

Orang tua Anda tidak mengajarkan pengetahuan
tentang kesehatan reproduksi dalam waktu-waktu
tertentu

Orang tua Anda mengajarkan pengetahuan tentang
kesehatan reproduksi selalu di rumah

Orang tua Anda tidak mengajarkan pengetahuan
tentang kesehatan reproduksi dalam waktu-waktu
tertentu

Orang tua Anda mengajarkan pengetahuan tentang
kesehatan reproduksi selalu di rumah
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Orang tua Anda selalu mengajarkan pengetahuan
tentang kesehatan reproduksi dalam situasi yang
tepat

Komunikasi Nilai Keagamaan

Orang tua Anda telah mengajarkan nilai-nilai
keagamaan dengan cara yang dapat dipaham

Orang tua Anda tidak mengajarkan nilai-nilai
keagamaan secara dialogis (persuasive)

Orang tua Anda telah mengajarkan nilai-nilai
keagamaan melalui pendekatan hati ke hati.

Orang tua Anda selalu mengajarkan pentingnya agama
bagi setiap orang (individu)

Orang tua Anda tidak mengajarkan bahwa agama
dapat menyelesaikan semua persoalan hidup

Orang tua Anda tidak mengajarkan bahwa agama
dapat menyelesaikan semua persoalan hidup

Orang tua Anda selalu mengajarkan bahwa agama
dapat membentengi manusia dari berbuat maksiat

Orang tua Anda tidak mengajarkan praktek-praktek
keagamaan

Orang tua Anda selalu mengajarkan tentang
kepercayaan pada Allah, Rosul, dan hari akhirat.

Orang tua Anda tidak pernah melarang bergaul bebas
dengan teman bukan muhrim.

Orang tua Anda telah mengajarkan batasan baik dan
buruk dalam pergaulan sesuai ajaran Islam

Orang tua Anda mengajarkan nilai-nilai keagamaan
pada saat ada kesempatan (waktu berkumpul)

Orang tua Anda mengajarkan nilai-nilai keagamaan
pada kesempatan setelah solat

Orang tua Anda tidak mengajarkan nilai-nilai
keagamaan kepada anak-anak di rumah

Orang tua Anda selalu mengajarkan nilai-nilai
keagamaan dalam situasi yang tepat

Holistik Vol 12 Nomor 02, Desember 2011/1433 H

-193-



-194-

PENGARUH KOMUNIKASI ORANG TUA TENTANG PENGETAHUAN KESEHATAN REPRODUKSI
DAN PENANAMAN NILAI-NILAI RELIGIUSITAS TERHADAP PRILAKU SEKSUAL REMAJA

3. Prilaku Seksual remaja

* Menurut saya pacaran dalam masa sekolah itu wajar

* Menurut saya jalan berdua ketika pacaran itu wajar

* Menurut saya berpegangan tangan waktu pacaran
adalah wajar

* Menurut saya berpelukan dengan pacar masih tidak
boleh (tidak wajar)

* Menurut saya berpelukan dengan pacar masih tidak
boleh (tidak wajar)

* Menurutsayaberciumandenganpacaritumenunjukkan
rasa sayang

* Menurut saya melakukan fantasi seksual tidak
berbahaya

* Menurut saya menonton film adegan di tempat tidur
adalah bagian dari penyaluran naluri seksual yang
wajar

* Menurut saya melakukan hubungan seksual pra-nikah
itu hal yang biasa

f. Metode Analisis Data

Untuk menguji hipotesis dalam Penelitian ini, akan digunakan
analisis kuantitatif deskriptif dengan tabulasi silang dan analisis
inferensial dengan model analisis Jalur (path Analysis).

g. Tempat dan waktu Penelitian

Penelitian ini dilakukan di wilayah Dukupuntang kabupaten
Cirebon. Adapun waktu pelaksanaan penelitian dilakukan selama
3 bulan sejak selesai seminar proposal penelitian yakni sejak bulan
Oktober- Desember 2010.

B. HASIL DAN PEMBAHASAN

a. Karakteristik Responden

Responden dalam penelitian ini berjumlah 73 orang terdiri dari
laki-laki sebanyak 24 orang (38 %), dengan kategori usia: 15 tahun
sebanyak 8 orang (38,1 %), usia 16 tahun sebanyak 4 orang (22,2 %),
usia 17 tahun sebanyak 9 orang (47 %) dan usia 18 tahun sebanyak
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3 orang (60 %). Sedangkan responden perempuan sebanyak 39
orang (61,9 %) meliputi kategori: usia 15 tahun sebanyak 13 Orang
(61,9 %), usia 16 tahun sebanyak 14 orang (77,8 %), usia 17 tahun
sebanyak 10 orang (52,6 %) dan usia 18 tahun sebanyak 2 orang (40
%) . Untuk lebih jelas dapat dilihat table 2:

Tabel 2. Jenis Kelamin * Usia Crosstabulation

Usia Total
15.00 | 16.00 ]| 17.00 | 18.00
Count 8 4 9 3 24
gé Lakiclaki |, i Usia | 381% | 22.2% | 474% | 60.0%| 38.1%
2, E Wanita Count 13 14 10 2 39
% within Usia | 61.9% | 77.8%]| 52.6%| 40.0%| 61.9%
ol Count 21 18] 19 5 &
% within Usia | 100.0% | 100.0% | 100.0% | 100.0% | 100.0%

Jika dilihat dari status sekolah responden dalam penelitian ini
terdiri dari siswa Aliyah sebanyak 16 orang terdiiri dari 3 orang
(18,8 %) laki-laki dan 13 orang perempuan (81,3 %) .sedangkan
yang berasal dari sekolah Menengah atas (SMA) terdiri dari 21
orang laki-laki (44,7 %) dan perempuan sebanyak 26 orang (55, %).
Untuk lebih jelas dapat dilihat table 3 di bawah:

Tabel 3 Jenis Kelamin * Status Sekolah Crosstabulation

Status Sekolah Total

1500 | 1600 | @
C t 21 24
£ |Lakidlaki |, . o . 3 -
g % % within Status Sekolah 44.7% 18.8% 38.1%
= E Wanit Count 26 13 39

anita
% within Status Sekolah 55.3%| 81.3% 61.9%
Count 47 16 63
Total L

% within Status Sekolah | 100.0%| 100.0% | 100.0%

1) Hubungan antara Komunikasi Kesehatan Reproduksi
dengan Prilaku Seksual Remaja.

Sebagaimana diduga sebelumnya bahwa komunikasi tentang
kesehatan reproduksi yang dilakukan oleh orang tua kepada
anak akan membawa pengaruh terhadap prilaku seksual anak.
Analisis ini dilakukan dengan membuat tabulasi (table) antara
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komunikasi kesehatan reproduksi dengan prilaku seksual remaja
yang disajikan dalam table 4 di bawah:

Tabel 4 Komunikasi Krespro * Prilaku Seksual Crosstabulation

Prilaku Seksual Total
Rendah | Sedang | Baik

Count 1 1 5 7
o Rendah | % within Kategori
% Prilaku Seksual 250% 4.0% 147% 111 %
9]
f Count 3 17 18 38
& |Sedang | % within Kategori
E Prllaku Seksual 750% 680% 529% 603%
5
g Count 0 7 11 18
= Tinggi | % within Kategori

Prﬂaku Seksual .0% 280% 324% 286%

Count 4 25 34 63

Total % within Status
Sekolah 100.0% | 100.0% | 100.0% | 100.0%

Sumber : diolah dari data penelitian Kespro Yayah
Nurhidayah, Desember 2010

Dari tabel 4 di atas, dapat dilihat bahwa distribusi prilaku
seksual remaja (responden) menurut intensitas komunikasi
tentang kesehatan reproduksi yang dilakukan orang tua kepada
anak. Hasil itu memperlihatkan kecenderungan makin meningkat
(intensif). Artinya, makin intensif komunikasi yang dilakukan
orang tua, maka akan makin baik prilaku seksual remaja.
Sebagaimana terlihat pada table 4 pada baris pertama pada
tingkat komunikasi yang rendah (maka kecenderuangan prilaku
seksualnya juga rendah dimana terdapat angka sebesar 75 persen,
ini lebih tinggi dari besarnya prosentase yang berprilaku seksual
baik dimana hanya 14,7 persen saja. Kemudian jika dilihat pada
tingkat komunikasi yang setingkat lebih tinggi, yakni tingkat
sedang, maka kecenderungan prilaku seksualnya juga sedang,
dimana terdapat angka prosentase 68 persen, ini berarti lebih
tinggi dibanding dengan tingkat prilaku seksual yang tinggi,
dengan angka prosentasinya sebesar 52,9 persen.
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Sedangkan untuk tingkat komunikasi tentang kesehatan
reproduksi yang baik (intensif) yang dilakukan oleh orang tua
kepada anak remajanya, kecenderungannya terlihat lebih jelas.
Makin tinggi tingkat komunikasi yang dilakukan orang tua, maka
akan cenderung makin baik prilaku seksual. Hasil dalam table 4
di atas memperlihatkan pernyataan itu, dimana pada baris ketiga
dalam table itu terlihat angka prosentas sebesar 32,4 persen untuk
prilaku seksual yang baik, dibanding dengan 28 persen pada
tingkat prilaku seksual sedang dan 0 persen pada tingkat prilaku
seksual rendah. Dengan kata lain, dapat disimpulkan bahwa jika
komunikasi tentang kesehatan reproduksi yang dilakukan kepada
anak intensif (baik), maka akan berpengaruh terhadap prilaku
seksual anak menjadi baik, bahkan tidak terdapat anak yang
berprilaku seksual yang rendah.

Dari hasil tabulasi silang di atas dapat dianalisis lebih lanjut
bahwa komunikasi orang tua terhadap anak terutama remaja
berpengaruh terhadap prillaku seksual remaja. Pengaruh Pola
komunikasi orang tua dengan anak akan semakin efektif bila
tehnik komunikasi yang dilakukan orang tua, isi pesan yang
disampaikan, konteks dimana komunikasi itu terjadi benar-benar
diperhatikan. Artinya, ketika komunikasi tentang kesehatan
reproduksi itu disampaikan dengan tehnik -tehnik yang lebih
sesuai dengan usia dan karakter remaja misalnya model persuasive
(dialogis), hubungan manusiawi dan isi pesan tentang kesehatan
reproduksi juga jelas, lengkap serta disampaikan dalam waktu
dan tempat yang tepat, maka mempunyai pengaruh signifikan
terhadap prilaku seksual remaja. Hal ini sebagaimana dijelaskan
oleh hasil-hasil penelitian sebelumnya misalnya:

Penelitian Indriyati (2006) meneliti tentang Hubungan antara
komunikasi orang tua anak dengan rasa percaya diri remaja
menunjukan bahwa “ adanya hubungan komunikasi antara orang
tua dan anak yaitu remaja yang dilandasi keterbukaan, empati,
dukungan, perasaan positi dan kesamaan dengan rasa percaya diri
remaja”. Implikasinya, rasa percaya diri dapat membantu remaja
dalam menghadapi berbagai masalah yang dihadapinya.

Pembentukanrasa percaya diriremajaawal tidak bisalepas dari
peran, turut campur orang tua. Dalam hal ini keluarga merupakan
sebuah lingkungan yang paling awal untuk membantu remaja
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mendapat rasa aman, diterima sehingga akan berdampak positif
dalam perkembangan jiwa remaja. Keluarga merupakan tempat
atau lingkungan yang dekat dengan kehidupan remaja, sehingga
remaja mampu berupaya untuk terbuka dalam menghadapi
masalah.

Komunikasi antara orang tua dan anak akan mampu
membantu orang tua dan remaja, dalam menghadapi problema
masa remaja. Kurangnya pengetahuan yang dimiliki orang tua
atau terhambat oleh sopan santun atau rasa malu. Kesenjangan
yang sering berkembang antara remaja awal dan orang tua
menghalangi remaja bertanya mengenai perubahan yang
terjadi pada tubuhnya berkaitan dengan organ reproduksinya.
Perubahan yang terjadi dapat mempengaruhi kepercayaan diri
remaja, karena kurangnya informasi yang diterima. Remaja
cenderung tidak percaya diri dalam menghadapi berbagai
perubahan tersebut. Orang tua lebih terbuka dalam memberikan
pengarahan, informasi, dan memberikan kesempatan pada anak
agar mau bercerita tentang keadaan diri anak. Orang tua juga
harus berusaha menunjukkan empati dan perhatian terhadap
kesulitan remaja dan adanya respon yang baik terhadap
permasalahan yang dihadapi remaja.

Besarnya pengaruh komunikasi orang tua terhadap prilaku
remaja juga ditujukkan oleh hasil penelitain yang menyatakan
bahwa Remaja yang melakukan hubungan seksual sebelum
menikah banyak diantara berasal dari keluarga yang bercerai atau
pernah cerai, keluarga dengan banyak konflik dan perpecahan
(Kinnaird, 2003). Hubungan orang-tua yang harmonis akan
menumbuhkan kehidupan emosional yang optimal terhadap
perkembangan kepribadian anak sebaliknya. Orang tua yang
sering bertengkar akan menghambat komunikasi dalam keluarga,
dan anak akan “melarikan diri” dari keluarga. Keluarga yang
tidak lengkap misalnya karena perceraian, kematian, dan keluarga
dengan keadaan ekonomi yang kurang, dapat mempengaruhi
perkembangan jiwa anak (Rohmahwati, 2008).

2) Hubungan antara Komunikasi Agama dengan Prilaku
Seksual Remaja.

Dugaan bahwa komunikasi agama berpengaruh terhadap
prilaku seksual remaja dapat dijelaskan pada table 5 di bawah: Pada
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komunikasi agama yang rendah menunjukkan kecenderungan
prilaku seksual yang rendah pula.

Tabel 5 Komunikasi Agama * Prilaku Seksual Crosstabulation

Prilaku Seksual Total
Rendah | Sedang | Baik
Count 1 6 2 9
& |Rendah | % within Kategori 0 0 0 0
gb Prilaku Seksual 25.0%| 24.0%| 59%| 14.3%
< Count 1 12 8 21
S |Sedang | % within Kategori
7 o) 0, 0, o)
g Prilaku Seksual 25.0% | 48.0% | 23.5%| 33.3%
g Count 2 7 24 33
* | Tinggi | % within Kategori o o o o
Prilaku Seksual 50.0% | 28.0% | 70.6% | 52.4%
Count 4 25 34 63
Total % withinStatus | 35 00 | 100.0% | 100.0%| 100.0%
Sekolah
Sumber:diolah daridata penelitian Kespro Yayah Nurhidayah,

Desember 2010

Pada tingkat komunikasi agama rendah yang dilakukan orang
tua terhadap anak seperti terlihat pada baris pertama dalam table
5 di atas, menunjukkan angka prosentase yang menurun dari
tingkat prilaku seksual yang tinggi kepada prilaku seksual yang
rendah dengan angka 25 persen pada tingkat rendah dan 24 persen
pada tingkat sedang dan hanya 4 persen saja di tingkat prilaku
seksual yang tinggi. Dengan fakta itu dapat ditunjukkan bahwa
jika komunikasi agama yang dilakukan oleh orang tua kepada
anak tidak baik (intensif) maka anak akan cenderung berprilaku
seksual tidak baik. Sementara pada tingkat komunikasi agama
sedang yang dilakukan orang tua kepada anak, berpengaruh
kepada prilaku seksual yang cenderung sedang pula. Hal itu
ditunjukan oleh angka prosentase yang terlihat pada baris kedua
table 5 di atas. Angka itu berturut-turut 25 persen pada tingkat
prilaku seksual rendah 48 persen pada tingkat prilaku seksual
sedang dan menurun menjadi 23,5 persen pada tingkat prilaku
seksual tinggi (baik).

Fenomena yang relative sama dapat diamati pada tingkat
komunikasi agama yang tinggi (intensif). Jika orang tua melakukan
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komunikasi agama yang intensif terhadap anak remajanya, maka
akan berpengaruh terhadap prilaku seksual anak remaja itu.
Hal ini ditunjukan oleh fakta dalam table 5 di atas. Pada tingkat
komunikasi agama yang tinggi menunjukkan angka 70,9 persen
anak akan berprilaku seksual tinggi pula, dan angka prosentase itu
menurun menjadi 28 persen pada tingkat prilaku seksual sedang.
Dalam fakta pada table 5 di atas terjadi fenomena yang seperti
diluar dugaan, dimana angka prosentase prilaku seksual menjadi
50 persen yang berarti lebih tinggi dari tingkat prilaku seksual
sedang. Namun secara umum masih bisa dikatakan komunikasi
agama yang intensif akan menjadikan kecenderungan anak remaja
berprilaku seksual lebih baik.

Dari hasil penelitian di atas, jelas terlihat bahwa peran
komunikasi keagamaan (religiusitas) yang disampaikan orang
tua terhadap anak dapat membentengi prilaku remaja terutama
prilaku seksual. Dari hasil data di lapangan kenyataannya orang
tua sudah sangat intensif dalam mengkomunikasikan nilai-nilai
keagamaan pada remaja, sehingga berdampak besar pada prilaku
sehari-hari remaja.

Namun, berbeda dengan komunikasi kesehatan reproduksi,
hasil data darilapangan menjelaskanbahwaorang tuamasihkurang
intensif dalam memberikan pendidikan atau pengetahuan tentang
kesehatan reproduksi kepada remaja (anak). Hal ini kemungkinan
masih kuatnya anggapan bahwa “mengajarkan pengetahuan
tentang reproduksi akan mendorong remaja untuk melakukan
seks bebas sebelum nikah”. Mengajarkan pengetahuan kesehatan
reproduksi kepada remaja masih dipandang sesuatu yang tabu
dan merupakan pekerjaan yang sulit bagi kebanyakan orang tua
untuk memberikan penjelasan yang benar dan gamblang.

Berdasarkan hasil penelitian Idayanti (2002), menyimpulkan
bahwa ada hubungan negatif yang sangat signifikan antara
religiusitas dengan perilaku seksual remaja yang sedang pacaran,
di mana semakin tinggi religiusitas maka perilaku seksual semakin
rendah, dan sebaliknya. Pemahaman tingkat agama mempunyai
pengaruh terhadap perilaku seks pranikah remaja, orang yang
agamanya baik maka akan memiliki rasa takut untuk melakukan
perbuatan yang bertentangan dan dilarang dalam agamanya
(Putri, 2007 ).
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Dalam penelitian inipun ditemukan bahwa pengaruh
religiusitas terhadap prilaku seksual remaja dalam pacaran relatif
kurang signifikan. Hal ini disebabkan karena pengaruh zaman
dan perkembangan teknologi informasi juga pergaulan yang
makin bebas menyebabkan sudah terjadi pergeseran pandangan
dimana di kalangan remaja bahwa prilaku pacaran, jalan berdua,
berpegangan tangan masih dianggap wajar. Sehingga di sini tidak
terlihat perbedaan baik pada remaja yang berasal dari sekolah
umum maupun remaja yang berasal dari Madrasah.

Dalam agama dijelaskan bahwa janganlah kamu mendekati
zina, sesungguhnya zina itu adalah suatu perbuatan yang keji dan
suatu jalan yang buruk. MUI menyatakan bahwa menerapkan
hokum zina sebagai solusi untuk memberantas seks bebas (Siradj,
2002). Seseorang yang memiliki pemahaman tingkat agama
yang tinggi berpengaruh terhadap perilaku remaja untuk tidak
melakukan hal-hal yang dilarang oleh agama.

3) Hubungan antara Variable Jenis Kelamin dengan Prilaku
Seksual Remaja.

Varibel jenis kelamin diduga kuat berpengaruh terhadap
prilaku seksual remaja. Hal ini dapat dijelaskan pada table 6 di
bawah. Pada table 6 itu disajikan angka prosentase yang relative
jelas menunjukkan perbedaan prilaku seksual remaja. Pada remaja
laki-laki cenderung berprilaku seksual kurang baik jika dibanding
dengan ramaja perempuan. Pada baris pertama dalam table 6 itu
menunjukkan angka prosentase yang menurun dari tingkat prilaku
seksual rendah ke tingkat prilaku seksual tinggi pada responden
lali-laki. Berturut-urut dari 100 persen pada tingkat prilaku sksual
yang tinggi menjadi 40 persen pada tingkat sedang, dan 29,4 persen
pada tingkat prilaku seksual rendah.

Berbeda dengan responden laki-laki, prilaku seksual remaja
putri memiliki kecenderungan yang membaik (menaik) angka
prosentasenya dari tingkat rendah ke tingkat yang tinggi. Angka
prosentase prilaku seksual remaja putri berturut-turut meningkat
dari 0 persen pada tingkat prilaku seksual rendah menjadi 60
persen pada tingkat prilaku seksual sedang, dan meingkat lagi
menjadi 70,6 persen pada tingkat prilaku seksual tinggi. Hal ini
menunjukkan bahwa remaja putri berbeda dalam prilaku seksual
dibandingkan dengan remaja putra. Dengan demikian dapat
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dikatakan bahwa variabel jenis kelamin berpengaruh terhadap
prilaku seksual remaja.

Tabel 6 Jenis Kelamin * Prilaku Seksual Crosstabulation

Prilaku Seksual Total
Rendah | Sedang | Baik
= Laki- Count 4 10 10 24
£ | Laki |7 withinKategori| 15500 | 4000 | 204% | 38.1%
< Prilaku Seksual ) ' ) )
é Perem. |Count 0 15 24 39
5 | puan |7 WithinKategori| 50 1 g6 50 | 7069 | 61.9%
- Prilaku Seksual
Count 4 25 34 63
Total % within Kategori 0 o o N
Prilaku Seksua% 100.0% | 100.0% |100.0% | 100.0%

Sumber : diolah dari data penelitian Kespro Yayah
Nurhidayah, Desember 2010

4) Hubungan antara Variable Asal Sekolah dengan Prilaku
Seksual Remaja.

Situasi sekolah dapat mempengaruhi prilaku seksual remaja
mungkin sudah menjadi anggapan umum. Dengan begitu dalam
penelitian ini dimasukan variabel asal sekolah sebagai variabel
yang mempengeruhi prilaku seksual remaja. Pada table 8
disajikan angka prosentase yang relative menunjukkan perbedaan
prilaku seksual remaja jika ditinjau dari asal sekolah remaja itu.
Pada remaja yang bersekolah di sekolah umum (SMA) terdapat
kecenderungan berprilaku seksual yang merata dalam setiap
tingkatan, dan terdapat kecenderungan angka prosentase yang
relative makin menurun dari tingkat prilaku seksual rendah ke
prilaku seksual tinggi, dengan angka prosentase 75 persen di
tingkat rendah, menjadi 76 persen pada tingkat prilaku seksual
sedang, dan menurun menjadi 73,5 persen pada tingkat prilaku
seksual tinggi.

Sedangkan bagi remaja yang bersekolah di sekolah menengah
keagamaan (Aliyah) terdapat sedikit perbedaan dalam prilaku
seksual dengan mereka yang bersekolah di sekolah umum (SMA).
Perbedaan yang angka prosentase yang terjadi memang tidak
terlalu menonjol seperti yang tertera dalam table 7 di bawah. Angka
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prosentase prilaku seksual remaja yang bersekolah di sekolah
keagamaan (Aliyah) terdapat kecenderungan yang menaik dari
tingkat prilaku seksual rendah ke tingkat prilaku seksual tinggi.
Peningkatan angka prosentase memang tidak memperlihatkan
peningkatan yang mencolok, namum hal ini sudah bisa dikatakan
berbeda kecenderungannya dengan prilaku seksual remaja yang
bersekolah di sekolah umum (SMA). Remaja yang bersekolah di
sekolah keagamaan (Aliyah) angka prosentase prilaku seksual
cenderung meningkat dari tingkat yang rendah ke tingkat yang
tinggi. Angka itu berturut-turut dari 25 persen pada tingkat
prilaku seksual rendah menjadi 24 persen pada tingkat seksual
sedang dan meningkat menjadi 26,5 persen pada tingkat prilaku

seksual tinggi.
Tabel 8 Status Sekolah * Prilaku Seksual Crosstabulation
Prilaku Seksual Total
Sedang| Baik
% Count 3 19 25 47
€ | SMA | % within Kategori | g o | 76 0ol 7359 | 74.6%
@ Prilaku Seksual
2 Count 1 6 9 16
w |Aliyah| % within Kategori
(4] 0, [ [ [
& Prilaku Seksual 25.0%| 24.0%| 265%| 254%
Count 4 25 34 63
Total % within Kategori . . . .
Prilaku Seksual 100.0% | 100.0% | 100.0% | 100.0%

Sumber : diolah dari data penelitian Kespro Yayah
Nurhidayah, Desember 2010

5) Besarnya Pengaruh variabel Bebas Terhadap Variabel Tak
Bebas.

Analisis jalur atau path analisys digunakan untuk mengetahui
besarnya pengaruh masing-masing variabel bebas terhadap
variaberl terikat, atau besarnya pengaruh variabel sebab terhadap
variabel akibat. Dalam penelitian ini yang menjadi variabel
terikat atau variabel akibat (Y) adalah prilaku seksual. Sedangkan
variabel bebas atau variabel sebab terdapat empat jenis, yakni
status sekolah, jenis kelamin, komunikasi kesehatan reproduksi
dan komunikasi agama. Keempat variabel bebas itu akan dilihat
berapa persen masing - masing berpengaruh terhadap variabel
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akibat yakni prilaku seksual remaja. Dalam perkataan yang agak
berbeda, prilaku seksual rejama itu dipengaruhi oleh keempat
variabel bebas yang diteliti, masing-masing berapa persen. Untuk
melihat beasrnya pengaruh variabel bebas terhadap variabel terikat
(akibat) digunakan analisis jalur dengan model sebagai berikut:

Model 1:

Y= |30 + ﬁ 1(JenisKelamin) + I3Z(S’ta'fusﬁ'vekolah) + p 3(KomunikasiKespro) + ﬁ4(KomunikasiAgama) +

Model 1 di atas digunakan dalam analisis untuk mengetahui
pengaruhvariabel bebas (Jenis kelamin, Status sekolah, Komunikasi
Kesehatan reproduksi dan Komunikasi agama) terhadap variabel
terikat (Prilaku Sekksual). Dari hasil olah data diperoleh hasil
sebagaimana tertera dalam table 5 berikut :

Tabel 9 Coefficients?

Unstandardized

Model Coefficients Beta T Sig
B Std.

Error
(Constant) 9.696 7.532 1.287 203
Jenis 3.325 1.464 284 2.271 027

Kelamin
1 Status

Sekolah -.489 1.625 -.037 -.301 765
.026 .089 .042 292 771
211 129 231 1.632 108

Sumber : diolah dari data penelitian Kespro Yayah
Nurhidayah, Desember 2010

Pada kolom 4 pada tabel di atas, terdapat angka standardized
koefisien jalur (beta) angka itu menunjukkan prosentase besarnya
pengaruh (jalur) masing-masing variabel bebas terhadap variabel
terikat secara berturut-turut: varaibel jenis kelamin sebesar 0,284,
variabel status sekolah 0,037, variabel komunikasi kesehatan
reproduksi 0,042 dan variabel komunikasi agama 0,231. Berarti
dapat dijelaskan bahwa variabel jenis kelamin berpengaruh
terhadap prilaku seksual remaja sebesar 28,4 persen. Variabel
status sekolah berpengaruh terhadap prilaku seksual sebesar 3,7
persen, variabel komunikasi kesehatan reproduksi berpengaruh
terhadap prilaku seksual remaja sebesar 4,2 persen dan variabel
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komunikasi agama berpengaruh terhadap prilaku seksual remaja
sebesar 23 persen. Dari keempaat variabel bebas itu yang paling
besar pengaruhnya adalah variabel jenis kelamin dan yang paling
rendah adalah variabel status sekolah.

Berdasarkan data di atas, dapat dijelaskan bahwa jenis
kelamin responden berpengaruh terhadap prilaku seksual remaja,
dan bila dibandingkan dengan data pada tablel 3 di atas, terlihat
bahwa laki-laki cenderung memiliki prilaku seksual lebih rendah
(kurang baik) dibanding dengan prilaku seksual perempuan yang
cenderung makin baik. Hal ini secara teoritis dapat dijelaskan
bahwa karena laki-laki umumnya memiliki sikap yang ekstropet
(terbuka) untuk mengungkapkan sikap terhadap prilaku seksual,
sementara perempuan cenderung introvert (tertutup) untuk
mengungkapkan sikap terhadap prilaku seksual. Data variabel
status sekolah yang memperlihatkan pengaruh rendah jika
dibandingkan dengan data pada table 3 di atas, memang variabel
status sekolah tidak berpengaruh terhadap prilaku seksual remaja.
Artinya, baik remaja pada sekolah SLA umum maupun remaja
pada sekolah Aliyah sama-sama menunjukkan prilaku seksual
yang baik. Hal ini dapat dimaklumi karena kedua sekolah tersebut
sama-sama berada dalam lingkungan pesantren.

Model 2 :

Y= l; 0 + [3 1(Komunikasi Kespro) + ﬁ 2(Komunikasi Kespro) te
Model 2 di atas digunakan dalam analisis untuk mengetahui

pengaruh variabel bebas (Komunikasi Kespro dan Komunikasi

agama) terhadap variabel terikat (Prilaku Sekksual). Dari hasil olah

data diperoleh hasil sebagaimana tertera dalam table 10 berikut :
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Tabel Coefficients® 10

Unstandardized
Model Coefficients Beta T Sig

B Std.

Error
(Constant) 11.924 |7.538 1.582 |.119
1| Komunikasi Agama [.227 |.133 248 [1.717 |.091
Komunikasi Kespro |.048 .090 077 .530 .598

Sumber : diolah dari data penelitian Kespro Yayah
Nurhidayah, Desember 2010

Pada kolom 4 pada table 10 di atas, angka pada standardized
coeficient jalur pada variabel komunikasi agama dan variabel
komunikasi kesehatan reproduksi berturut-turut terlihat 0,248
dan 0,77. Artinya, pengaruh komunikasi agama terhadap prilaku
seksual sebesar 24 persen dan pengaruh komunikasi kesehatan
reproduksi terhadap prilaku seksual remaja sebesar 7 persen.
Angka tertinggi terlihat pada komunikasi agama dan yang
terendah pada komunikasi kesehatan reproduksi. Hal ini dapat
dijelaskan bahwa hasil perhitungan statistic di atas menunjukkan
bahwa pengetahuan agama lebih berpengaruh terhadap prilaku
seksual remaja dibandingkan komunikasi kesehatan reproduksi.
Artinya, jelas bahwa peran agama dalam membentengi remaja
dari kecenderungan prilaku seksual yang tidak baik sangat besar.
Sementara pengaruh komunikasi kesehatan reproduksi yang
dilakukan orang tua terhadap prilaku seksual remaja terlihat
tidak signifikan. Namun, secara teoritis dapat dijelaskan bahwa
komunikasi orang tua terhadap remaja mengenai kesehatan
reproduksi dan komunikasi nilai-nilai keagamaan sama-sama
berpengaruh terhadap prilaku seksual remaja. Namun, dalam data
penelitian ini terlihat bahwa peran orang tua dalam meananamkan
pengetahuankesehatanreproduksikepadaremajacenderungmasih
rendah. Hal ini bisa disebabkan oleh beberapa factor misalnya,
pengetahuan orang tua terhadap kesehatan reproduksi masih
rendah, kesadaran orang tua untuk mensosialisasikan kesehatan
reproduksi juga renadah, adanya budaya masyarakat yang masih
memandang tabu untuk membicarakan masalah seksual pada
remaja, dan ada anggapan yang salah dari masyarakat bahwa jika
remaja diajari pengetahuan reproduksi maka dia akan berprilaku
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seksula yang makin bebas. Artinya, jika orang tua sudah intensif
menanamkan pengetahuan tentang kesehatan reproduksi kepada
anak, maka jelas akan berpengaruh terhadap prilaku seksual
remaja makin baik.

C.
1.

KESIMPULAN DAN SARAN-SARAN

Kesimpulan
Berdasarkan paparan hasil penelitian dan uji hipotesis penulis

dapat membuat kesimpulan sebagai berikut:

a.

Terdapat Pengaruh antara Komunikasi Orang tua tentang
Kesehatan Reproduksi dengan Prilaku Seksual Remaja.
Artinya, makin intensif komunikasi yang dilakukan orang
tua, maka akan makin baik prilaku seksual remaja. Sebaliknya
jika tingkat komunikasi tentang kesehatan reproduksi yang
dilakukan orang tua rendah (maka kecenderuangan prilaku
seksualnya juga rendah.

Terdapat pengaruh antara komunikasi orang tua tentang
keagamaan dengan prilaku seksual remaja. Artinya, jika
komunikasi agama yang dilakukan oleh orang tua kepada
anak tidak baik (intensif) maka anak akan cenderung
berprilaku seksual tidak baik. Sebaliknya, makin tinggi tingkat
komunikasi yang dilakukan orang tua, maka akan cenderung
makin baik prilaku seksual.

Jeniskelaminrespondenberpengaruh terhadap prilaku seksual
remaja, dimana laki-laki cenderung memiliki prilaku seksual
lebih rendah (kurang baik) dibanding dengan prilaku seksual
perempuan yang cenderung makin baik. Hal ini secara teoritis
dapat dijelaskan bahwa karena laki-laki umumnya memiliki
sikap yang ekstropet (terbuka) untuk mengungkapkan sikap
terhadap prilaku seksual, sementara perempuan cenderung
introvert (tertutup) untuk mengungkapkan sikap terhadap
prilaku seksual.

Status sekolah mempunyai pengaruh terhadap prilaku
seksual remaja. Artinya, baik remaja pada sekolah SLA umum
maupunremaja pada sekolah Aliyah sama-sama menunjukkan
prilaku seksual yang baik. Hal ini dapat dimaklumi karena
kedua sekolah tersebut sama-sama berada dalam lingkungan
pesantren.
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2.

Pengetahuan agama lebih berpengaruh terhadap prilaku
seksual remaja dibandingkan komunikasi kesehatan
reproduksi. Artinya, jelas bahwa peran agama dalam
membentengi remaja dari kecenderungan prilaku seksual
yang tidak baik sangat besar. Sementara pengaruh komunikasi
kesehatan reproduksi yang dilakukan orang tua terhadap
prilaku seksual remaja terlihat tidak signifikan. Hal ini karena
komunikasi orang tua terhadap remaja mengenai kesehatan
reproduksi cenderung masih rendah. Hal ini bisa disebabkan
oleh beberapa factor misalnya, pengetahuan orang tua
terhadap kesehatan reproduksi masih rendah, kesadaran
orang tua untuk mensosialisasikan kesehatan reproduksi juga
renadah, adanya budaya masyarakat yang masih memandang
tabu untuk membicarakan masalah seksual pada remaja, dan
ada anggapan yang salah dari masyarakat bahwa jika remaja
diajari pengetahuan reproduksi maka dia akan berprilaku
seks yang makin bebas.

SARAN-SARAN
Berdasarkan temuan hasil penelitian dan kesimpulan dalam

penelitian ini penulis membuat saran-saran sebagai berikut:

1. Orang tua hendaknya meningkatkan kualitas dan efektifitas

komunikasi dengan anak terutama anak remaja, karena
kedekatan orang tua dengan anak dapat memberi kepercayaan
diri anak dalam menghadapi berbagai persoalan dalam
hidupnya. Hubungan yang harmonis antara keduanya
dapat menumbuhkan keterbukaan dan kepercayaan anak
kepada orang tua, sehingga anak akan mencari informasi
dan mengadukan persoalan tentang masalah seksualitas dan
kesehatan reproduksi kepada orang tuanya dibandingkan
kepada sumber lain yang kadang bisa menyesatkan.

2. Pengetahuan tentang kesehatan reproduksi remaja dan

penanaman nilai-nilai religiusitas akan mengarahkan remaja
dalam mengekspresikan prilaku seksualnya sesuai dengan
norma, etika, moralitas dan kepercayaan agama yang dianut
remaja. Karenaitu penting orang tua mempelajari pengetahuan
tentang kesehatan reproduksi dan memberikan contoh-contoh
prilaku keagamaan.
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3. Pihak sekolah juga hendaknya memberikan muatan mata
pelajaran tentang kesehatan reproduksi bagi remaja baik
melalui integrasi kurikulum maupun melalui pelatihan-
pelatihan dalam waktu tertentu. Karena perkembangan
teknologi dan informasi pada satu sisi telah membawa dampak
buruk pada perilaku remaja, terutama dalam pergaulan dan
prilaku seksual. Beberapa hasil penelitian tentang Remaja
dan prilaku seksual telah banyak melaporkan tentang kondisi
remaja sekarang. Hal itu hendaknya menjadi perhatian ekstra
pihak sekolah maupun pemerintah.
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