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ABSTRAK 

 

Program Studi Kesehatan Masyarakat 

STIKes Bhakti Husada Mulia Madiun 

2026 

Silvia Nabilatun Nazhifah 

Hubungan Perilaku Seksual Berisiko Dengan Kejadian HIV Pada LSL Di 

Kabupaten Madiun 

120 Halaman + 16 Tabel + 4 Gambar + 15 Lampiran 

Epidemi HIV di Indonesia menunjukkan pola persebaran yang 

terkonsentrasi pada populasi kunci LSL. Data KPAD Kabupaten Madiun 

mencatat lonjakan kasus HIV yang signifikan dari 109 kasus pada tahun 2024 

menjadi 193 kasus pada tahun 2025, di mana faktor risiko penularan 

didominasi oleh perilaku seksual berisiko. Penelitian ini bertujuan untuk 

menganalisis hubungan antara perilaku seksual berisiko (praktik seks anal, 

konsistensi penggunaan kondom, dan jumlah pasangan seksual) dengan 

kejadian HIV pada LSL di Kabupaten Madiun. 

Desain survei analitik menggunakan pendekatan cross-sectional yang 

dilaksanakan pada bulan Mei 2026. Populasi penelitian adalah kelompok LSL 

yang tercatat di KPAD Kabupaten Madiun sebanyak 100 orang, dengan 

sampel berukuran 50 responden yang diambil menggunakan teknik simple 

random sampling. Data dikumpulkan melalui kuesioner dan wawancara, lalu 

dianalisis menggunakan uji Chi-Square ( = 0,05). 

Hasil analisis bivariat menunjukkan adanya hubungan yang signifikan 

antara kejadian HIV dengan praktik seks anal (p value = 0,001), konsistensi 

penggunaan kondom (p value = 0,002), serta jumlah pasangan seksual (p value 

= 0,034). 

Berdasarkan temuan tersebut, dapat disimpulkan bahwa ketiga variabel 

perilaku seksual berisiko (praktik seks anal berisiko tinggi, ketidakkonsistenan 

penggunaan kondom, dan perilaku berganti-ganti pasangan) berhubungan erat 

dan signifikan dengan penularan HIV pada kelompok LSL. Sebagai langkah 

preventif, disarankan bagi KPAD dan instansi kesehatan terkait untuk 

meningkatkan program intervensi berbasis sebaya (peer-led intervention), 

edukasi penanganan risiko biologis mukosa anal, serta kampanye transparansi 

status kesehatan seksual melalui media digital atau aplikasi kencan. 

Kata Kunci : HIV, LSL, Perilaku Seksual Berisiko, Seks Anal, Kondom 

Kepustakaan : 32 (2020-2026)
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ABSTRACT 

Public Heatlh Program 

STIKes Bhakti Husada Mulia Madiun 

2026 

Silvia Nabilatun Nazhifah 

Relationship Of Risky Sexual Behavior With HIV Incidence In MSM In 

Madiun Regency 

120 Pages + 16 Tables + 4 Images + 15 Attachments 

Introduction: The HIV epidemic in Indonesia shows a concentrated 

distribution pattern in MSM group. KPAD data for Madiun Regency recorded 

a significant spike in HIV cases from 109 cases in 2024 to 193 cases in 2025, 

where the risk factor for transmission was dominated by risky sexual behavior. 

This study aims to analyze the relationship between risky sexual behavior 

(practice of anal sex, consistency of condom use, and number of sexual 

partners) with the incidence of HIV in MSM in Madiun Regency. 

Method: This study used quantitative methods with cross-sectional design. 

The study population is  a group of  MSM recorded in KPAD Madiun Regency 

as many as 100 people, with a sample of 50 respondents taken using simple 

random sampling techniques. Data analysis was conducted statistically using 

The Chi-Square Test (p value = 0.05). 

Result: The results of the bivariate analysis showed a significant relationship 

between the incidence of HIV with the practice of anal sex (p value = 0.001), 

the consistency of condom use (p value = 0.002), and the number of sexual 

partners (p value = 0.034). 

Discussion: Based on these findings, it can be concluded that all three 

indicators of risky sexual behavior (high-risk anal sex practice, condom use 

inconsistency, and multiple partner behavior) are closely and significantly 

related to HIV transmission in the MSM group. As a preventive measure, it is 

recommended for KPAD and related health agencies to improve peer-led 

intervention programs, education on handling biological risks of anal mucosa, 

and transparency campaigns on sexual health status through digital media or 

dating apps. 

Keywords: HIV, MSM, risky sexual behavior, Anal sex, condom 

Reference: 32 (2020-2026) 
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