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ABSTRAK 

Skripsi,    Juni 2023  

Suci Rahmawati 

 

XIV + 81 halaman + 11 tabel + 10 lampiran 

 

Latar Belakang: Pengetahuan merupakan segenap hasil dari kegiatan mengetahui 

berkenaan dengan sesuatu objek. Pada masa remaja seorang anak mengalami 

kematangan biologis, dan sifat khas remaja yaitu mempunyai rasa keingintahuan 

yang begitu besar. Banyak dari remaja melakukan hubungan seks pranikah hanya 

sekedar ingin mencari tahu hal yang baru maupun mencari kepuasan akan hasrat 

seksualnya saja. Untuk memenuhi rasa ingin tahunya, remaja mencari alternatif 

sumber informasi lain seperti teman atau media internet. 

Tujuan: Untuk mengetahui gambaran pengetahuan tentang seks pranikah pada 

remaja awal di wilayah kerja Puskesmas Kampung Dalam Pontianak Timur.  

Metode: Penelitian ini adalah penelitian analisis deskriptif menggunakan metode 

kuantitatif dengan desain Cross Sectional. Populasi dalam penelitian ini yaitu 

Remaja di wilayah kerja Puskesmas Kampung Dalam Pontianak Timur. Jumlah 

sampel yang diambil menggunakan rumus lameshow yang berjumlah 92 responden 

dengan pengambilan sampel menggunakan teknik incidental sampling.  

Hasil: Berdasarkan hasil analisis univariat, tingkat pengetahuan remaja di wilayah 

kerja Puskesmas Kampung Dalam Pontianak Timur sebagian besar sudah baik 

yakni sebanyak 57 responden (62%) dan 35 responden (38%) memiliki 

pengetahuan yang buruk mengenai seks pranikah. Dari keempat katergori mengenai 

seks pranikah, kategori bentuk – bentuk aktivitas seks pranikah memiliki jumlah 

responden yang berpengetahuan buruk lebih besar daripada kategori yang lainnya 

yaitu 31  orang (33,7%).  

Kesimpulan: Mayoritas remaja di wilayah kerja Puskesmas Kampung Dalam 

sudah memiliki pemahaman yang baik tentang seks pranikah baik dalam per 

kategori, maupun dalam keseluruhan kategori. 

 

Kata Kunci: Pengetahuan, Remaja, Seks Pranikah 

Refrensi:  58 (2008-2022) 
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ABSTRACT 
 

Thesis, June 2023  

Suci Rahmawati 

 

XIV + 81 halaman +  11 tables  + 10 appendices   

 

Background: Knowledgeis all the results of knowing activities related to something 

objek. In adolescence a child experiences biological maturity, and the 

characteristic of adolescents is to have a great sense of curiosity. Many teenagers 

have premarital sex just to find out new things or seek satisfaction from their sexual 

desires. To satisfy their curiosity, teenagers look for alternative sources of 

information such as friends or internet media  

Objective: To find out the picture of knowledge about premarital sex in early 

adolescents in the working area of the Puskesmas Kampung Dalam East Pontianak.  

Method: This research is a descriptive analysis research using quantitative 

research methods with a cross-sectional research design. The population in this 

study is adolescents in the working area of the Kampung Dalam Health Center in 

East Pontianak. The number of samples taken in this study used the lameshow 

formula which amounted to 92 respondents with sampling using incidental 

sampling techniques.  

Results: Based on the results of univariate analysis, the level of knowledge of 

adolescents in the working area of Puskesmas Kampung Dalam East Pontianak is 

mostly good, as many as 57 respondents (62%) and 35 respondents (38%) have 

poor knowledge about premarital sex. Of the four categories on premarital sex, the 

category of forms of   premarital sex had a greater number of poorly informed 

respondents than  the other category  31  people (3 3.7%). 

Conclusion: The majority of adolescents in the Kampung Dalam Puskesmas work 

area already have a good understanding of premarital sex both in per category, 

and in the overall category. 

 

Keywords: knowledge, teens, premarital sex 

References:  58 (2008-2022) 
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BAB I 

PENDAHULUAN 

1.1 Latar Belakang 

Pengertian pengetahuan mencakup segala kegiatan dengan cara dan 

sarana yang digunakan maupun segala hasil yang diperolehnya. Pada 

hakikatnya pengetahuan merupakan segenap hasil dari kegiatan mengetahui 

berkenaan dengan sesuatu objek (dapat berupa suatu hal atau peristiwa yang 

dialami subjek). Pengetahuan yang telah dimiliki oleh setiap orang tersebut 

kemudian diungkapkan dan dikomunikasikan satu sama lain dalam 

kehidupan bersama, baik melalui bahasa maupun kegiatan; dan dengan cara 

demikian orang akan semakin diperkaya pengetahuannya satu sama lain 

(Octaviana & Ramadhani, 2021). 

Permasalahan utama yang dialami oleh remaja Indonesia yaitu 

ketidaktahuan terhadap tindakan yang harus dilakukan sehubungan dengan 

perkembangan yang sedang dialami, khususnya masalah kesehatan 

reproduksi remaja. Hal tersebut ditunjukkan dengan masih rendahnya 

pengetahuan remaja tentang kesehatan reproduksi remaja. Remaja 

perempuan yang mengetahui tentang masa subur sebanyak 29% dan remaja 

laki-laki sebanyak 32,2%. Remaja perempuan dan remaja laki-laki yang 

mengetahui resiko kehamilan jika melakukan hubungan seksual untuk 
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pertama kali masing-masing baru mencapai 49,5% dan 45,5% (Indra 

Lukmana & Ani Yuniarti, 2017). 

Menurut UNICEF (2021) Jumlah remaja dengan rentang usia 10- 19 

tahun pada tahun 2021 adalah 46 juta jiwa atau 17% dari 270.203.917 total 

jumlah penduduk Indonesia. Sedangakan untuk jumlah remaja dengan 

rentang usia 10-18 tahun di Kota Pontianak sebanyak 96.039 jiwa 

(Dinkes,2022).  

Dalam data SDKI 2017 tercatat 80% wanita dan 84% pria mengaku 

pernah berpacaran. Kelompok umur 15-17 merupakan kelompok umur mulai 

pacaran pertama kali, terdapat 45% wanita dan 44% pria. Kebanyakan wanita 

dan pria mengaku saat berpacaran melakukan berbagai aktivitas. Aktifitas 

yang dilakukan seperti berpegangan tangan 64% wanita, dan 75% pria, 

berpelukan 17% wanita dan 33% pria, cium bibir 30% wanita dan 50% pria 

dan meraba/diraba 5% wanita dan 22% pria. Selain itu dilaporakan 8% pria 

dan 2% wanita telah melakukan hubungan seksual. Diantara wanita dan pria 

yang telah melakukan hubungan seksual pra nikah 59% wanita dan 74% pria 

melaporkan mulai berhubungan seksual pertama kali pada umur 15-19 tahun. 

Presentase paling tinggi terjadi pada umur 17 tahun sebanyak 19%. Diantara 

remaja yang telah melakukan hubungan seksual dilaporkan 12% wanita 

mengalami kehamilan tidak diinginkan dan 7% dilaporkan pria yang 

mempunyai dengan kehamilan tidak diinginkan (Nida, 2020). 

 Di Indonesia, ada sekitar 4,5% remaja laki-laki dan 0,7% remaja 

perempuan usia 15- 19 tahun yang mengaku pernah melakukan seksual 
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pranikah. Pada remaja usia 15-19 tahun, proporsi terbesar berpacaran pertama 

kali pada usia 15-17 tahun. Sekitar 33,3% remaja perempuan dan 34,5% 

remaja laki-laki yang berusia 15-19 tahun mulai berpacaran pada saat mereka 

belum berusia 15 tahun. Pada usia tersebut dikhawatirkan belum memiliki 

keterampilan hidup (life skills) yang memadai, sehingga mereka beresiko 

memiliki perilaku pacaran yang tidak sehat antara lain melakukan hubungan 

seksual pra nikah (Pusdatin, 2017 (dalam Puteri, 2022)). 

Hasil Survei tahun 2017, menunjukkan bahwa terjadi peningkatan 

jumlah remaja yang melakukan hubungan seks pranikah dibandingkan 

dengan survey pada tahun sebelumnya sebesar 2,3% (BPS, 2012). Tingginya 

perilaku seks pranikah remaja juga terjadi di Kota Pontianak. Penelitian 

terdahulu menunjukkan bahwa 14,7% remaja mengaku telah melakukan 

hubungan seks sebelum menikah (Suwarni dan Selviana (2015) dalam 

(Fabiana Meijon Fadul, 2019)). Dilihat dari data tentang perilaku seksual 

pranikah remaja di Kota Pontianak Provinsi Kalimantan Barat menunjukkan 

bahwa hasil penelitian ini menunjukkan inisiasi seks remaja diawali dengan 

pegangan tangan (82,7%), berpelukan (60,7%), cium pipi (66%), meraba 

daerah sensitive (19,3%), seks oral (7%), seks anal (4%), dan intercourse 

(14,7%). Dari data tersebut menunjukkan angka perilaku seks pranikah lebih 

tinggi jika dibandingkan dengan angka perilaku seks pranikah remaja yang 

pernah dirilis Kementrian Kesehatan tahun 2009 yaitu sebanyak 6,9% di 

empat kota besar yaitu  Medan, Jakarta, Bandung dan Surabaya (Ariani & 

Winarti, 2021).  
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Banyak dampak buruk dari seks pranikah dan cenderung negative 

seperti kasus kejadian HIV/AIDS di Indonesia terus meningkat secara 

signifikasi, Selama sebelas tahun terakhir jumlah kasus HIV di Indonesia 

mencapai puncaknya pada tahun 2019, yaitu sebanyak 50.282 kasus. 

Berdasarkan data WHO tahun 2019, terdapat 78% infeksi HIV baru di 

regional Asia Pasifik. Untuk kasus AIDS tertinggi selama sebelas tahun 

terakhir pada tahun 2013, yaitu 12.214 kasus (Faithful, 2020).berdasarkan 

data Direktoriat Jendral Pencegahan dan Pengendalian Penyakit (Ditjen P2P) 

jumlah kasus baru HIV positif hingga 2015 yaitu 21.511 kasus pada tahun 

2012, 29.037 kasus pada tahun 2013, 32.711 kasus pada tahun 2014 dan 

30.935 kasus pada tahun 2015, 36.700 kasus pada tahun 2016, 48.300 kasus 

pada tahun 2017, 64.043 kasus pada tahun 2018 (Kemenkes RI, 2019). Trend 

kasus HIV di Kalimantan Barat menunjukkan adanya peningkatan jumlah 

kasus yaitu dari 531 kasus di tahun 2015 menjadi 783 kasus di tahun 2019. 

Hal serupa terjadi pada kasus AIDS yaitu dari 99 kasus di tahun 2015 menjadi 

610 pada tahun 2018, tetapi mengalami penurunan di tahun 2019 yaitu 348 

kasus (Luqman et al., 2022). Berdasarkan data Dinkes Pontianak, jumlah 

kasus baru HIV/AIDS yang ditemukan Fasyankes di Kota Pontianak pada 

tahun 2021, sebanyak 213 orang, dari 22.523 orang yang dites HIV. Adapun 

rinciannya, yaitu sebanyak 85 orang dari Pontianak, 128 orang dari luar Kota 

Pontianak, ARV sebanyak 65 orang, dan meninggal dunia sebanyak 4 

orang.menurut data Dinkes Kota Pontianak didapatkan bahwa jumlah kasus 
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Infeksi Menular Seksual (IMS) terjadi penurunan dari tahun 2019 yang 

memiliki 205 kasu menjadi 183 kasus pada tahun 2020 (Moshinsky, 2021). 

Menurut SDKI 2017 banyak kasus Kehamilan Tidak Diinginkan (KTD) 

dilaporkan oleh wanita usia 15 - 19 tahun dan dua kali lebih besar (16%) 

dibandingkan kelompok usia 20 – 24 (8%). Wanita (21%) dan pria 10%. 

Persentase wanita di pedesaan yang melaporkan pernah mengalami KTD 

hampir 2 kali lebih besar (16%) dibanding wanita di perkotaan (9%), dan 

21,26% sudah pernah melakukan aborsi (KPAI, 2018 dikutip dalam (Ginting 

et al., 2021)).  

Besarnya penduduk remaja perlu mendapat perhatian serius karena 

remaja termasuk dalam usia sekolah dan usia kerja. Remaja sangat berisiko 

terhadap masalah kesehatan reproduksi diantaranya adalah perilaku seksual 

pranikah, napza dan HIV/AIDS (Qomariah, 2020). 

Menurut Sarwono dikutip dalam Nurdianti et al., (2021) Pada masa 

remaja seorang anak mengalami kematangan biologis, dan sifat khas remaja 

yaitu mempunyai rasa keingintahuan yang begitu besar, menyukai 

petualangan dan tantangan serta lebih berani menanggung resiko tanpa 

pemikiran yang matang. Kondisi ini dapat menempatkan remaja pada kondisi 

yang rawan bila remaja tidak diberikan informasi yang benar mengenai proses 

perkembangan mental dan kesehatan remaja. Berbagai masalah kesehatan 

remaja banyak terjadi seperti kekerasan, malnutrisi, obesitas, napza, trauma, 

penyalahgunaan alkohol, merokok, dan perilaku seksual pranikah. Perilaku 

seksual seperti pacaran pada remaja telah mengalami penyimpangan karena 
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disertai aktivitas seksual lainnya yang dapat menyeret remaja melakukan 

hubungan seks sebelum nikah, hal ini menunjukkan permasalahan dalam 

aspek kehidupan seksual remaja sangat memprihatinkan. 

Kemajuan teknologi meiliki beberapa dampak positif maupun negative, 

Salah satu dampak negatif kemajuan teknologi adalah mudahnya mengakses 

pornografi dan porno aksi yakni internet pornografi. Internet meliputi gadget 

dan smartphone yang banyak digunakan remaja dalam interaksi social. 

Remaja memiliki rasa ingin tahu yang besar, namun remaja sebenarnya tidak 

mendapatkan informasi dan pengetahuan yang cukup terkait seksualitas. 

Remaja seringkali merasa orang tuanya menolak membicarakan seks, merasa 

tidak nyaman atau tabu membicarakan seksualitas dan kesehatan 

reproduksinya. Untuk memenuhi rasa ingin tahunya, remaja mencari 

alternatif sumber informasi lain seperti teman atau media internet 

(Darwisyah, 2009 dalam (Aini, 2016)). Jumlah pengakses informasi seksual 

di media massa dari kalangan remaja semakin meningkat, dengan tingkatan 

keterpaparan yang semakin parah. Hal ini sejalan dengan hasil survei yang 

dilakukan oleh yayasan kita dan buah hati di jabodetabek dalam Supriati dan 

Fikawati (2009) terhadap 705 responden remaja memperoleh hasil bahwa 

lebih dari 80% anak usia 9-12 tahun telah mengakses materi pornografi 

melalui situs-situs internet (Aini, 2016) 

Menurut Sarwono (2012) dikutip dalam Andriani et al., (2022), 

Perilaku seksual Merupakan segala tingkah laku yang di dorong oleh 

dorongan hasrat seksual, baik dengan lawan jenis maupun sesama jenis. 
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Tingkah laku ini sangat bermacam macam dari mulai perasaan tertarik sampai 

tingkah laku, berkencan, bercumbu, dan bersenggama. Hubungan seks 

pranikah dijelaskan sebagai hubungan penyimpangan yang dilakukan 

sebelum melakukan pernikahan secara formal. Hal ini dicirikan sebagaian 

tidak terduga, tidak dapat diprediksi, tidak konsisten dengan nilai dan 

kepribadian, tidak dapat dikendalikan dan menjadi ciri umum bagi remaja 

sekarang yang mudah terpengaruh dari berbagai dampak. 

 Seks pranikah sendiri dapat memberikan dampak buruk pada fisiologis 

dan psikologis remaja Jenis resiko kesehatan reproduksi yang harus dihadapi 

remaja antara lain kehamilan dini maupun kehamilan yang tidak diinginkan, 

aborsi, penyakit menular seksual (PMS), kekerasan seksual, serta masalah 

keterbatasan akses terhadap informasi dan pelayanan kesehatan. Resiko ini 

dipengaruhi oleh berbagai faktor yang saling berhubungan, yaitu tuntutan 

untuk menikah muda dan hubungan seksual, akses yang rendah terhadap 

pendidikan dan pekerjaan, ketidaksetaraan gender, kekerasan seksual dan pe-

ngaruh media massa maupun gaya hidup remaja (Respati, 2012). 

Menurut Nurfurqoni & Hastuti (2022) Banyak dari remaja melakukan 

hubungan seks pranikah hanya sekedar ingin mencari tahu hal yang baru 

maupun mencari kepuasan akan hasrat seksualnya saja. Namun, mereka tidak 

menyadari akan dampak dari melakukan hubungan seks pranikah, salah 

satunya ialah Infeksi Menular Seksual (IMS). Perilaku seks bebas memiliki 

risiko untuk terjangkit infeksi HIV, Infeksi Menular Seksual (IMS), dan 

kehamilan yang tidak diinginkan. Hubungan seksual pranikah remaja 
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semakin marak terjadi di perkotaan. Di Indonesia, perilaku tersebut 

menyebabkan 17 dari 100 kehamilan tidak diinginkan. Kehamilan remaja 

menimbulkan banyak dampak negatif, diantaranya terjadinya pernikahan 

anak, menigkatkan kejadian putus sekolah, dan menyebabkan anak yang 

dilahirkan beresiko stunting (Shanti (2022) dalam (Nurfurqoni & Hastuti, 

2022)).  

Berdasarkan data Dinas Kesehatan Kota Pontianak menunjukkan kasus 

seksual pra nikah, tercatat 94 kasus seks pra nikah selama bulan September 

2022, dengan tingkatan Pontianak Timur 90 kasus, Pontianak Utara 3 kasus 

dan Pontianak Barat 1 kasus (Dinkes, 2022). 

Berdasarkan uraian di atas, terlihat semakin meningkatnya perilaku 

seks pranikah setiap tahun, terutama pada usia remaja. Peningkatan perilaku 

ini tidak terlepas dari sumber-sumber informasi yang belum jelas 

kebenarannya. Sumber informasi yang salah akan menyebabkan rendahnya 

pengetahuan mengenai bahaya seks pranikah. Maka dari itu peneliti tertarik 

untuk melakukan penelitian untuk melihat tingkat pengetahuan tentang seks 

pranikah pada remaja. 

 

1.2  Rumusan Masalah  

Bagaimana gambaran pengetahuan tentang seks pranikah pada remaja 

awal di wilayah kerja Puskesmas Kampung Dalam Pontianak Timur? 
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1.3  Tujuan Penelitian 

1.3.1 Tujuan Umum  

Mengetahui gambaran pengetahuan tentang seks pranikah pada remaja 

awal di wilayah kerja Puskesmas Kampung Dalam Pontianak Timur . 

1.3.2 Tujuan Khusus  

a) Untuk mengetahui karakteristik responden yaitu: Usia, Jenis Kelamin, 

Agama dan Suku Bangsa pada remaja di wilayah kerja Puskesmas 

Kampung Dalam Pontianak Timur. 

b) Untuk mengetahui gambaran pengetahuan tentang pengertian dari seks 

pranikah pada remaja awal di wilayah kerja Puskesmas Kampung 

Dalam Pontianak Timur. 

c) Untuk mengetahui gambaran pengetahuan tentang bentuk-bentuk 

aktivitas dari seks pranikah pada remaja awal di wilayah kerja 

Puskesmas Kampung Dalam Pontianak Timur. 

d) Untuk mengetahui gambaran pengetahuan tentang faktor-faktor dari 

seks pranikah pada remaja awal di wilayah kerja Puskesmas Kampung 

Dalam Pontianak Timur.  

e) Untuk mengetahui gambaran  pengetahuan tentang dampak dari seks 

pranikah pada remaja awal di wilayah kerja Puskesmas Kampung 

Dalam Pontianak Timur. 
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1.4 Manfaat penelitian  

1.4.1 Manfaat Teoritis  

Hasil penelitian ini diharapkan dapat mengembangkan ilmu 

keperawatan terutama pada keperawatan maternitas, khususnya dalam 

mengetahui gambaran pengetahuan seks pranikah pada remaja awal.  

1.4.2 Manfaat Praktik  
 

a) Bagi Puskesmas, Hasil penelitian ini diharapkan dapat memberikan 

input bagi Puskesmas Kecamatan Enrekang Kabupaten Enrekang guna 

menentukan kebijakan-kebijakan untuk meningkatkan pemberian 

pelayanan sehingga dapat menciptakan pelayanan yang berkualitas 

b) Bagi Remaja, Hasil penelitian ini diharapkan dapat memberikan 

informasi mengenai pengetahuan seks pranikah dan dampak yang 

terjadi. 

c) Bagi Peneliti, Hasil penelitian ini diharapkan dapat menambah 

pengalaman dalam melakukan penelitian kesehatan pada umumnya dan 

terkait penyakit yang dapat berdampak akibat seks pranikah. 

d) Bagi penelitian selanjutnya, Hasil penelitian ini diharapkan dapat 

memberikan informasi dan dapat dijadikan sebagai data penelitian 

selanjutnya yang berkaitan dengan pengetahuan seksual pada remaja. 


