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MOTTO

Manusia diciptakan untuk berguna bukan sempurna, karenanya lakukan
segala kebaikan meski itu tidak sempurna. Lakukanlah kebaikan semampumu

dan biarkan Allah yang menyempurnakan langkah-langkahmu.

-Abian Zkr-

It’s not things that trouble us, but our judgment about things

-Epictetus-
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ABSTRAK

Nadia Alfiyyatus Sholihah Fadli, 19410035, Pengaruh Psikoedukasi Seksual
terhadap Peningkatan Proteksi Diri dari Kekerasan Seksual pada Siswa Perempuan
Penyandang Intellectual disability di SLB Idayu 2 Kabupaten Malang, Skripsi,
Fakultas Psikologi UIN Maulana Malik Ibrahim Malang, 2023.

Perempuan penyandang disabilitas intelektual sangat rentan menjadi korban
kekerasan seksual yang menimbulkan dampak merugikan baik secara fisik ataupun
psikologis. Komnas Perempuan menyatakan bahwa data perempuan dengan
disabilitas intelektual yang menjadi korban kekerasan seksual mengalami
peningkatan setiap tahun. Beberapa penelitian mengungkapkan bahwa keadaan
tersebut disebabkan oleh keterbatasan yang dmiiliki serta rendahnya perhatian
lingkungan keluarga dan sekolah terhadap kemampuan proteksi diri dari kekerasan
seksual. Oleh sebab itu, penelitian ini bertujuan untuk meningkatkan kemampuan
proteksi diri dari kekerasan seksual pada siswa perempuan penyandang disabilitas
intelektual di SLB Idayu 2 melalui psikoedukasi seksual dengan pendekatan yang
variatif.

Penentuan partisipan pada penelitian ini menggunakan teknik purposive
sampling dengan kriteria yaitu perempuan, berusia 15 tahun keatas dan memiliki
IQ 55-70 (disabilitas intelektual ringan). Penelitian ini merupakan penelitian
eksperimen berupa pre- eksperiment dengan desain one group pretest-posttest.
Hasil penelitian menunjukkan bahwa terjadi peningkatan proteksi diri partisipan
sebesar 73 poin atau dapat dikatakan mengalami peningkatan sebesar 49%. Uji
hipotesis dengan Wilcoxon Signed Rank Test juga menunjukkan nilai p=0,042
dimana p<0,050. Berdasarkan hasil penelitian dapat disimpulkan bahwa
psikoedukasi seksual berpengaruh secara signifikan dalam meningkatkan
kemampuan proteksi diri partisipan dari kekerasan seksual sehingga hipotesis
penelitian diterima.

Kata Kunci : Perempuan dengan disabilitas intelektual, kekerasan seksual,

psikoedukasi seksual, proteksi diri.

XVi



ABSTRACT

Nadia Alfiyyatus Sholihah Fadli, 19410035, The Influence of Sexual
Psychoeducation on Increasing Self-Protection from Sexual Violence in Female
Students with Intellectual Disabilities at SLB Idayu 2 Malang Regency, Thesis,
Faculty of Psychology UIN Maulana Malik Ibrahim Malang, 2023.

Women with intellectual disabilities are very vulnerable to becoming
victims of sexual violence which have detrimental effects both physically and
psychologically. Komnas Perempuan stated that data on women with intellectual
disabilities who are victims of sexual violence has increased every year. Several
studies have revealed that this situation is caused by limitations and low attention
from the family and school environment to the ability to protect oneself from sexual
violence. Therefore, this study aims to increase the ability to protect themselves
from sexual violence in female students with intellectual disabilities at SLB Idayu
2 through sexual psychoeducation with a variety of approaches.

The determination of participants in this study used a purposive sampling
technique with the criteria being female, aged 15 years and over and having an 1Q
of 55-70 (mild intellectual disability). This research is an experimental research in
the form of a pre-experiment with a one group pretest-posttest design. The results
showed that there was an increase in the participants' self-protection by 73 points
or it can be said to have increased by 49%. Hypothesis testing with the Wilcoxon
Signed Rank Test also showed a value of p = 0.042 where p <0.050. Based on the
results of the study it can be concluded that sexual psychoeducation has a significant
effect on increasing participants' self-protection abilities from sexual violence so
that the research hypothesis is accepted.

Keywords: Women with intellectual disabilities, sexual violence, sexual
psychoeducation, self-protection.
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BAB 1

PENDAHULUAN

A. Latar Belakang Masalah

Tindakan kekerasan seksual terhadap perempuan sering terjadi di
Indonesia baik dalam lingkungan publik maupun lingkungan privat terutama
terhadap perempuan penyandang disabilitas. Perempuan penyandang disabilitas
menjadi golongan yang paling rentan mendapatkan tindakan kekerasan seksual
(Komnas Perempuan, 2021). Berdasarkan pada Catatan Tahunan Kekerasan
Terhadap Perempuan Tahun 2020 Komnas Perempuan (2021) menunjukkan
bahwa 77 perempuan penyandang disabilitas mengalami kekerasan seksual yang
didominasi oleh intellectual disability sebanyak 45%. Data tersebut mengalami
peningkatan dari tahun-tahun sebelumnya yakni ditemukan 69 kasus pada tahun
2019 serta 57 kasus pada tahun 2017 dan 2018. Sejalan dengan data tersebut,
hasil penelitian Byrne (2017) dan Phasha (2012) menyatakan bahwa individu
dengan intellectual disability beresiko tiga kali lebih tinggi menjadi korban
kekerasan seksual dibandingkan dengan individu normal.

Selain itu, dilansir dari Megapolitan.Kompas.com ditulis tanggal 02
September 2022, kasus yang terjadi pada sabtu, 26 Agustus 2022 yaitu remaja
perempuan penyandang disabilitas intelektual di Kota Bogor yang berusia 13
tahun menjadi korban kekerasan seksual berupa pemerkosaan yang dilakukan
oleh laki-laki yang baru dikenalnya. Kasus lainnya terjadi di Surabaya dilansir
dari IDN Times yang ditulis pada 18 Maret 2022. Korban merupakan anak

perempuan berkebutuhan khusus dengan retradasi mental berusia 8 tahun yang



diperkosa sebanyak dua kali oleh pelaku yang berusia 68 tahun. Kejadian
tersebut terjadi pada siang hari ketika korban membeli es di warung pelaku.
Adapun berdasarkan hasil wawancara kepada guru salah satu Sekolah Luar
Biasa (SLB) di Kabupaten Malang tepatnya SLB Idayu 2 ditemukan terdapat
seorang siswa dengan disabilitas intelektual ringan yang menjadi korban
kekerasan seksual ketika berada di warnet (warung internet) serta terdapat
seorang siswa yang melakukan panggilan video bersama orang asing dengan
pakaian terbuka.

Berbagai uraian kasus kekerasan seksual diatas dilatarbelakangi oleh
adanya keterbatasan dalam kemampuan intelektual serta rendahnya mobilisasi
dan akses untuk mendapatkan informasi yang berkaitan dengan seksualitas dan
kesehatan reproduksi. Hal tersebut menyebabkan rentannya perempuan
penyandang disabilitas menjadi korban kekerasan seksual (Hermawan, 2020).
Individu dengan kemampuan intelektual yang rendah memiliki berbagai
permasalahan dalam memahami suatu informasi termasuk segala hal yang
berhubungan dengan seksualitas, penilaian terhadap situasi pemicu terjadinya
kekerasan seksual seperti berkaitan dengan respon yang tepat untuk dilakukan
ketika berada pada situasi yang beresiko menyebabkan kekerasan ataupun
pelecehan seksual (Elfina, Latipun, dan Fasikhah, 2020). Lebih lanjut, individu
dengan kemampuan intelektual yang rendah atau penyandang intellectual
disability ketika memasuki usia pubertas ataupun usia reproduksi secara
biologis juga memiliki dorongan untuk tertarik kepada lawan jenis (Elfina,

2019).



Fase pubertas adalah suatu periode pada kehidupan individu yang ditandai
dengan kematangan seksual yang pesat sehingga terjadi perubahan karakteristik
seks sekunder akibat adanya proses pertumbuhan dan kematangan organ
reproduksi (Kusumawati et al., 2018; Wong et al, 2009). Lebih lanjut, Fase
pubertas menurut Hurlock (1980) akan menstimulasi individu untuk mulai
menyesuaikan diri dengan adanya perubahan bentuk tubuh akibat kematangan
seksual termasuk di dalamnya keinginan untuk menerima dukungan dari lawan
jenis. Kebutuhan akan pemenuhan hasrat seksualitas individu penyandang
intellectual disability kepada lawan jenis sama seperti individu normal pada
umumnya bahkan cenderung mudah dimanipulasi (Pratiwi dan Romandika.,
2020).

Individu penyandang intellectual disability seringkali dianggap aneh
dikarenakan perilaku yang tidak sesuai dengan perkembangan usianya serta
kesulitan untuk memahami konsekuensi atas perilakunya (Kemis dan
Rosnawati, 2013; Somantri, 2012). Keadaan tersebut menunjukkan rentannya
penyandang intellectual disability ketika memasuki usia reproduksi untuk
melakukan tindakan menyimpang di tempat umum akibat dorongan seksualnya
serta menyebabkan individu penyandang intellectual disability kesulitan untuk
mengenali situasi pemicu kekerasan seksual ataupun memberikan respon yang
sesuai. Keseluruhan aspek diatas mengakibatkan terjadinya kerentanan berlapis
pada perempuan penyandang disabilitas intelektual untuk mampu menghindari
perilaku seksual yang beresiko serta menghindari ancaman kekerasan secara

seksual.



Kekerasan secara seksual didefinisikan sebagai suatu tindakan nyata
ataupun ancaman yang berkaitan dengan seksualitas. Hal tersebut dilakukan
oleh pelaku kepada korban secara paksa sehingga menyebabkan kerugian baik
secara fisik maupun psikis (Setyono, Wadjo & Salamor, 2021). Menurut
Persada (2021) dilansir dari klikdokter.com, kekerasan seksual lebih bersifat
memaksa dimana pelaku berusaha untuk mendominasi korban dengan
manipulasi ataupun intimidasi sehingga korban kehilangan keberdayaan untuk
menolak segala tindakan seksual yang tidak dikehendaki. Terdapat beberapa
bentuk dari kekerasan seksual diantaranya pelecehan seksual (Menyentuh
anggota tubuh privasi, mengirim pesan berbau pornografi, melirik anggota
tubuh privasi, dan lainnya), pemerkosaan, perbudakan seksual, pemaksaan
perkawinan, pemaksaan untuk mengandung, eksploitasi seksual, pemaksaan
kontrasepsi, dan lain sebagainya (Komnas perempuan, 2017).

Adapun dampak dari kekerasan seksual bagi korban yakni kecemasan,
trauma, depresi, penurunan fungsi seksual dan sosial bahkan keinginan untuk
bunuh diri (Morgan, 2018; Mason et al, 2013). Salah satu bentuk kerugian
dalam penurunan fungsi sosial yakni timbulnya perilaku maladaptif. Hal
tersebut dibuktikan dengan hasil wawancara kepada guru SLB Idayu 2 bahwa
ditemukan terdapat siswa yang menjadi korban kekerasan seksual. Adapun
bentuk kekerasan seksual yang diterima berupa sentuhan terhadap anggota
tubuh privasinya ketika sedang berada di area publik yakni warnet (warung
internet). Dampak dari peristiwa tersebut menjadikan korban yang merupakan

penyandang intellectual disability mempraktekan tindakan yang diperolehnya



pada teman di sekolah. Perilaku tersebut dikategorikan maladaptif karena
merupakan bagian dari perilaku pelanggaran seksual. Dampak tersebut
merupakan konsekuensi dari karakteristik pengetahuan seksual individu
disabilitas intelektual yang tidak akurat (parsial) dan tidak konsisten sehingga
berpotensi menimbulkan kekeliruan pemahaman yang diwujudkan dalam
tindakan pelanggaran seksual yang bertentangan dengan norma masyarakat
terkait dorongan seksualnya (Barron et al., 2002; Szollos & Mccabe, 1995).

Oleh sebab itu, perempuan dengan disabilitas intelektual perlu dibekali
kemampuan adaptif untuk memproteksi diri dari kekerasan seksual. Weitlauf
(dalam Syani, 2019) mendefinisikan keterampilan proteksi diri sebagai
kemampuan seseorang berupa tindakan yang dapat mencegah terjadinya
perbuatan yang membahayakan diri akibat tindakan agresif seseorang dalam
berbagai aspek kehidupan termasuk kekerasan seksual. Adapun Wilkins dan
Matson (2007) menyatakan bahwa fungsi intelektual individu tidak dapat
ditingkatkan namun fungsi adaptif individu dapat diperbaiki dengan pelatihan,
psikoedukasi, pendidikan ataupun pemberian audio visual yang disesuaikan
dengan tingkat kognisi penyandang intellectual disability. Sejalan dengan itu,
penelitian yang dilakukan oleh McBryde dan Cuskelly (2004) membuktikan
bahwa pemberian informasi tanpa adanya penambahan keterampilan praktis
kurang membantu penyandang disabilitas intelektual dalam menghindari
tindakan kekerasan seksual yang rentan terjadi.

Adapun Leffert et al (2010) menjelaskan bahwa kemampuan individu

untuk bersikap adaptif seperti proteksi diri berkaitan erat dengan



pemahamannya terkait kekerasan seksual. Liou (2014) juga menegaskan bahwa
langkah awal dalam upaya pencegahan tindak kekerasan seksual yang terjadi
pada perempuan penyandang intellectual disability yakni dengan memberikan
pemahaman tentang kekerasan seksual yang rentan terjadi padanya. Sejalan
dengan itu, Greydanus, Rimza, dan Patricia (2002) mengatakan bahwa salah
satu cara membantu individu berkebutuhan khusus agar terhindar dari
kekerasan seksual ialah dengan memberikan informasi yang tepat tentang seks
yang disesuaikan dengan kondisi kognitif dan kemampuan adaptifnya. Oleh
sebab itu, kemampuan proteksi diri individu dengan disabilitas intelektual dapat
ditingkatan dengan pemberian informasi terkait kekerasan seksual melalui
psikoedukasi yang berkaitan dengan seksualitas.

HIMPSI (2010) menerangkan bahwa psikoedukasi adalah kegiatan yang
bertujuan untuk meningkatkan pemahaman atau keterampilan sebagai upaya
preventif dari munculnya gangguan psikologis pada suatu kelompok.
Psikoedukasi dapat diberikan dalam bentuk pelatihan atau tanpa pelatihan
disesuaikan dengan tujuannya. Sedangkan seksualitas adalah segala sesuatu
yang bersinggungan dengan seks (jenis kelamin) secara lebih kompleks
mencakup sifat, karakteristik, peranan, dorongan, orientasi serta kehidupan seks
(Pangkahlila dalam Martaadisoebrata et al 2005). Berdasarkan pernyataan
diatas maka psikoedukasi seks diartikan sebagai suatu kegiatan yang bertujuan
untuk meningkatkan pemahaman atau keterampilan yang berkaitan dengan seks
dengan berorientasi kepada fungsi biologis dan fungsi sosialnya. Sejalan

dengan itu, Haffner (1990) menyatakan bahwa psikoedukasi seksual bersifat



lebih komprehesif meliputi berbagai dimensi baik biologis, sosiokultural,
psikologis, dan spiritual sehingga individu dapat memproteksi diri serta
membuat keputusan yang bertanggung jawab.

Pernyataan diatas menunjukkan bahwa psikoedukasi seksual sangat
penting diberikan sebagai upaya preventif mencegah perempuan penyandang
intellectual disability menjadi korban kekerasan seksual karena keterbatasan
keterampilannya. Akan tetapi pada kenyataannya, pemberian psikoedukasi
seksual kepada penyandang intellectual disability masih tergolong minim.
Pernyataan diatas didukung oleh hasil observasi dan wawancara kepada tenaga
pendidik di SLB Idayu 2 yang dilakukan selama proses praktik kerja lapangan
ditemukan bahwa terdapat perhatian yang kurang dari sekolah terkait
pendidikan seksual. Hal tersebut ditandai dengan belum adanya mata pelajaran
khusus ataupun kegiatan khusus yang ditetapkan sekolah untuk memberikan
pengenalan ataupun pemahaman terkait pendidikan seksual kepada peserta
didik.

Lebih lanjut, Kasmini dan Novita (2017) menyampaikan bahwa rendahnya
perhatian tenaga pendidik dalam memberikan pendidikan seksual kepada
penyandang intellectual disability dipicu oleh dua kendala yakni, pertama
kendala umum berupa kekhawatiran guru dan orang tua dalam bersikap terbuka
terkait pengetahuan seksual karena takut informasi yang diberikan akan
disalahpersepsikan. Kedua, kendala khusus berupa pemilihan strategi dalam
proses pengajaran seperti kesulitan dalam pemilihan diksi yang sesuai sehingga

mudah untuk dipahami. Sejalan dengan pernyataan tersebut, Astuti dan



Andanwerti (2016) menyampaikan bahwa psikoedukasi seksual pada
penyandang kebutuhan khusus masih diperdebatkan. Hal tersebut disebabkan
oleh kurikulum serta sumber daya manusia yang harus diperbaiki. Oleh sebab
itu, perlu adanya berbagai penelitian yang bertujuan untuk mencegah terjadinya
kekerasan seksual pada penyandang intellectual disability.

Adapun pencegahan terjadinya kekerasan seksual harus dikenalkan oleh
lingkungan terdekat dari penyandang intellectual disability yakni lingkungan
keluarga dan lingkungan pendidikan. Hal tersebut didukung oleh pernyataan
Noviandri & Huda (2018) yang menyatakan bahwa tujuan dari penyelenggaran
SLB adalah memberikan pengajaran sesuai dengan kemampuan peserta didik
sebagai upaya peningkatan aspek pengetahuan dan keterampilan. Sejalan
dengan hal diatas, Frenia (2016) selaku Koordinator Advokasi dan Komunikasi
Perkumpulan keluarga Berencana Indonesia (PKBI) yang dilansir dari laman
BBC.com. menyampaikan perlu adanya peran keluarga dalam penanaman
pengetahuan seksual yang dilakukan secara terbuka serta petingnya peran
sekolah sebagai lembaga pendidikan dalam memberikan pemahaman
seksualitas sehingga terbentuk perilaku adaptif. Adapun psikoedukasi yang
diberikan seputar tentang pengenalan fase pubertas secara fisik, pengenalan
anggota tubuh pribadi, identifikasi perilaku pemicu kekerasan seksual dan
pengenalan respon yang tepat ketika menghadapi situasi tersebut.

Berbagai materi tersebut bertujuan agar individu dengan disabilitas
intelektual dapat mengembangkan kemampuan untuk memproteksi diri

berdasarkan dengan pengetahuan yang dimilikinya (Yuliana et al., 2021; Liou,



2014). Adapun pengenalan fase pubertas dapat membantu individu dengan
disabilitas intelektual membedakan perbedaan bentuk fisik antara laki-laki dan
perempuan beserta konsekuensi yang menyertainya. Selanjutnya, pengenalan
anggota tubuh privasi dapat memberikan informasi terkait sentuhan aman dan
tidak aman. Materi lainnya berupa identifikasi situasi pemicu bertujuan agar
individu dengan disabilitas intelektual mampu mengenali situasi kekerasan
seksual seperti membuka pakaian dan sebagainya. Terakhir, diberikan
informasi tentang respon yang sebaiknya diberikan ketika berada pada situasi
pemicu kekerasan seksual. Berdasarkan penjelasan diatas, pemberian
psikoedukasi seksual diduga efektif dalam meningkatkan keterampilan proteksi
diri pada perempuan penyandang intellectual disability sehingga dapat
terhindar dari tindakan kekerasan seksual dari individu yang tidak bertanggung
jawab.

Pernyataan diatas didukung oleh penelitian dari Syani (2019)
menunjukkan bahwa pelatihan pendidikan seksualitas efektif dalam
meningkatkan pengetahuan proteksi diri dari pelecehan seksual pada siswa
SMP X Sleman. Penelitian ini menggunakan desain one group pre-test posttest
dengan perolehan nilai p<0,05 sebesar p=0,007 sehingga menunjukkan adanya
perubahan yang signifikan antara keadaan sebelum dan setelah pemberian
psikoedukasi. Selain itu, penelitian yang dilakukan oleh Yuliana et al (2021) di
Sekolah Luar Biasa (SLB) A-YAPTI Makassar menunjukkan bahwa pelatihan
pendidikan seksual efektif dalam meningkatkan pengetahuan serta pemahaman

proteksi diri pada remaja perempuan tuna netra dari pelecehan seksual. Hal
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tersebut ditandai dengan nilai p<0,05 yakni p=0,07 sehingga berdasarkan uji
hipotesis disimpulkan adanya pengaruh yang signifikan antara keadan proteksi
diri sebelum dan setelah diberikan materi psikoedukasi seksual.

Lebih lanjut lagi, penelitian oleh Akbar dan Muzdalifah (2014)
membuktikan bahwa program pendidikan seks berperan dalam meningkatkan
kemampuan proteksi diri dari eksploitasi seksual pada anak usia dini. Penelitian
tersebut ditujukan kepada TK Ar-Rahman Jakarta Selatan dengan metode kuasi
eksperimen. Penelitian tersebut menggunakan uji hipotesis parametrik paired
sample t test tersebut menunjukkan nilai p>0,05 yakni sebesar p=0,082
sehingga menunjukkan adanya perbedaan yang signifikan antara kondisi
sebelum dan sesudah pemberian psikoedukasi seksual. Penelitian lainnya
dilakukan oleh Elfina (2019) yang menyimpulkan bahwa psikoedukasi seksual
efektif dalam meningkatkan sikap asertif remaja dengan disabilitas intelektual
dalam mencegah terjadinya kekerasan seksual. Penelitian ini menggunakan
desain kuasi eksperimen dengan kelompok kontrol dan kelompok eksperimen.
Adapun penelitan tersebut menggunakan mixmethod dengan analisis kuantitaif
uji Wilcoxon dimana diperoleh perbedaan skor sikap asertif antara pretest dan
posttest dengan sebesar p=0,04.

Berdasarkan pemaparan diatas, peneliti menyimpulkan bahwa
psikoedukasi seksual dapat dijadikan sebagai upaya preventif dalam mencegah
terjadinya kekerasan seksual dengan meningkatkan keterampilan proteksi diri
disamping peningkatan pengetahuan pencegahan kekerasan seksual dengan

mempengaruhi subjek penelitian sehingga dapat bersikap sesuai dengan norma
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yang diharapkan dalam masyarakat. Selain itu, psikoedukasi seksual dan
proteksi diri dari pencegahan seksual memiliki pengaruh yang positif namun
data ataupun penelitian terkait psikoedukasi seksual pada perempuan
penyandang intellectual disability masih tergolong kurang sedangkan kasus
kekerasan seksual pada perempuan penyandang intellectual disability sering
terjadi. Hal tersebut menunjukkan perlu adanya kajian tentang psikoedukasi
seksual terhadap peningkatan proteksi diri pencegahan kekerasan seksual. Oleh
sebab itu, penelitian ini berjudul “Pengaruh Psikoedukasi Seksual Terhadap
Peningkatan Proteksi Diri dari Kekerasan Seksual pada Siswa Perempuan

Penyandang Intellectual Disability di SLB Idayu 2 Kapubaten Malang.”

B. Rumusan Masalah
Berdasarkan uraian latar belakang diatas maka peneliti berfokus pada dua
konsep variable yaitu psikoedukasi seksual dan proteksi diri kekerasan seksual
terutama pada perempuan penyandang disabilitas intelektual. Oleh sebab itu,
peneliti mengajukan rumusan masalah yaitu “Bagaimana pengaruh pemberian
psikoedukasi seksual dalam meningkatkan sikap proteksi diri sebagai upaya
preventif terjadinya kekerasan seksual pada perempuan penyandang intellectual

disability di SLB ldayu 2 Kapubaten Malang?”

C. Tujuan Penelitian
Berdasarkan rumusan masalah yang diajukan pada penelitian ini maka

tujuan penelitian adalah untuk mengkaji pengaruh pemberian psikoedukasi
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seksual dalam meningkatkan sikap proteksi diri sebagai upaya preventif dari
terjadinya kekerasan seksual pada perempuan penyandang intellectual disability

di SLB ldayu 2 Kapubaten Malang

D. Manfaat Penelitian
1. Manfaat Teoritis

a. Hasil penelitian ini diharapkan dapat dijadikan sumber informasi dan
menambah khazanah pengetahuan bagi psikologi perkembangan, Kklinis
dan pendidikan serta dapat menjadi rujukan referensi akademisi
psikologi khususnya mengenai psikoedukasi seksual dan proteksi diri
dari kekerasan seksual.

b. Hasil penelitian ini diharapkan dapat menjadi referensi tambahan bagi
peneliti selanjutnya yang akan melaksanakan riset lebih dalam terkait
psikoedukasi seksual dan proteksi diri dari kekerasan seksual khusunya
kepada siswa perempuan penyandang disabilitas intelektual.

c. Hasil penelitian ini diharapkan dapat bermanfaat bagi partisipan dalam
menambah keterampilan proteksi diri disamping peningkatan informasi
mengenai pengetahuan seksual agar dapat terhindar dari kekerasan
seksual.

2. Manfaat Praktis

a. Manfaat bagi Partisipan

Hasil penelitian ini diharapkan dapat meningkatkan keterampilan

proteksi diri partisipan yang sebelumnya tidak tahu menjadi tahu dan
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yang sudah tahu menjadi lebih tahu terkait seksualitas sehingga dapat
mencegah terjadinya kekerasan seksual.

. Manfaat bagi SLB Idayu 2

Hasil penelitian ini diharapkan dapat memberikan sumbangan pemikiran
dan informasi yang dijadikan pertimbangan agar dapat memasukkan
materi psikoedukasi seksual dalam menyusun kurikulum pembelajaran.
Manfaat bagi Peneliti

Hasil penelitian ini diharapkan dapat memberikan pengalaman berharga
kepada peneliti sehingga dapat menjadi acuan dalam melakukan
mengembangkan penelitian serupa serta sebagai salah satu syarat untuk

meraih gelar sarjana psikologi.
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KAJIAN TEORI

A. Proteksi Diri dari Kekerasan Seksual
1. Pengertian Proteksi Diri dari Kekerasan Seksual

Proteksi menurut Kamus Besar Bahasa Indonesia adalah perlindungan.
Adapun perlindungan tersebut meliputi berbagai aspek dalam kehidupan
seperti perindustrian, perdagangan dan perlindungan diri. Weitlauf (2009)
mendefinisikan proteksi diri sebagai tindakan pencegahan terhadap berbagai
perilaku agresif orang lain yang berpotensi merugikan diri baik secara
finansial, emosional, fisik, dan lain sebagainya. Lebih lanjut, proteksi diri
merupakan upaya mempertahankan diri untuk menjaga kesehatan fisik dan
psikis diri dari perbuatan negative orang lain (Syani, 2019). Adapun dalam
psikologi sosial, proteksi diri atau perlindungan diri didefinisikan sebagai
alat yang digunakan untuk memelihara dan menjaga berbagai hal yang
dianggap sangat penting serta mengatur berbagai interaksi dalam masyarakat
(Alicke & Sedikides, 2009).

Hodgins et al (2010) menekankan bahwa proteksi diri dapat
memunculkan respon baik secara verbal ataupun non-verbal ketika berada
dalam situasi yang dianggap berbahaya. Respon tersebut dibentuk melalui
serangkaian metode pembelajaran seperti bermain peran, diskusi, dan lain
sebagainya. Selain itu, proteksi diri dibenttuk dengan melatih keterampilan

untuk berkomunikasi dan menolak sesuatu (Hastuti, 2005). Adapun World
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Health Organization (2017) mendefinisikan kekerasan seksual sebagai
segala tindakan ataupun usaha untuk berperilaku seksual secara paksa
kepada seseorang. Kata seksual sendiri didefinisikan sebagai segala sesuatu
yang bersinggungan dengan seks (jenis kelamin) secara lebih kompleks
mencakup sifat, karakteristik, peranan, dorongan, orientasi serta kehidupan
seks (Pangkahlila dalam (Martaadisoebrata et al 2005).

Oleh sebab itu, proteksi diri dari kekerasan seksual dapat didefiniskan
sebagai upaya yang dilakukan seseorang untuk melindungi diri dari berbagai
situasi ataupun tindakan negatif berupa pemaksaan perilaku seksual yang
membahayakan diri baik secara fisik ataupun psikis dengan memunculkan

respon secara verbal atau non-verbal.

2. Aspek-Aspek Proteksi Diri dari Kekerasan Seksual

Menurut Choirudin (2008), terdapat tiga aspek proteksi diri dari

kekerasan seksual yang penting dan harus dimiliki oleh individu yaitu,

a) Mengenali Organ Perkembangan Seksual

Pengenalan organ seksual penting diberikan agar otak individu dapat
terprogram dengan benar sehingga dapat beradaptasi dengan dorongan
seksual yang dimiliki. Pada dasarnya, organ seksual individu akan
mengalami perkembangan secara pesat ketika mengalami pubertas.
Pubertas adalah salah satu periode perkembangan yang ditandai dengan
perubahan fisik secara cepat dan matang akibat pengaruh hormone yang

menandakan telah berfungsinya organ-organ reproduksi serta munculnya
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karakteristik seks sekunder (Wong et al, 2009). Perubahan fisik pada fase
pubertas sangat berbeda antara anak laki-laki dengan anak perempuan.
Oleh sebab itu, perlu adanya informasi terkait dengan perbedaan

perubahan fisik yang dialami beserta konsekuensi yang menyertainya.

b) Larang Orang Lain Menyentuh Anggota Tubuh Privasi

Kemampuan melarang berkaitan dengan keyakinan dalam
mengambil keputusan untuk bersikap asertif dan membela diri ketika
berada pada situasi yang berbahaya seperti orang lain menyentuh anggota
tubuh privasi. Adapun indikator dari kemampuan melarang yakni
mengetahui konsep batasan atau kepemilikan tubuh pribadi yang tidak
boleh dilihat, disentuh ataupun diambil fotonya oleh orang lain serta
kemampuan mengenali situasi yang memicu tindakan kekerasan seksual
Lapor Pada Orang Terdekat

Indikator dari aspek ini adalah mampu untuk bertahan dan menolak
permintaan yang mengarah kepada kekerasan seksual seperti berteriak
minta tolong, berlari menjauhi pelaku, mengatakan pada orang lain bahwa
yang mengandengnya bukanlah ayah atau ibunya, mengatakan “tidak!”
atau “stop!” dengan lantang serta tegas. Selain itu, diajarkan untuk
melakukan tindakan perlawanan seperti menggigit, menendang, memukul,
dan lain sebagainya (Mashudi, 2014). Indikator selanjutnya yakni mampu
untuk bersikap terbuka dengan melaporkan ataupun menceritakan perilaku

tidak menyenangkan berkaitan dengan aktivitas seksual yang diterimanya
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dari orang dewasa kepada orang tua atau orang yang dipercaya dapat
membantunya seperti guru ataupun polisi.

Adapun menurut Bagley dan King (2004) menyebutkan terdapat tiga
komponen keterampilan proteksi diri agar terhindar dari kekerasan seksual.
komponen tersebut dikenal dengan slogan 3R yaitu,

a) Recognize
Komponen recognize yakni kemampuan untuk mengenali orang lain
dengan kecenderungan perilaku yang berpotensi melakukan kekerasan
seksual (predator). Kemampuan tersebut akan membantu individu untuk
membedakan antara pelaku kekerasan seksual dengan orang lain yang
berinteraksi baik verbal ataupun nonverbal. Oleh karena itu individu
dikenalkan dengan konsep anggota tubuh privasi, konsep sentuhan aman
dan tidak aman serta dikenalkan konsep kepemilikan tubuhnya.
b) Resist
Komponen resist yakni kemampuan untuk mempertahankan diri dari
tindakan kekerasan seksual. pada kompenen ini individu diajarkan untuk
mengenali berbagai respon dalam menghadapi situasi yang memicu
kekerasan seksual. individu akan diajarkan tentang berbagai respon untuk
menghindari tindakan seksual seperti mengabaikan rayuan, berteriak
minta tolong, memberitahukan orang lain bahwa dirinya dibawa oleh
orang asing dan perlawanan fisik seperti memukul, menggigit, menendang

atau melarikan diri.
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c) Report
Komponen report yakni kemampuan untuk bersikap terbuka dengan
melaporkan berbagai tindakan tidak menyenangkan secara seksual yang
diterima dari orang lain kepada orang tua ataupun orang dewasa lainnya
yang dipercaya.

Berdasarkan beberapa aspek proteksi diri dari kekerasan seksual yang
dikemukakan oleh kedua tokoh diatas dapat disimpulkan bahwa aspek-aspek
proteksi diri meliputi mengenali organ perkembangan seksual, larang orang
lain menyentuh anggota tubuh privasi, lapor pada orang terdekat, recognize
(mengenali pelaku kekerasan seksual), resist (mempertahankan diri dari
kekerasan seksual) dan report (bersikap terbuka dengan melaporkan tindakan
kekerasan seksual pada orang tua). Adapun pada penelitian ini, aspek-aspek
yang digunakan merupakan teori dari Choirudin (2008) yakni mengenali
organ perkembangan seksual, larang orang lain menyentuh anggota tubuh
privasi, lapor pada orang terdekat. Hal tersebut dilatarbelakangi oleh hasil
penelitian sebelumnya yang menyatakan bahwa perlu adanya pemahaman
terkait seksualitas agar memunculkan keterampilan adaptif seperti proteksi
diri. Selain itu, teori tersebut telah mencakup keseluruhan aspek yang
dikemukakan oleh tokoh lainnya serta lebih sesuai dengan materi yang akan

disampaikan kepada subjek penelitian.
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3. Faktor-Faktor yang Mempengaruhi Proteksi Diri dari Kekerasan

Seksual

Menurut Alicke dan Sedikides (2009) terdapat beberapa faktor yang

mempengaruhi tingkat proteksi diri individu yaitu,

a) Kognisi
Kemampuan proteksi diri individu dipengaruhi oleh kognisi atau
cara berpikir. Adapun tingkat kognisi yang tinggi akan memudahkan
individu untuk mendapatkan suatu informasi. Individu dapat
memperoleh suatu informasi dari pendidikan formal ataupun nonformal.
Lebih lanjut, Pengetahuan memiliki dua aspek yang dapat menentukan
sikap individu terhadap suatu objek yakni aspek positif dan negatif.
Apabila aspek positif diterima maka akan membentuk sikap yang positif
pula terhadap suatu objek, begitupun sebaliknya.
b) Motivasi

Motivasi merupakan dorongan dalam diri seseorang baik yang disadari
ataupun tidak untuk melakukan suatu tindakan dengan tujuan tertentu
(Rianto dalam Laka et al., 2020). Oleh sebab itu, adanya motivasi akan
meyebabkan individu menganggap penting akan adanya proteksi diri dan
tidak menyepelekannya.

Lingkungan Sosial

Lingkungan didefinisikan sebagai segala sesuatu yang berada disekitar
individu sehingga sangat mempengaruhi proses masuknya suatu

informasi menjadi suatu sikap. Pernyataan diatas disebabkan karena
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adanya hubungan timbal balik yang akan direspon sebagai sebuah
pengetahuan. Oleh sebab itu, apabila lingkungan yang berada disekitar
individu baik maka keterampilan yang akan terbentuk juga baik,
begitupun sebaliknya.

Kegagalan

Mekanisme proteksi diri mengasumsikan bahwa adanya kegagalan akan
mengaktifkan motivasi untuk memproteksi diri sehingga keadaan di masa
depan akan menjadi lebih baik daripada masa sekarang

Ancaman sosial

Adanya ancaman secara sosial yang diterima seperti serangkaian
peristiwva mengancam akan mengaktifkan secara spontan kemampuan
proteksi diri dari kekerasan seksual berdasarkan pengetahuan yang dimliki

Adapun menurut Hodgins et al (2010) tingkat proteksi diri dari

kekerasan seksual dalam diri individu dipengaruhi oleh beberapa faktor yakni

a)

Motivasi

Kecenderungan seseorang untuk memulai perilaku secara konsisten
disertai dengan keceriaan, dukungan, dan kepemilikan perilaku disebut
sebagai motivasi. Oleh sebab itu, adanya motivasi akan mendorong

individu untuk memproteksi diri dari ancaman.

b) Ancaman sosial

Ancaman sosial akan mendorong individu untuk memberikan respon
berupa proteksi diri dengan berbagai cara baik secara verbal ataupun

dengan tanggapan fisiologis (non-verbal)
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Berdasarkan berbagai pandangan tokoh terkait faktor-faktor yang
mempengaruhi sikap proteksi diri makan dapat disimpulkan bahwa
kemampuan proteksi diri individu dipengaruhi oleh beberapa faktor yaitu
kognisi, motivasi, lingkungan sosial, kegagalan, dan ancaman sosial. Adapun
pada penelitian ini, teori yang digunakan merupakan pendapat dari Alicke dan
Sedikides (2009) karena faktor-faktor yang mempengaruhi tingkat proteksi
diri yang dikemukakan sesuai dengan latar belakang masalah serta sesuai

dengan kondisi dari lokasi penelitian.

B. Psikoedukasi Seksual
1. Pengertian Psikoedukasi

Psikoedukasi didefinisikan sebagai suatu kegiatan yang berupaya untuk
meningkatkan pemahaman ataupun keterampilan kepada suatu kelompok,
komunitas ataupun masyarakat dengan tujuan mencegah munculnya atau
bahkan meluasnya suatu gangguan psikologis (HIMPSI, 2010). Supratiknya
(2011) menyebutkan psycho-education atau Psychological education dapat
dimaknai sebagai pendidikan pribadi dan sosial. Psikoedukasi dapat dilihat
melalui sudut pandang psikologi konseling sebagai pengembangan peran
konselor dengan memberikan layanan proaktif secara langsung kepada
masyarakat dalam bentuk pendidikan ataupun konsultasi psikologis sebagai
upaya preventive dan developmental.

Psikoedukasi menurut Bhattacharjee et al (2011) merupakan suatu
metode esukatif yang bertujuan untuk mengubah pemahaman psikis individu

melalui proses pemberian informasi ataupun pelatihan. Selain itu,
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psikoedukasi bertujuan untuk memberikan pengetahuan serta coping
(strategi terapeutik) yang dapat membantu individu atau kelompok dalam
meningkatkan kualitas hidup. Sejalan dengan hal tersebut, Maisyaroh (2022)
menjelaskan bahwa psikoedukasi adalah sebuah intervensi yang berfokus
untuk mengedukasi partisipan tentang berbagai tantangan dalam kehidupan
beserta berbagai upaya untuk menghadapinya seperti memanfaatkan
dukungan sosial yang dimiliki dan mengembangkan strategi coping yang
tepat.

Adapun Goldman dan Quinn (1988) menyatakan bahwa psikoedukasi
berbentuk pendidikan ataupun pelatihan yang diberikan sebagai upaya
kuratif dan rehabilitasi terhadap individu yang mengalami permasalahan
psikologis. Walaupun demikian, psikoedukasi tidak terbatas hanya pada
ranah psikiatri akan tetapi dapat diberikan secara lebih luas kepada individu
ataupun kelompok yang tidak memiliki permasalahan psikologis.
Psikoedukasi diberikan sebagai upaya preventif agar dapat menghadapi
berbagai tantangan kehidupan dalam setiap tahap perkembangan akibat
adanya perubahan mental dengan mengintegrasikan dan mensinergikan
intervensi edukasi dan psikoterapi (Rachmaniah, 2012; Raudhoh, 2013).

Lebih lanjut, psikoedukasi dapat diberikan dengan pelatihan melalui
metode bermain peran, tanya jawab, justifikasi dan eksplorasi ataupun tanpa
pelatihan dalam bentuk ceramah dan penjabaran secara lisan (Soep, 2009;
HIMPSI, 2010). Intervensi psikoedukasi berfokus pada kekuatan terhadap

masa sekarang dan masa depan serta tidak terbatas usia ataupun level
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pendidikan (Lukens dan Mcfarlane, 2004). Sebagai penguatan, Brown
(2011) menyatakan bahwa psikoedukasi lebih memprioritaskan komponen
kognitif daripada afektif sehingga lebih menekankan pada proses belajar dan
pendidikan daripada kesadaran diri dan konsep diri. Oleh sebab itu,
psikoedukasi dapat dilakukan pada berbagai setting sebagai upaya
pengembangan keterampilan sosial yang bertujuan untuk pencegahan
ataupun remedial.

Berdasarkan berbagai uraian diatas, psikoedukasi disimpulkan sebagai
intervensi psikologis dengan pendekatan edukatif yang bertujuan untuk
menambah pengetahuan dan keterampilan individu ataupun kelompok
masyarakat dalam menghadapi berbagai tantangan kehidupan akibat
perubahan proses mental. Psikoedukasi berupaya mengembangkan strategi
coping sebagai usaha pencegahan terhadap meluasnya permasalahan
psikologis baik dengan pelatihan ataupun tanpa pelatihan. Adapun kata
seksual didefinisikan sebagai segala sesuatu yang bersinggungan dengan
seks (jenis kelamin) secara lebih kompleks mencakup sifat, karakteristik,
peranan, dorongan, orientasi serta kehidupan seks (Pangkahlila dalam
Martaadisoebrata et al, 2005). Oleh sebab itu, psikoedukasi seksual diartikan
sebagai suatu kegiatan yang bertujuan untuk meningkatkan pemahaman atau
keterampilan yang berkaitan dengan seks dengan berorientasi kepada fungsi
biologis dan fungsi sosialnya. Sejalan dengan itu, Haffner (1990)
menyatakan bahwa psikoedukasi seksual bersifat komprehesif meliputi

berbagai dimensi baik biologis, sosiokultural, psikologis, dan spiritual
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sehingga individu dapat memproteksi diri serta membuat keputusan yang

bertanggung jawab

2. Tujuan Psikoedukasi Seksual

Tujuan dasar psikoedukasi adalah meningkatkan pengetahuan dan
keterampilan mengenai berbagai aspek kehidupan serta meminimalisir
terjadinya kesalahpahaman. Pada dasarnya, tujuan psikoedukasi adalah
menawarkan pengajaran kepada partisipan untuk meningkatkan kualitas
serta keterampilan untuk berdaptasi dalam menjalankan kehidupan
(Supratiknya, 2011). Berdasarkan pernyataan diatas maka psikoedukasi
seksual bertujuan untuk memberikan pengajaran sebagai upaya untuk
meningkatkan pengetahuan serta keterampilan diri dalam menghadapi

ancaman kekerasan seksual.

3. Model Psikoedukasi

Maisyaroh (2022) menyebutkan terdapat tiga macam model dari

psikoedukasi yaitu,

a) Model Life Skills
Model life skill juga dikenal sebagai skill deficit model dimaknai sebagai
kegagalan penampilkan keterampilan sosial yang baik dalam
menyelesaikan suatu permasalahan disebabkan tidak memiliki
pengetahuan yang baik ataupun telah memilikinya tetapi gagal dalam

menampilkannya. Oleh sebab itu, pemberian informasi melalui pengajaran
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diberikan secara langsung sesuai dengan kebutuhannya. Berdasarkan
uraian tersebut, psikoedukasi diberikan sebagai upaya untuk
mengembangkan pengetahuan terkait keterampilan hidup seperti
keterampilan untuk mencegah terjadinya kekerasan seksual yang diberikan

secara berkelompok.

b) Model Tugas Perkembangan

Tugas perkembangan berisi beberapa tugas yang harus diselesaikan oleh
individu berdasarkan pada tahapan usia biologis. Kegagalan dalam
menyelesaikan tugas perkembangan pada suatu tahap akan mempengaruhi
menyulitkan  keberhasilan untuk mencapai tugas perkembangan
berikutnya. Selain itu, kegagalan tersebut akan mendatangkan
ketidakbahagiaan bahkan penolakan dari masyarakat. Oleh sebab itu,
psikoedukasi diberikan untuk membantu individu agar dapat mencapai
berbagai tugas perkembangannya.

Model Ragam Bantuan

Psikoedukasi dapat diberikan sesuai dengan aspek-aspek kehidupan
tertentu yang dijadikan sebagai fokus materi. Adapun terdapat tiga bidang
materi psikoedukasi yakni bidang pribadi sosial, akademik, dan Kkarir.

Berdasarkan uraian terkait model psikoedukasi diatas maka dapat

disimpulkan bahwa model lifeskill atau yang juga dikenal sebagai skill deficit

model merupakan model psikoedukasi yang digunakan pada penelitian ini.

Hal tersebut dikarenakan model lifeskill sesuai dengan manfaat yang

diharapkan dari penelitian ini yakni mengembangkan pengetahuan terkait
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keterampilan hidup seperti keterampilan proteksi diri untuk mencegah

terjadinya kekerasan seksual yang diberikan secara berkelompok. Adapun

model psikoedukasi lainnya seperti ragam bantuan dan tugas perkembangan

sangat sulit untuk diterapkan kepada individu dengan disabilitas intelektual.

4. Komponen Psikoedukasi Seksual

Supratiknya (2011) menjelaskan bahwa terdapat beberapa komponen

yang harus disusun dalam mengembangkan suatu program psikoedukasi

yaitu,

a)

b)

d)

f)
9)

Topik adalah bagian utama yang mendeskripsikan jenis atau metode
psikoedukasi yang akan disampaikan

Tujuan berisi penjelasan terinci terkait perubahan berupa yang akan
dicapai dari proses pemberian psikoedukasi

Waktu berisi keterangan lengkap terkait durasi pelaksanaan
psikoedukasi yang dinyatakan dalam satuan jam atau menit

Tata Ruang merupakan pengambaran kondisi ruang ataupun setting
yang akan digunakan selama psikoedukasi

Materi berisi pemaparan secara konseptual terkait jenis psikoedukasi
yang diberikan sesuai dengan tujuan penyelenggaran psikoedukasi
Prosedur akan memberikan rincian berupa tahapan-tahapan kegiatan
Media berisi perincian berbagai perlengkapan yang dibutuhkan guna

mendukung penyelenggaraan psikoedukasi
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h) Evaluasi merupakan bagian hasil yang berisi pertanggung jawaban
setiap tahapan dari psikoedukasi yang diberikan
i) Sumber berisi berbagai daftar karya ilmiah yang digunakan sebagai

referensi dalam Menyusun program psikoedukasi

5. Materi Psikoedukasi Seksual
Materi psikoedukasi seksual pada penelitian ini disusun oleh peneliti
berdasarkan modul psikoedukasi seksual dengan berpedoman kepada
pandangan Liou (2014) yang telah disesuaikan dengan kebutuhan serta
kondisi dari subjek penelitian. Materi yang diajarkan yaitu,
a) Perkembangan Manusia (Puberty Physiology)

Perkembangan manusia khususnya yang berkaitan dengan
perkembangan seksual individu yang paling penting adalah masa
pubertas. Pubertas adalah salah satu periode perkembangan yang
ditandai dengan perubahan fisik secara cepat dan matang akibat
pengaruh hormone yang menandakan telah berfungsinya organ-organ
reproduksi serta munculnya karakteristik seks sekunder (Wong et al,
2009). Adapun salah satu konsekuensi dari kematangan tersebut adalah
perubahan fisik yang terlihat jelas dan cenderung menakutkan (Batch &
Jensen, 2011). Perubahan fisik pada fase pubertas sangat berbeda antara

anak laki-laki dengan anak perempuan.
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b) Pengenalan Anggota Tubuh Privasi (Body Boundaries)

Menurut (Aprilaz, 2016) salah satu konsep yang harus diajarkan
kepada siswa adalah terkait batasan tubuh atau kepemilikan tubuh.
Konsep yang diajarkan mengenai batasan tubuh yakni dengan
memberikan pemahaman bahwa terdapat beberapa anggota tubuh pribadi
yang tidak boleh dilihat, disentuh ataupun diambil fotonya oleh orang
lain. Perkenalan angota tubuh privasi dilakukan untuk memberikan
pengetahuan dan pemahaman ada siswa tentang anggota tubuh
privasinya seperti kemaluan, bibir, payudara, dan bagian belakang
(pantat) agar siswa tau bahwa bagian bagian tersebut tidak boleh dilihat
dan disentuh selain dirinya ataupun orang tua dalam dalam keadaan
tertentu.

Lebih lanjut, Anggota tubuh privasi tidak boleh diperlihatkan
ataupun disentuh oleh orang lain. Hal ini harus dijelaskan kepada
individu disabilitas intelektual sebagai bentuk pemberian psikoedukasi
seksual termasuk kepada anak berkebutuhan khusus. Adapun orang-
orang Yyang diperbolehkan untuk melihat, menyentuh, ataupun
memegang diantaranya orang tua (ayah dan ibu), dokter serta orang yang
merawat anak berkebutuhan khusus. Orang tua diperbolehkan untuk
melihat ataupun menyentuh anggota privasi karena berperan dalam
merawat anak berkebutuhan khusus. Sedangkan dokter diperbolehkan
sebagai bagian dari pemeriksaan kesehatan anak berkebutuhan khusus.

Selain itu, individu dengan disabilitas intelektual diberikan informasi
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bahwa berhubungan intim dengan lawan jenis siapapun itu tidak boleh
dilakukan apabila belum menikah walaupun orang tersebut
memperlakukannya dengan baik

Identifikasi Tendensi Tindakan Kekerasan Seksual (ldentification of
Sexual Abussive Situation)

Identifikasi atau pengenalan terkait situasi yang memicu
kekerasan seksual perlu diberikan kepada individu dengan disabilitas
inteletual. Adanya keterbatasan fungsi untuk bernalar menyebabkannya
rentan menjadi korban kekerasan seksual. oleh sebab itu, perlu diberikan
pemahaman terkait faktor-faktor yang memicu kekerasan seksual seperti
situasi yang sepi, diberikan sesuatu oleh orang yang tidak dikenal atau
mengikuti orang asing ke suatu tempat. Selain itu, individu disabilitas
intelektual harus diajarkan untuk bersikap hati-hati baik kepada guru
ataupun orang dewasa lain yang dekat dengannya baik di sekolah ataupun
lingkungan rumah serta menyadarkan bahwa menjadi patuh dan baik
bukan berarti tidak akan menjadi korban kekerasan seksual.

Menurut Mashudi (2014), kemampuan untuk mengenali orang
ataupun situasi pemicu kekersan seksual memiliki beberapa komponen
seperti pengenalan anggota tubuh privasi yang tidak boleh sembarang
disentuh, menyadarkan akan adanya hak pribadi terhadap tubuhnya serta
kewenangan untuk menantukan siapa yang boleh dan tidak boleh untuk
menyentuh anggota tubuhya. Selain itu, dikenalkan pula berbagai

perilaku yang tidak boleh dilakukan orang lain kepadanya ataupun
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sebaliknya seperti memaksa membuka baju, menyuruh untuk melihat
konten-konten seksual, memeluk secara tiba-tiba, dan lain sebagainya.
Strategi Koping atau Respon dalam Menghadapi Situasi yang Memicu
Kekerasan Seksual (Coping Method When Facing Sexual Abussive
Situation)

Individu dengan disabilitas intelektual memiliki fungsi adaptif
sosial yang rendah daripada individu normal sehingga perlu adanya
pelatihan untuk meningkatakan kemampuan individu dengan disabilitas
intelektual untuk bertahan dari tindakan kekerasan seksual seperti
berteriak minta tolong, berlari menjauhi pelaku, mengatakan pada orang
lain bahwa yang mengandengnya bukanlah ayah atau ibunya,
mengatakan “tidak!” atau “stop!” dengan lantang serta tegas. Selain itu,
diajarkan untuk melakukan tindakan perlawanan seperti menggigit,
menendang, memukul, dan lain sebagainya (Mashudi, 2014).

Adapun individu dengan disabilitas intelektual juga perlu
memiliki kemampuan untuk bersikap terbuka dengan melaporkan
ataupun menceritakan perilaku tidak menyenangkan berkaitan dengan
aktivitas seksual yang diterimanya dari orang dewasa kepada orang tua
atau orang yang dipercaya dapat membantunya seperti guru ataupun
polisi. Selain itu, individu dengan disabilitas intelektual juga diberikan
keyakinan bahwa apabila terjadi tindakan kekerasan seksual yang tidak
ingin diterimanya, hal tersebut merupakan kesalahan pelaku bukan

mutlak kesalahan mereka (Aprilaz, 2016).
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6. Tahapan Psikoedukasi
Prosedur penatalaksanaan psikoedukasi menurut Sutinah (2020) terdiri
atas tiga tahapan yang perlu dilaksanakan yaitu,
a) Tahap Persiapan
HIMPSI (2010) menjelaskan bahwa tahapan awal sebelum
melakukan psikoedukasi nonpelatihan adalah asesmen. Adapun hasil
dari need assessment dianalisis kemudian disusun menjadi sebuah
rancangan program dengan tujuan untuk memperbaiki ataupun
meningkatkan keterampilan hidup yang diperlukan. Rancangan tersebut
dijadikan sebagai acuan dalam melaksanakan program psikoedukasi.
b) Tahap Pelaksanaan
Layanan program psikoedukasi dillaksanakan secara kelompok
yang secara garis besar terdiri atas tiga fase diantaranya,
1) Fase Orientasi
Fase orientasi merupakan fase terpenting yang menjadi salah satu
faktor penentu keberhasilan program psikoedukasi. Pada fase ini,
terapis atau pemberi materi harus membangun hubungan yang baik
(good rapport) dengan partisipan sehingga materi akan mudah untuk
tersampaikan. Selain itu, pada tahap ini juga dilakukan informan
consent beserta penjabaran terkait kontrak dan tujuan psikoedukasi.
2) Fase Kerja
Fase kerja diartikan pula sebagai fase intervensi psikoedukasi

dimana partisipan diberikan berbagai informasi yang disampaikan
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sesuai dengan karakteristik serta kebutuhan partisipan. Adapun
pemberian materi dapat dibagi menjadi beberapa sesi disesuaikan
dengan kontrak pada awal psikoedukasi.
3) Fase Terminasi
Fase terminasi berisi kesimpulan dari berbagai materi yang
diberikan. fase ini juga berisi ungkapan ataupun penilaian partisipan
terhadap pelaksanaan psikoedukasi yang telah diterima.
c) Tahap Evaluasi
Tahap evaluasi merupakan tahapan terakhir yang berisi
pengukuran, penilaian dan perbandingan antara hasil psikoedukasi
dengan tujuan pelaksanaan psikoedukasi. Pada umumnya, terdapat dua
bentuk evaluasi program yaitu pertanggung jawaban hasil pelaksanaan
layanan psikoedukasi dan pertanggung jawaban Kkinerja dalam

memberikan layanan psikoedukasi.

C. Kekerasan Seksual
1. Pengertian Kekerasan Seksual

Kata kekerasan dalam kamus Besar Bahasa Indonesia (KBBI)
didefinisikan sebagai perbuatan seseorang atau sekelompok orang yang
menyebabkan kerusakan fisik atau barang. Kekerasan dalam Undang-
Undang Nomor 35 tahun 2014 didefinisikan sebagai perbuatan yang
berdampak negative seperti timbulnya penderitaan baik secara fisik,
psikologis, seksual maupun penelantaran yang didalamnya termasuk

perbuatan berupa pemaksaan atau perampasan kemerdekaan individu yang
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diakui secara hukum. Wahid dan Irfan (2001) menjelaskan bahwa kekerasan
merupakan tindakan fisik yang dapat merugikan seseorang seperti luka,
cacat, sakit atau penderitaan lainnya. Adapun unsur utama dari kekerasan
adalah pemaksaan. Berdasarkan uraian diatas, kekerasan didefinisikan
sebagai tindakan nyata yang dilakukan secara paksa sehingga menimbulkan
berbagai kerugian bagi korban baik secara fisik, psikis, materi ataupun
penderitaan lainnya

Sedangkan seksual berasal dari kata seks yang diartikan sebagai
perbedaan jenis kelamin individu secara biologis, patologis dan hormonal
(Abdurrouf, 2003). Seks bersifat alamiah sebagai dorongan untuk
mendapatkan pemenuhan kebutuhan. Istilah seksual menurut Kamus Besar
Bahasa Indonesia adalah segala hal yang berkaitan dengan jenis kelamin
ataupun perkara persetubuhan antara laki-laki dan perempuan. Adapun kata
seksual seringkali maknanya diluaskan menjadi seksualitas. Martono (1981)
menjelaskan bahwa seksualitas merupakan stimulus psikis yang mendorong
seseorang untuk bersikap seksual. Oleh sebab itu, seksual dimaknai sebagai
hubungan intim antara organ reproduksi laki-laki dan perempuan.

Berdasrkan uraian diatas kekerasan seksual dapat didefinisikan sebagai
tindakan nyata untuk melakukan hubungan intim antara organ reproduksi
pria dan wanita yang dilakukan dengan paksa kepada korbannya sehingga
menimbulkan kerugian secara fisik, psikis maupun materil. Adapun World
Health Organization, (2017) mendefinisikan kekerasan seksual sebagai

segala tindakan ataupun usaha untuk berperilaku seksual secara paksa



34

kepada seseorang. Kekerasan seksual adalah setiap aktivitas seksual yang
dilakukan dengan paksa oleh individu dewasa kepada anak atau bahkan
dilakukan oleh anak kepada anak lainnya seperti mengkomersilkan anak
dalam aktivitas seksual, membujuk atau memaksa anak untuk terlibat dalam
aktivitas seksual bahkan melibatkan anak dalam dunia pelacuran melalui
media audio visual (UNICEF, 2014).

Kekerasan seksual juga diartikan sebagai setiap tindakan pemaksaan
disertai ancaman ataupun tidak sebagai upaya untuk melakukan aktivitas
seksual baik berupa sexual intercouse, malakukan penganiayaan ataupun
sentuhan tidak senonoh kepada korban (Yulaelawati, 2005; Suyanto, 2010)
Lebih lanjut lagi, konteks kekerasan seksual pada perempuan disabilitas
intelektual didefinisikan sebagai bentuk kekerasan seksual yang dilakukan
oleh orang dewasa kepada perempuan disabilitas intelektual sebagai korban.
Hal tersebut dilakukan oleh pelaku kepada korban secara paksa sehingga
menyebabkan kerugian baik secara fisik maupun psikis (Setyono et al 2021).
Menurut Persada (2021) kekerasan seksual lebih bersifat memaksa dimana
pelaku berusaha untuk mendominasi korban dengan manipulasi ataupun
intimidasi sehingga korban kehilangan keberdayaan untuk menolak segala

tindakan seksual yang tidak dikehendaki.

Bentuk-Bentuk Kekerasan Seksual
Komnas Perempuan (2017) menyebutkan bahwa terdapat beberapa

bentuk kekerasan seksual yang tertuang dalam pasal 8 UU Nomor 23 Tahun
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2004 yakni 1) pemerkosaan 2) intimidasi berupa percobaan pemerkosaan 3)
pelecehan seksual 4) Ekspoitasi seksual 5) perbudakan seksual 6) pemaksaan
prostitusi 7) pemaksaan perkawinan, kehammilan, aborsi, hingga
kontrasepsi 8) perbuatan penyiksaan secara seksual 9) pemberian hukuman
ataupun sebuah tradisi berbau seksual secara tidak manusiawi 10) control
seksual, aturan diskriminatif moralitas dan agama.
Sedangkan Huraerah (2012) menjabarkan kekerasan seksual menjadi
beberapa jenis yaitu,
a) Pemerkosaan
Pemerkosaan merupakan tindak kejahatan asusila yang diatur dalam
undang-undang. Tindakan ini merupakan bentuk paling berat dalam
kekerasan seksual karena memaksakan hasrat seksual dari individu yang
memiliki kekuatan lebih kepada korban yang lemah.
b) Pemaksaan Seksual
Pemaksaan seksual merupakan tindakan yang menyerupai pemerkosaan
akan tetapi belum terjadi kontak seksual berupa sexual intercouse.
Adapun contoh dari pemaksaan seksual seperti meraba anggota tubuh
privasi korban dan sebagainya.
c) Pelecehan Seksual
Pelecehan seksual didefinisikan sebagai tindakan melanggar kehormatan
individu yang dilakukan secara verbal ataupun nonverbal. Adapun

contoh pelecehan seksual diantaranya mengirim pesan berbau
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pornografi, melirik anggota tubuh privasi, melontarkan kata-kata tidak
pantas, dan lainnya

d) Incest
Hubungan ataupun aktivitas seksual yang dilakukan oleh individu yang
berhubungan dekat sehingga dilarang untuk menikah berdasarkan norma
hukum, budaya ataupun agama. Adapun contoh incest seperti hubungan

seksual antara saudara kandung dan sebagainya.

3. Faktor yang Menimbulkan Kekerasan Seksual
Huwaidah (2011) menyimpulkan terdapat beberapa factor yang
menyebabkan terjadinya kekerasan seksual yaitu,
a) Faktor Ketidakberdayaan Korban
Ketidakberdayaan ataupun kepolosan korban menjadi salah satu faktor
penyebab kekerasan seksual. Hal tersebut dimanfaatkan oleh pihak yang
tidak bertanggung jawab terutama oleh orang dewasa.
b) Faktor Perilaku Pelaku
Perilaku pelaku dengan moralitas dan mentalitas rendah menjadi
penyebab terjadinya kekerasan seksual. Hal tersebut menyebabkan
pelaku kesulitan untuk mengontrol dorongan seksualnya.
c¢) Faktor Korban yang Berkebutuhan Khusus
Korban yang berkebutuhan khusus seperti tuna daksa, retradasi mental,

gangguan perilaku atapun gangguan fisik dan psikologis lainnya menjadi
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penyebab individu berkebutuhan khusus dianggap lemah serta mudah
dimanipulasi.

d) Faktor Tingkat Ekonomi yang Rendah
Tingkat ekonomi rendah tergolong dalam kemiskinan. Adapun
kemiskinan menyebabkan seseorang dapat melakukan tindakan

kekerasan seksual seperti perbudakan, eksploitasi atapun pelacuran.

4. Dampak Kekerasan Seksual
Kekerasan seksual memberikan kerugian kepada korban sehingga
menimbulkan pengalaman traumatis baik kepada anak ataupun orang
dewasa. Kekerasan seksual yang terjadi memiliki beberapa dampak (Vireo,

2005) sebagai berikut,

a) Dampak Fisik berupa kehamilan yang tidak diinginkan, kematian,
penyakit menular seksual hingga infeksi AIDS, serta luka fisik seperti
memar, pendarahan pada organ vital dan lain sebagainya.

b) Dampak Psikis berupa stress akibat trauma mendalam (Post Traumatic
Stress Disorder), depresi, harga diri yang rendah, perasaan malu, self-
harm bahkan bunuh diri.

c) Dampak Sosial berupa dikucilkan, direndahkan, dipandang kotor hingga
munculnya berbagai penolakan dari masyarakat. Selain itu, stigmatisasi
sosial yang menghilangkan kesempatan untuk mendapatkan pendidikan,

pelatihan, dan lain sebagainya.



38

D. Karakteristik Individu peyandang Intellectual Disability

Istilah penyandang dalam Kamus Besar Bahasa Indonsia (KBBI)
didefinisikan sebagai individu yang menderita sesuatu. Sedangkan menurut
Undang-Undang RI No 8 Tahun 2016, disabilitas adalah keterbatasan secara
fisik, mental, intelektual dan sensorik yang terjadi dalam jangka waktu yang
panjang. Keterbatasan tersebut memberikan hambatan dalam beradaptasi
dengan lingkungan. Adapun istilah penyandang disabilitas intelektual sering
disebut sebagai retradasi mental. Keadaan tersebut ditandai dengan adanya
hambatan dalam fungsi intelektual secara berkelanjutan yang mempengaruhi
keterampilan untuk bersikap adaptif untuk menjalani kehidupan sosial dengan
baik. Selain itu, retradasi mental menyebabkan terbatasnya fungsi mental
umum seperti belajar, menalar, berpakaian, mandiri dalam lingkungan keluarga
ataupun sosial, berkomunikasi, menyelesaikan masalah dan lain sebagainya
(Schaafsma et al, 2014).

Kemenpppa (2013) menyebutkan bahwa individu dengan retradasi
mental memiliki tingkat intelegensi rendah dibawah rata-rata individu
seusianya sehingga kesulitan untuk beradaptasi sesuai dengan tahap
perkembangannya. Lebih lanjut lagi, Ke dan Liu (2012) mendefinisikan
disabilitas intelektual sebagai suatu kondisi menurunnya fungsi adaptif
individu baik secara konseptual, sosial dan praktis yang terdeteksi sebelum usia
18 tahun. Adapun terdapat beberapa indikasi yang dapat dijadikan dasar
penegakan diagnosis disabillitas Intelektual menurut American Psychology

Association (2013) apabila telah memenuhi tiga kriteria. Pertama, mengalami
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penurunan pada fungsi mental umum seperti kesulitan mengikuti
perkembangan akademik sesuai usia perkembangan, keterbatasan dalam
bernalar dan menilai sesuatu, kesulitan menyelesaikan masalah yang juga
ditandai dengan 1Q dibawah 70. Kedua, Mengalami penurunan fungsi adaptif
seperti kesulitan menyesuaikan diri dengan lingkungan keluarga ataupun sosial
serta tingkat kemandirian diri yang rendah. Ketiga,penurunan fungsi mental
umum dan adaptif yang terjadi secara berkelanjutan selama masa
perkembangan.

Adapun intervensi yang diberikan kepada individu disabilitas
intelektual sebaiknya disesuaikan dengan Kklasifikasi tingkat keparahan.
Apabila tingkatan disabilitas intelektual tergolong tinggi maka intervensi yang
diberikan semakin sederhana menyesuaikan dengan tingkat perkembangan
serta 1Q yang dimiliki individu baik secara kemampuan ataupun keterampilan
diri. The American Psychological Association (APA) mengklasifikasikan
disabillitas intelektual menjadi mild, moderate, severe, dan profound. Mild (I1Q
55-70) memiliki perkembangan yang lambat dari individu seusianya,
berkomunikasi cukup baik serta mampu dibimbing secara berkelanjutan.
Moderate (IQ 40-55) kemampuan bernalar terhambat akan tetapi dapat
berkomunikasi dengan cukup baik sehingga mungkin untuk dibimbing
keterampilan sederhana. Severe (1Q 25-50) perkembangan bicara terhambat
namun dapat melakukan beberapa tugas sederhana. Profound (1Q<25) ditandai
dengan kemampuan merawat diri dan komunikasi yang sangat rendah serta

penyesuaian dirinya sangat kurang.
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E. Pengaruh Psikoedukasi seksual Terhadap peningkatan Proteksi Diri dari
Pencegahan Kekerasan Seksual

Psikoedukasi seksual merupakan intervensi psikologis dengan

pendekatan edukatif yang bertujuan untuk menambah pengetahuan individu
ataupun kelompok masyarakat terkait segala hal yang berhubungan dengan
aktivitas seksual. Psikoedukasi seksual berupaya mengembangkan strategi
coping sebagai usaha pencegahan terhadap meluasnya permasalahan psikologis
akibat dari terjadinya kekerasan seksual baik dengan pelatihan ataupun tanpa
pelatihan. Proteksi diri dari kekerasan seksual adalah upaya yang dilakukan
seseorang untuk melindungi diri dari berbagai situasi ataupun tindakan
kekerasan seksual yang membahayakan diri baik secara fisik ataupun psikis
dengan memunculkan respon secara verbal atau non-verbal. Adapun faktor yang
mempengaruhi proteksi diri yaitu kognisi, motivasi, lingkungan sosial,
kegagalan dan ancaman sosial (Alicke & Sedikides, 2009).

Karakteristik individu juga dapat mempengaruhi tingkat proteksi diri
dalam meminimalisir terjadinya kekerasan seksual. Karakter individu dengan
disabilitas intelektual memiliki fungsi kognitif, mental umum, dan adaptif yang
rendah sehingga rentan menjadi korban kekerasan seksual. Adanya keterbatasan
serta pemikiran konservatif terkait urgensi pengetahuan seksual bagi disabilitas
intelektual menjadi penyebabnya minimnya pengetahuan seksual individu
disabilitas intelektual yang berdampak pada rendahnya fungsi adaptif seperti
proteksi diri Arnett (2006). Keterbatasan untuk memproteksi diri menjadi

penyebab perempuan dengan disabilitas intelektual rentan menjadi korban
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kekerasan seksual dan tindakan diskrimminatif lainnya (Ndaumanu, 2020).
Dampak yang ditimbulkan dari kekerasan seksual terhadap perempuan dengan
disabilitas intelektual bermacam-macam diantaranya berupa dampak psikologis
seperti trauma, perasaan rendah diri dan keinginan untuk bunuh diri serta
dampak sosial seperti takut bertemu dengan orang baru (Paskalia, 2019).
Berdasarkan hal tersebut, kemampuan untuk memproteksi diri dari kekerasan
seksual harus dimiliki oleh perempuan dengan disabilitas intelektual sebagai
salah satu upaya untuk meminimalisir dampak merugikan tersebut.

Adapun Leffert et al (2010) menjelaskan bahwa kemampuan individu
untuk bersikap adaptif seperti proteksi diri berkaitan erat dengan
pemahamannya terkait kekerasan seksual. Sejalan dengan itu, Liou (2014)
menyatakan bahwa individu penyandang intellectual disability cenderung
mempunyai pengetahuan yang kurang tentang metode coping terhadap situasi
yang memicu terjadinya kekerasan seksual. Hal tersebut menurut Wehmeyer
dan Palmer (2020) dipengaruhi oleh persepsi individu dengan disabilitas
intelektual yang lebih mengutamakan keadaan di luar diri sebagai faktor
penentu perilaku sehingga perlu adanya kontrol dari lingkungan untuk
menentukan batasan-batasan perilaku. Adanya keterbatasan kognisi tentu
mempengaruhi model penaganan yang dibutuhkan untuk membentuk perilaku
adaptif. Oleh sebab itu, peningkatan sikap proteksi diri perlu dibarengi dengan
peningkatan pengetahuan pencegahan kekerasan seksual yang harus diberikan

sesuai dengan karakteristik individu disabilitas intelektual (Elfina, 2019).
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Salah satu upaya peningkatan proteksi diri dari pencegahan kekerasan
seksual adalah dengan melaksanakan psikoedukasi seksual yang diberikan
secara sederhana sesuai dengan karakteristik individu disabilitas intelektual.
Psikoedukasi seksual diduga dapat meningkatkan kemampuan proteksi diri dari
kekerasan seksual partisipan dengan disabilitas intelektual karena psikoedukasi
dapat diberikan kepada siapapun tanpa memandang latar belakangnya (Lukens
dan Mcfarlane, 2004). Adanya psikoedukasi seksual secara sederhana namun
komprehensif dapat meningkatkan respon adaptif berupa proteksi diri sehingga
dampak dari kekerasan seksual dapat diminimalisir dengan baik. kemampuan
proteksi diri  menurut Choirudin (2008) meliputi pengenalan organ
perkembangan seksual, larang orang lain menyentuh anggota tubuh privasi dan
lapor pada orang terdekat. Oleh karena itu, maka materi yang diberikan selama
psikoedukasi seksual bertujuan untuk meningkatkan ketiga aspek proteksi diri
diatas pada setiap individu dengan disabilitas intelektual.

Berdasarkan pernyataan diatas maka materi psikoedukasi seksual yang
diberikan pada penelitian ini meliputi Perkembangan Mausia (puberty
physiology); Pengenalan Anggota Tubuh Privasi (Body Boundaries);
Identifikasi Tendensi Tindakan Kekerasan seksual (lIdentification of Sexual
Abussive Situation) dan Strategi Koping atau Respon dalam Menghadapi Situasi
yang Memicu Kekerasan Seksual (Coping Method When Facing Sexual
Abussive Situation). Adapun kaitan materi tersebut dengan aspek proteksi diri
diuraikan sebagai berikut, pertama, materi perkembangan manusia yang

berfokus pada perkembangan organ seksual. Materi tersebut akan mendukung
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peningkatan aspek mengenali organ seksual yang berperan meningkatkan
pengetahuan karena individu akan diberikan informasi terkait perubahan serta
perbedaan bentuk tubuh pada laki-laki dan perempuan akibat pubertas sehingga
indikator penyusun aspek tersebut telah terpenuhi. Kedua, materi lanjutan
berupa pengenalan anggota tubuh privasi (body boundaries). Informasi terkait
batasan tubuh yang tidak boleh dilihat, disentuh, ataupun difoto oleh orang lain
beserta informasi terkait sentuhan aman dan tidak aman yang diterima sangat
mempengaruhi aspek larang orang lain untuk menyentuh anggota tubuh privasi.
Pemberian materi tersebut dapat meningkatkan pengetahuan yang
mempengaruhi sikap partisipan.

Ketiga, materi Identifikasi tendensi tindakan kekerasan seksual
(Identification of Sexual Abussive Situation) berkaitan dengan pengenalan
anggota tubuh privasi yang tidak boleh sembarang disentuh, menyadarkan akan
adanya hak pribadi terhadap tubuhnya serta kewenangan untuk menantukan
siapa yang boleh dan tidak boleh untuk menyentuh anggota tubuhya. Selain itu,
dikenalkan pula berbagai perilaku yang tidak boleh dilakukan orang lain
kepadanya ataupun sebaliknya seperti memaksa membuka baju, memaksa
untuk melihat konten-konten seksual, memeluk secara tiba-tiba, dan lain
sebagainya (Mashudi, 2014). Materi tersebut dapat membantu meingkatkan
sikap psrtisipan pada aspek larang orang lain menyentuh anggota tubuh privasi.
Keempat, materi strategi koping atau respon dalam menghadapi situasi yang
memicu kekerasan seksual. Individu dengan disabilitas intelektual memiliki

fungsi adaptif sosial yang rendah daripada individu normal sehingga perlu
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adanya pelatihan untuk meningkatakan kemampuan bertahan dari tindakan
kekerasan seksual seperti berteriak minta tolong, berlari menjauhi pelaku,
mengatakan pada orang lain bahwa yang mengandengnya bukanlah ayah atau
ibunya, mengatakan “tidak!” atau “stop!”” dengan lantang serta tegas. Selain itu,
diajarkan untuk melakukan tindakan perlawanan seperti menggigit,
menendang, memukul serta diajarkan utuk bersikap terbuka kepada orang tua
(Mashudi, 2014). Materi tersebut akan meningkatkan aspek latrang orang lain
menyentuh anggota tubuh privasi dan lapor pada orang terdekat.

Berdasarkan uraian diatas maka dapat disimpulkan bahwa materi yang
diberikan dalam psikoedukasi seksual dapat mempengaruhi peningkatan
proteksi diri individu dengan disabilitas intelektual khususnya perempuan
dengan disabilitas intelektual. Adapun psikoedukasi seksual pada penelitian ini
difokuskan pada siswa perempuan penyandang disabilitas intelektual di SLB
Idayu 2. Hal tersebut dikarenakan perempuan lebih rentan menjadi korban
kekerasan seksual terlebih lagi memiliki keterbatasan pada beberapa aspek
(Ni’mah dan Rusdiana, 2012). Selain itu, siswa perempuan di SLB Idayu 2
cenderung memiliki kemampuan proteksi diri dari pencegahan kekerasan
seksual yang rendah karena tidak adanya kurikulum khusus mengenai
pendidikan seksual sehingga pengetahuan yang dimiliki juga terbatas terlebih

lagi kemampuan adaptifnya.

F. Integrasi Keislaman

Dorongan seksual merupakan kebutuhan dasar dalam kehidupan

manusia yang merupakan anugerah Tuhan (Hannah, 2017: Syafrudin, 1991).
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Dorongan tersebut harus disalurkan sesuai dengan ketentuan Allah agar
terhindar dari perilaku penyimpangan seksual. Oleh sebab itu, psikoedukasi
seksual perlu diberikan akan tetapi harus sesuai dengan tingkat
perkembangannya. Psikoedukasi seksual adalah intervensi psikologis dengan
pendekatan edukatif yang bertujuan untuk menambah pengetahuan serta
kemampuan individu ataupun kelompok masyarakat terkait segala hal yang
berhubungan dengan aktivitas seksual. Psikoedukasi seksual berupaya
mengembangkan strategi coping sebagai usaha pencegahan terhadap meluasnya
permasalahan psikologis akibat dari terjadinya kekerasan seksual baik dengan
pelatihan ataupun tanpa pelatihan.

Orientasi psikoedukasi seksual dalam Islam tidak terbatas pada
perkenalan anatomi fisiologi secara biologis akan tetapi berupaya membentuk
sikap serta kematangan emosi dalam merespon naluri seksualitas (I1lham, 2019).
Zulpiadi (2012) mengatakan bahwa konsep psikoedukasi seksual dalam Islam
lebih ditekankan pada cara menjauhi zina dan perilaku seksual yang
menyimpang karena lebih berorientasi pada akhlag bukan sekedar pada
kesehatan atau akademis saja. Hal tersebut sesuai dengan tujuan pendidikan
dalam Islam untuk membentuk kualitas nafs. Berdasarkan uraian diatas,
psikoedukasi seksual berupaya memberikan informasi edukatif terkait aktivitas
seksual sehingga berpengaruh dalam meningkatkan kemampuan proteksi diri
dari kekerasan seksual terutama kepada perempuan dengan disabilitas

intelektual.
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Perempuan dalam Islam harus dimuliakan dan dijaga martabatnya
terlebih lagi apabila memiliki keterbatasan. Selain itu, Islam juga
memerintahkan setiap manusia untuk termasuk perempuan penyandang
disabilitas untuk menjaga diri dari perbuatan yang melanggar syariat Allah

SWT. Hal tersebut sesuai dengan firman Allah SWT dalam QS. An-Nur: 33.
255 155 565 ;Sw‘ \5~\3‘ Al war‘*yb |8 g 12l ) aisG g‘g’\-"\
255 e Al 36 3% J& : w 5] osf i LS Gl &) B e
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Artinya :

“Dan orang-orang yang tidak mampu menikah hendaklah menjaga kesucian
(diri)nya, sampai Allah memberi kemampuan kepada mereka dengan karunia-
Nya. Dan jika hamba sahaya yang kamu miliki menginginkan perjanjian
(kebebasan), hendaklah kamu buat perjanjian kepada mereka, jika kamu
mengetahui ada kebaikan pada mereka, dan berikanlah kepada mereka
sebagian dari harta Allah yang dikaruniakan-Nya kepadamu. Dan janganlah
kamu paksa hamba sahaya perempuanmu untuk melakukan pelacuran, sedang
mereka sendiri menginginkan kesucian, karena kamu hendak mencari
keuntungan kehidupan duniawi. Barangsiapa memaksa mereka, maka sungguh,
Allah Maha Pengampun, Maha Penyayang (kepada mereka) setelah mereka
dipaksa.”

Ayat diatas menunjukkan adanya perintah dalam Al-Qur’an untuk

menjaga diri serta menunjukkan sikap tegas Islam yang mengharamkan segala
bentuk penindasan khususnya kepada perempuan seperti kekerasan seksual.
Perintah untuk menjaga diri juga tertuang dalam firman Allah SWT dalam QS.

Al-Furgan: 72 yaitu
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Artinya :

“Dan orang-orang yang tidak memberikan persaksian palsu, dan apabila
mereka bertemu dengan (orang-orang) yang mengerjakan perbuatan-
perbuatan yang tidak berfaedah, mereka lalui (saja) dengan menjaga
kehormatan dirinya.”

Adapun menurut tafsir Al-Muyassar dari Kementerian Agama Saudi Arabia

menjelaskan bahwa maksud ayat diatas yakni apabila dengan tidak sengaja
melewati orang-orang yang hanyut dalam kebatilan dan permainan kemudian
berpaling dan mengingkari hal tersebut adalah bentuk dari menjaga kehormatan
diri.

Lebih lanjut lagi, terdapat beberapa aturan-aturan dalam Islam yang
dikhususkan untuk menjaga diri, kehormatan, dan martabat perempuan

diantaranya pertama, kewajiban menutup aurat (QS. An-Nur: 31) yaitu
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2S5 56051 501 T30 e T 31 Gl 5) ey ST 51 S
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Artinya,

“Katakanlah kepada wanita yang beriman: "Hendaklah mereka menahan
pandangannya, dan kemaluannya, dan janganlah mereka menampakkan
perhiasannya, kecuali yang (biasa) nampak dari padanya. Dan hendaklah
mereka menutupkan kain kudung kedadanya, dan janganlah menampakkan
perhiasannya kecuali kepada suami mereka, atau ayah mereka, atau ayah
suami mereka, atau putera-putera mereka, atau putera-putera suami mereka,
atau saudara-saudara laki-laki mereka, atau putera-putera saudara lelaki
mereka, atau putera-putera saudara perempuan mereka, atau wanita-wanita
islam, atau budak-budak yang mereka miliki, atau pelayan-pelayan laki-laki
yang tidak mempunyai keinginan (terhadap wanita) atau anak-anak yang belum
mengerti tentang aurat wanita. Dan janganlah mereka memukulkan kakinyua
agar diketahui perhiasan yang mereka sembunyikan. Dan bertaubatlah kamu
sekalian kepada Allah, hai orang-orang yang beriman supaya kamu
beruntung.”

Kedua, kewajiban untuk berjilbab ketika memasuki kehidupan publik

yang tertuang dalam QS. Al-Ahzab ayat 59
> 5T~ LT \£ T - T \ <P, z T—
G 01 33 s Gl e el G 3 £ L Dy Ao 5N I L)1 Gl
_ _ P r A RPN & P
G5 15528 4 585 235 6

Artinya,

“Wahai Nabi! Katakanlah kepada istri-istrimu, anak-anak perempuanmu dan
istri-istri orang mukmin, “Hendaklah mereka menutupkan jilbabnya ke seluruh
tubuh mereka.” Yang demikian itu agar mereka lebih mudah untuk dikenali,
sehingga mereka tidak diganggu. Dan Allah Maha Pengampun, Maha
Penyayang”

Ketiga, larangan berhias berlebihan atau tabbaruj tertuang dalam QS.
Al-A’raaf ayat 31 dan QS. Al-Ahzab ayat 33 yakni

QS. Al-A’raaf ayat 31
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Artinya:

“Wahai anak cucu Adam! Pakailah pakaianmu yang bagus pada setiap
(memasuki) masjid, makan dan minumlah, tetapi jangan berlebihan. Sungguh,
Allah tidak menyukai orang yang berlebih-lebihan.”

QS. Al-Ahzab ayat 33
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Artinya:

“Dan hendaklah kamu tetap di rumahmu dan janganlah kamu berhias dan
(bertingkah laku) seperti orang-orang jahiliah dahulu, dan laksanakanlah
salat, tunaikanlah zakat dan taatilah Allah dan Rasul-Nya. Sesungguhnya Allah
bermaksud hendak menghilangkan dosa dari kamu, wahai ahlulbait dan
membersihkan kamu sebersih-bersihnya.”

Selanjutnya, Islam meminta sdanya pendampingan mahrom (kakek,
ayah, saudara laki-laki dan adik ayah) atau suami ketika perempuan melakukan
perjalanan lebih dari 24 jam. Dari Abu Sa’id Al Khudri RA, bahwa Nabi SAW

bersabda,
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Artinya:

“Seorang wanita yang beriman kepada Allah dan hari akhir tidak boleh
melakukan safar selama 3 hari atau lebih kecuali Bersama ayahnya atau
anaknya atau suaminya atau saudara kandungnya atau mahramnya.”

(HR.Muslim no. 1340)

Selain itu, terdapat beberapa hadist Rasulullah yang menunjukkan bahwa

Islam sangat memuliakan perempuan diantaranya hadist yang menerangkan
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bahwa perempuan dalam Islam memiliki hak atas dirinya dan harus
diperlakukan dengan sebaik-baiknya.
Rasulullah % pernah berwasiat kepada para sahabat saat Haji Wada:

“Aku wasiatkan kepada kalian untuk berbuat baik kepada perempuan” (HR.
Muslim no. 1468).
Dalam riwayat lain, Rasulullah % bersabda:

“Sebaik-baik kalian adalah yang terbaik terhadap perempuan” (Mustadrak
Hakim no. 7327; Imam Al-Mundziri menilai isnadnya sahih).
Lebih lanjut, Islam menganggap bahwa menjaga kehormatan

perempuan merupakan hal yang sangat penting. Adapun setiap orang yang tidak
menghormati perempuan akan merasakan akibat buruk baik di dunia ataupun
diakhirat terutama terhadap perempuan dengan intellectual disability. Adapun
Islam sangat memuliakan individu dengan disabilitas. Hal tersebut termaktub

pada beberapa hadist Rasulullah SAW diantaranya ....
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G. Kerangka Konseptual

Gambar 2.2 Kerangka Penelitian

FAKTOR-
FAKTOR YANG
MEMPENGARUHI
PSIKOEDUKASI PROTEKSI DIRI
SEKSUAL PADA PENINGKATAN (Alicke, 2013)
PEREMPUAN PROTEKSI DIRI DARI —
DENGAN KEKERASAN SEKSUAL 1. Kognisi
INTELLECTUAL ‘ 2. Motivasi
DISABILITY 3. Lingkungan Sosial
4. Kegagalan
I l 5. Ancaman Sosial
MATERI PSIKOEDUKASI ASPEK PROTEKSI DIRI
(Liou, 2014) : (Choiruddin, 2008)
1. Perkembangan Manusia | } Pengetahuan
(Puberty Physhiology) i =11 Mengenali organ
2. pengenalan anggota tubuh | i perkembangan seksual
privasi (body boundaries)
3. Identifikasi tendensi Sikap
tindakan kekerasan seksual $ | 2. Larang orang lain
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seksual (Coping Method | @
When Facing Sexual
Abussive Situation) :

..............................................

Keterangan -

[:] : Variabel vang diteliti

g """"""""" 'g - Nariabel yvang tidak diteliti
- > : Alur pikir

‘ : Mempengaruhi antar variabel

H. Hipotesis Penelitian
Ha : Psikoedukasi seksual berpengaruh secara signifikan terhadap peningkatan
proteksi diri dari kekerasan seksual pada siswa perempuan dengan disabiltas
intelektual di SLB ldayu 2.
Ho : Psikoedukasi seksual tidak berpengaruh secara signifikan terhadap
peningkatan proteksi diri kekerasan seksual pada siswa perempuan dengan

disabilitas intelektual di SLB Idayu 2.
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METODOLOGI PENELITIAN

A. Jenis dan Desain Penelitian
Penelitian yang berjudul “Pengaruh Psikoedukasi Seksual Terhadap

Peningkatan Proteksi Diri dari Kekerasan Seksual Pada Siswa Perempuan
Penyandang Intellectual Disability di SLB Idayu 2 Kabupaten Malang”
merupakan penelitian berparadigma kuantitatif dengan metode penelitian
eksperimen. Penelitian eksperimen menurut Plutchik (1988) adalah penelitian
yang dilakukan dengann cara mengatur kondisi suatu eksperimen untuk
mengidentifikasi variable-variabel dan menentukan sebab akibat suatu kejadian.
Penelitian eksperimen dipilih karena merupakan metode penelitian paling kuat
dan dapat menjelaskan hubungan sebab akibat secara lebih rinci sehingga
disebut sebagai metode penelitian yang paling ideal (Latipun, 2006).
Berdasarkan sifat penelitian eksperimen, penelitian ini menggunakan
pendekatan penelitian pre-eksperimen dengan desain one group pre-test and
post-test. Penelitian pre-eksperimen dengan desain tersebut dipilih karena pada
desain ini terdapat pre-test sebelum dilakukan perlakuan berupa intervensi
psikoedukasi seksual dan post-test untuk mengukur tingkat proteksi diri
kekerasan seksual setelah diberikan intervensi psikoedukasi seksual. Dengan
demikian, hasil penelitian dapat lebih valid serta reliabel karena dapat diketahui
kondisi sebelum dan sesudah diberikannya psikoedukasi seksual (Arikunto,
2010). Selain itu, desain one group pre-test and post-test dapat digunakan

sebagai alternatif apabila subjek penelitian berjumlah terbatas seperti siswa

52
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perempuan penyandang disabilitas intelektual di SLB ldayu 2 Kabupaten
Malang.

Oleh sebab itu, berdasarkan berbagai uraian diatas maka dapat
disimpulkan bahwa penelitian ini berparadigma kuantitatif dengan metode
penelitian eksperimen. Selanjutnya, pre-experiment merupakan jenis penelitian
eksperimen yang digunakan dengan desain one group pre-test and post-test.
Penelitian ini bertujuan untuk meneliti pengaruh pemberian psikoedukasi
seksual dalam meningkatkan pengetahuan pencegahan kekerasan seksual pada
siswa perempuan dengan disabilitas intelektual di SLB Idayu 2 Kabupaten

malang. Desain penelitian ini digambarkan pada tabel sebagai berikut,

Tabel 3.1 Desain Penelitian
Pretest ‘ Treatment ‘ Posttest
0, ‘ X ‘ 0,

Keterangan :
0, :Pre-Test (Tes sebelum diberikan psikoedukasi seksual)
0, : Post-Test (Tes setelah diberikan psikoedukasi seksual)

X : Eksperimen (Pemberian psikoedukasi seksual)

. Identifikasi variabel Penelitian

Variabel penelitian adalah suatu atribut atau sifat atau nilai dari orang,
obyek atau kegiatan yang mempunyai variasi tertentu yang ditetapkan oleh
peneliti untuk dipelajari dan kemudian ditarik kesimpulannya (Sugiyono, 2013).

Tujuan dari penelitian ini adalah untuk mengetahui jawaban tentang pengaruh
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suatu perlakuan, maka terdapat variabel yang mempengaruhi (sebab) dan

variabel yang dipengaruhi (akibat). Berdasarkan uraian diatas, terdapat dua

variabel yang digunakan dalam penelitian ini yaitu

1. Variabel Bebas
Variabel bebas atau variabel yang mempengaruhi variabel lain pada
penelitian ini adalah psikoedukasi seksual dengan pemberian materi meliputi
perkembangan manusia (puberty physhiology), pengenalan anggota tubuh
privasi (body boundaries), identifikasi tendensi tindakan kekerasan seksual
(identificcation of sexual abuse) dan strategi koping atau respon dalam
menghadapi situasi yang memicu kekerasan seksual (coping methods when
facing sexual abuse)

2. Variabel Terikat
Variabel dependen atau variable yang dipengaruhi oleh manipulasi variabel
bebas pada penelitian ini adalah proteksi diri dari kekerasan seksual yang
terdiri atas tiga aspek yaitu mengenali organ perkembangan seksual, larang

orang lain menyentuh anggota tubuh privasi dan lapor pada orang tua.

C. Definisi Operasional
1. Psikoedukasi Seksual
Psikoedukasi seksual merupakan intervensi psikologis dengan
pendekatan edukatif yang bertujuan untuk menambah pengetahuan dan
keterampilan individu ataupun kelompok masyarakat terkait segala hal yang

berhubungan dengan aktivitas seksual. Psikoedukasi seksual berupaya
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mengembangkan strategi coping sebagai usaha pencegahan terhadap
meluasnya permasalahan psikologis akibat dari terjadinya kekerasan seksual
baik dengan pelatihan ataupun tanpa pelatihan.
2. Pengetahuan Pencegahan Kekerasan Seksual

Proteksi diri dari kekerasan seksual adalah upaya yang dilakukan
seseorang untuk melindungi diri dari berbagai situasi ataupun tindakan
negative berupa pemaksaan perilaku seksual yang membahayakan diri baik
secara fisik ataupun psikis dengan memunculkan respon secara verbal atau

non-verbal.

D. Subjek Penelitian

1. Populasi
Populasi adalah wilayah umum yang terdiri dari sampel-sampel dimana
peneliti yang menentukan kualitas dan karakteristik tertentu kemudian
menarik kesimpulan (Sugiyono, 2013). Adapun Arikunto (2010)
menjelaskan bahwa populasi adalah keseluruhan dari subjek penelitian.
Berdasarkan pendapat tersebut dan berdasarkan hasil observasi dan
wawancara awal dapat disimpulkan bahwa populasi dalam penelitian ini
adalah seluruh siswa di Sekolah Luar Biasa (SLB) ldayu 2 Kabupaten

Malang.

2. Sampel
Azwar (2007) menjelaskan bahwa sebagian subjek yang menjadi

representatif dalam sebuah populasi dan dipelajari serta hasilnya dapat
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diberlakukan untuk populasi disebut sebagai sampel penelitian. Adapun
metode sampling (penarikan jumlah sampel) yang digunakan dalam
penelitian ini adalah non-random sampling dengan jenis purposive sampling.
Oleh sebab itu, sampel yang digunakan dalam penelitian ini memiliki
beberapa kriteria yaitu,

a. Siswa SLB Idayu 2 Kabupaten Malang

O

. Berjenis kelamin perempuan

. Berusia 15 tahun keatas

o

o

. Penyandang disabilitas intelektual ringan dengan 1Q (55-70)
Adapun berdasarkan kriteria tersebut maka partisipan pada penelitian ini
berjumlah 5 siswa perempuan dengan disabilitas intelektual ringan (IQ 55-

70) yang dibuktikan dengan dokumen hasil asesmen pendidikan dan Kklinis.

E. Setting Lokasi Penelitian
Penelitian ini dilakukan di Sekolah Luar Biasa (SLB) Idayu 2 yang
terletak di Jalan Raya Asrikaton No. 21 Kel. Asrikaton, Kec. Pakis, Kab.
Malang. Secara spesifik, psikoedukasi seksual diberikan kepada siswa di
Musholla yang terletak di SLB Idayu 2. Adapun ruang kelas tidak berdinding
dan hanya memiliki sekat dari sebuah lemari sehingga kondisi kelas menjadi

kurang kondusif karena terdistraksi oleh suara dari kelas lainnya.
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F. Teknik Pengumpulan Data

1.

Instrumen penelitian

Instrumen yang digunakan dalam penelitian ini adalah kuesioner atau
angket. Arikunto (2010) menjelaskan bahwa angket merupakan pernyataan
tertulis yang digunakan untuk mengumpulkan informasi dari partisipan.
Pada penelitian ini kuesioner yang digunakan bersifat tertutup sehingga
partisipan tidak diperkenankan untuk menjelaskan jawaban yang telah
tersedia. Instrumen pada penelitian ini terdiri atas dua bentuk pernyataan
yaitu pilihan benar atau salah.

Model kuesioner yang digunakan adalah model skala guttman. Skala
guttman adalah skala yang digunakan untuk mendapatkan jawaban tegas dari
responden karena hanya terdapat dua interval jawaban yaitu “Ya-Tidak”
ataupun “Benar-Salah” dan lain sebagainya. Skala tersebut dapat berbentuk
pernyataan pilihan ganda ataupun checklist dengan skor tertinggi 1 (satu)
untuk jawaban benar dan terendah 0 (nol) untuk jawaban salah.Berdasarkan
uraian diatas, partisipan akan mendapatkan nilai 1 (satu) apabila memberikan
jawaban yang benar atau tepat dan mendapatkan nilai 0 (nol) apabila
memberikan jawaban yang salah atau kurang tepat.

Adapun pada penelitian ini skala yang digunakan adalah skala
pengetahuan pencegahan kekerasan seksual milik Elfina (2019) yang
diadaptasi dari SAPK (Sexual Abuse Prevention Knowledge) yang disusun
oleh Liou (2014) berjumlah 30. Skala tersebut dipilih karena mengukur

pengetahuan seksual individu sehingga dapat menunjukkan potensi untuk
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melakukan proteksi diri. Selain itu, skala ini dipilih karena dilengkapi
dengan menggunakan gambar sehingga memudahkan individu dengan
disabilitas intelektual untuk memahami pertanyaan yang diberikan (Lyden,
2007). Berikut blueprint skala Sexual Abuse Prevention Knowledge yang
digunakan untuk mengukur potensi untuk proteksi diri dari kekerasan
seksual siswa perampuan dengan disabilitas intelektual di SLB Idayu 2
Kabupaten Malang.

Tabel 3.2 Blue Print Skala Proteksi Diri dari Kekerasan Seksual

Indikator Butir Soal Jumlah

Puberty Physiology 1,2,3,4,21,22 6
Body Boundaries 5,6,7,8,23,24 6
Identification ~ of  Improper  Sexual | 9, 10, 11, 12, 25, 26 6
Relationship
Identification of Abusive Situations 13, 14, 15, 16, 27, 28 6
Coping Methods when Facing Abusive | 17, 18, 19, 20, 29, 30 6
Stuations

Total 30

Selanjutnya lembar penilaian terkait pemberian psikoedukasi seksual
dalam memberikan informasi terkait pencegahan kekerasan seksual disusun
dengan model guttman berbentuk checklist. Peneliti menyusun lembar
penilaian pelaksanaan psikoedukasi seksual kepada tahapan penatalaksana
psikoedukasi dari Sutinah (2020). Berikut blue print skala penilaian

pelaksanaan psikoedukasi yang digunakan pada penelitian ini.
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Tabel 3.3 Lembar Penilaian Pelaksanaan Psikoedukasi Seksual

Variabel Aspek Indikator Butir Soal Jumlah
Psikoedukasi Tahap Melakukan need 1 1
Seksual Persiapan assessment

Merancang modul 2 1
psikoedukasi yang
berisi tujuan, materi,
dan sesi yang akan
dilakukan
Tahap Membuat kontrak dan 3 1
Pelaksanaan menentukan tujuan
psikoedukasi
Memberikan pretest 4 1
Memberikan ~ materi 5 1
psikoedukasi
Tahap Evaluasi | Melakukan Posttest 6 1
Menentukan  faktor- 7 1
faktor yang
mempengaruhi  hasil
psikoedukasi
Total 7

2. Validitas dan Reliabilitas

Suatu alat ukur dinyatakan valid sebagai suatu instrument penelitian

ketika dapat mengukur apa yang harus diukur (Cooper & Schindler, 2014).

Sementara itu, Uji reliabilitas dilakukan untuk mengukur keandalan suatu

alat ukur yang akan digunakan dalam suatu penelitian. Pada penelitian ini,

instrument penelitiannya berupa kuesioner dengan model skala guttman

sehingga diperlukan adanya uji validitas ataupun reliabilitas.
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Adapun instrument pada penelitian ini menggunakan skala Sexual
Abuse Prevention Knowledge (SAPK) milik Liou (2014) yang telah
diadaptasi oleh Elfina (2019). Skala SAPK memiliki hasil uji validitas
content sebesar 0,87 dengan tingkat signifikansi 0,05 atau 5% sehingga
kuesioner dinyatakan valid karena memiliki nilai diatas 0,7 (Dhestiana,
2021). Sedangkan reliabilitas skala ini dalam Liou (2014) sebesar 0,75 > 0,60

sehingga dinyatakan reliabel atau konsisten (Sujarweni, 2014).

G. Teknik Analisis Data

1. Menentukan Kategorisasi

Kaplan dan Saccuzzo (2009) menyatakan bahwa terdapat dua
pendekatan penafsiran skor dalam pengembangan suatu alat ukur. Salah satu
pendekatannya berupa referensi menggunakan kriteria yang akan
menghasilkan alat ukur berbasis pada kriteria. Alat ukur ini akan
membedakan individu berdasarkan performansi atau penguasaan individu
berdasarkan kriteria-kriteria yang sudah ditentukan (Widhiarso, 2010).
Adapun tujuan dari alat ukur ini adalah melihat skor suatu kelompok secara
umum. Oleh karena itu, secara umum statistic hipotetik cocok untuk
interpretasi kelompok.

Adapun kriteria yang ditetapkan peneliti dalam skala sexual abuse
prevention scale yaitu 3 kategori meliputi kategori rendah, sedang, dan
tinggi. Penentuan kategori ini didasari atas asumsi bahwa skor populasi
responden terdistribusi secara normal. Distribusi normal terbagi atas enam

bagian atau enam satuan deviasi standar, seperti pada gambar di bawah.
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Gambar 3.1 Kurva Distribusi Normal
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Pedoman pengkategorisasian hasil pengukuran diklasifikasikan
menjadi tiga kategori yaitu,

Tabel 3.4 Pedoman Kategorisasi Data

Rendah X<M-1SD

Sedang M-1SD<X<M+1SD

Tinggi M+1SD<X
Keterangan :

M = Mean atau Rata-rata

SD = Standar Deviasi

Adapun peneliti menggunakan skala guttman dengan skala 0-1 dengan 30
aitem dimana partisipan akan dikategorikan menjadi 3 kelompok yakni
rendah, sedang, dan tinggi. Dengan demikian, nilai terendah yang mungkin
untuk didapatkan dari partisipan ketika menjawab salah atau kurang tepat
adalah 0 (nol) sehingga 0 x 30 = 30. Sementara itu, apabila partisipan
menjawab seluruh pernyataan dengan benar atau tepat diberikan angka 1
untuk setiap pertanyaan maka skor yang diperolehnya adalah 1 x 30 = 30.
Oleh karena itu, range dari data partisipan yang diterima 30 — 0 = 30.
Diketahui bahwa kurva normal terdiri atas 6 standar deviasi. Maka setiap

standar deviasi nilainya adalah 30/6 = 5.
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Berikut secara matematis statistic hipotetik pada penelitian ini dengan

sexual abuse prevention scale dapat dijelaskan menggunakan rumus sebagai

berikut.
Jumlah Aitem = 30 butir pertanyaan
Nilai Skala = Benar (1) dan Salah 90)
Skor Maksimal = Jumlah aitem x Skor maksimal
=30x1
=30
Skor Minimal = Jumlah aitem x Skor minimal
=30x0
=0
Range = Jumlah skor aitem maksimal — Jumlah skor aitem
minimal
=30-0
=30

Mean Hipotetik =

(jumlah aitem skor maksimal)+(jumlah aitem skor minimal)
2

_ 3040

SD Hipotetik
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Berdasarkan nilai mean hipotetik dan standar deviasi maka
selanjutnya membuat kategorisasi menggunakan pedoman yang sudah
ditentukan sehingga pedoman kategorisasi data pada skala sexual abuse
prevention scale ialah :

Tabel 3.5 Hasil Kategorisasi Data
Rendah X<M-1SD
X<15-5
X <10
Sedang M-1SD<X<M+1SD
15-5<X<15+5
10<X <20
Tinggi M+1SD<X
15+5<X
20<X

2. Uji Hipotesis

Uji hipotesis yang digunakan pada penelitian ini adalah Uji Wilcoxon
Signed Test atau dikenal sebagai uji match pair test dengan bantuan SPSS
(Statistical Package or Social Science) IBM 24. Uji tersebut merupakan uji
nonparametris yang tidak memerlukan adanya distribusi data normal yang
mendasarinya. Uji Wilcoxon Signed Test adalah uji statistic yang digunakan
untuk mengukur perbedaan dua kelompok data yang berpasangan. Data
tersebut dapat berskala ordinal ataupun interval serta tidak berdistribusi
normal. Adapun dasar pengambilan keputusan dalam Uji Wilcoxon Signed
Test yakni apabila nilai probabilitas Asym.Sig 2 failed < 0.05 maka
dinyatakan adanya perbedaan rata-rata atau adanya pengaruh yang signifikan

begitupun sebaliknya.
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H. Tahapan Pemberian Psikoedukasi Seksual
Penelitian merupakan kegiatan terstruktur dan terencana sehingga peneliti

melakukan beberapa tahapan yang akan diuraikan sebagai berikut

a) Menentukan lokasi penelitian dalam hal ini adalah SLB Idayu 2 kemudian
melakukan observasi awal dan wawancara kepada beberapa guru untuk
mengetahui bentuk-bentuk permasalahan yang dihadapi

b) Menyusun lembar need analysis berdasarkan hasil observasi awal dan
wawancara untuk menentukan target variabel yang akan dimodifikasi beserta
teknik yang akan digunakan

c) Menentukan judul penelitian, rumusan masalah, tujuan, manfaat serta
praduga awal atas hasil penelitian (hipotesis) dengan berdasar kepada hasil
penelitian terdahulu

d) Melakukan studi pustaka untuk menentukan landasan teori yang digunakan
agar sesuai dan relevan dengan topik penelitian serta mampu untuk menjawab
berbagai permasalahan yang telah dirumuskan

e) Menentukan kriteria subjek penelitian berdasarkan need analysis dan
landasan teori yang telah ditentukan

f) Tahap Persiapan. Peneliti menyusun modul penelitian dengan menentukan
berbagai hal seperti menentukan materi yang akan disampaikan, menentukan
reward berupa makanan ringan bagi siswa yang aktif mendengarkan dan
berani menjawab pertanyaan yang diberikan, menyiapkan materi serta
menentukan instrument penelitian.

g) Melakukan pretest untuk memperoleh data awal
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h) Perkenalan dengan subjek penelitian serta membuat kesepakatan berupa
kontrak antara subjek dengan pemateri psikoedukasi. Apabila siswa dapat
bekerja sama selama pelaksanaan psikoedukasi seksual dilaksanakan maka
akan diberikan reward berupa makanan ringan.

i) Melaksanakan psikoedukasi seksual serta mengumpulkan data yang
diperlukan

J) Melakukan posttest untuk memperoleh data akhir

k) Tahap Evaluasi. Menganalisis serta menentukan berbagai faktor yang
mempengaruhi  keberhasilan dan kekurangan dalam pelaksanaan
psikoedukasi seksual yang kemudian akan didiskusikan perbaikan pada
perencanan program selanjutnya.

I) Mengolah data penelitian kemudian menyusunnya menjadi laporan hasil

penelitian



BAB IV
HASIL DAN PEMBAHASAN

A. Profil Sekolah Luar Biasa (SLB) Idayu 2
1. Sejarah Berdirinya SLB Idayu 2

Sekolah luar biasa (SLB) Idayu 2 kota Malang didirikan oleh Idayu
Astuti pada tanggal 21 Juli tahun 2006. SLB Idayu 2 merupakan sekolah
swasta di bawah Yayasan ldayu. SLB ini mendapatkan izin operasional
dari Kementerian Pendidikan dan kebudayan pada tahun 2010. SLB yang
terletak di Jalan Raya Asrikaton No. 21 Kel. Asrikaton, Kec. Pakis, Kab.
Malang ini membuka layanan pendidikan khusus yang disesuaikan dengan
kebutuhan peserta didik mulai dari SDLB, SMPLB, SMALB hingga
membuka layanan khusus berupa terapi autisme center. SLB Idayu 2
menggunakan kurikulu 2013 dalam memberikan layanan Pendidikan.

Adapun SLB Idayu 2 sedang berproses untuk mendapatkan sertifikat
ISO sebagai bukti telah memenuhi standar manajemen mutu pelayanan
Pendidikan yang diakui yakni 1ISO 9001:2000/SNI 19-9001: 2001 Quality
Manajement Systems-Requirements. Sekolah Luar Biasa Idayu 2
berkomitmen hingga Kini untuk menjalankan peran ganda dalam
menyelenggarakan pendidikan dengan baik. Pertama, berupaya
menyelenggarakan pendidikan khusus agar siswa mendapatkan
keterampilan dan kemampuan dasar serta dapat mengikuti kurikulum
pendidikan di seperti di sekolah umumlainnya. Kedua, menyelenggarakan

layanan khusus berupa kelas terapi untuk berbagai hambatan yang dialami
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oleh orang tua wali ataupun peserta didik serta masyarakat yang

membutuhkan kedua layanan diatas.

2. Visi Misi SLB Idayu 2
Adapun yang menjadi visi dan misi berdirinya SLB Idayu 2 adalah
sebagai berikut:
a. Visi Sekolah Luar Biasa (SLB) ldayu 2 Kabupaten Malang adalah
terbentuknya generasi yang mandiri, berakhlak mulia, berprestasi dan
terpandang dalam berpikir.
b. Misi
1) Membentuk peserta didik yang memiliki jiwa berdisiplin tinggi
2) Membentuk peserta didik yang berorientasi pada prestasi, jujur, dan
berprestasi dalam berkarya

3) Menyiapkan peserta didik yang memiliki komitmen tinggi pada
sekolah

4) Menyiapkan peserta didik yang menjunjung tinggi kerja sama

5) Membentuk iklim sekolah yang guyub, rukun, sejuk, tentram,
damai, berorientasi pada kebutuhan sekolah serta menjalin kerja

sama yang harmonis antara sekolah dengan masyarakat

3. Tujuan dan Program Sekolah Luar Biasa (SLB) Idayu 2 Kabupaten
Malang

a. Tujuan Sekolah Luar Biasa (SLB) Idayu 2
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Mewujudkan peningkatan keimanan dan ketagwaan siswa kepada
Tuhan Yang Maha Esa

Mewujudkan pencapaian prestasi siswa di bidang akademis
maupun non-akademis

Mewujudkan siswa yang siap menghadapi perkembangan teknologi
pada masa depan

Mwujudkan siswa berperilaku yang baik, menghargai orang lain,
dan bersikap sopan santun

Mewujudkan kebanggaan dan kecintaan siswa terhadap budaya
Indonesia

Mewujudkan kesadaran siswa untuk hidup bersih dan sehat
Mewujudkan tercapainya karakter profil pelajar Pancasila, beriman,
bertagwa, berakhlak mulia, berkebhinekaan, gotong royong,

mandiri, bernalar kritis dan kreatif

. Program Sekolah Luar Biasa (SLB) Idayu 2

1)
2)
3)
4)

5)

Sholat dhuha dan dzuhur berjamaah setiap hari

Pembinaan karakter dan keteramoian setiap hari Jum’at

Kelas memasak dan menjahit

Projek penguatan profil pelajar Pancasila (P5) setiap hari kamis

Senam sehat ceria setiap kamis dan jum’at pagi
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4. Struktur Organisasi SLB Idayu 2 Kabupaten Malang
a. Struktur Organisasi

Gambar 4.1 Struktur Organisasi SLB Idayu 2

STRUKTUR ORGANISASI
SEKOLAH LUAR BIASA IDAYU 2

Kepala sekolah
Tuning Saraswati Suskia,
S.Psi
Komite Sekolah Tata Usaha
Muh. Abie Sulihuddien, SE | wahyu Andriani, S.pd
Bendahara
Nur Rachma Rufianz, S.pd
[ [ ‘
z 3 S : ‘ 2 Bagian Sentra
Bidang Kurikulum Bagian Kesiswaan Bagian Sarana Prasarana Keterampilan

Jar Rroliati, 5. 3 .Pd | . Khoiri ati _e
anatu Roliati, 5.pd MNur Rachmz Rufiana, 5.pd [ ‘ Dra. Khoirina Hartati Wahyu Andriani, 5.Pd

b. Data Tenaga Pendidik
SLB Idayu 2 dikelola dan diasuh oleh guru yang mempunyai
kompetensi dalam bidang PLB (Pendidikan Luar Biasa), bidang
psikologi serta karyawan yang merupakan alumni dari Yayasan idayu.
Adapun jumlah guru sebanyak 13 orang dengan 2 orang karyawan
sebagai penjaga sekolah dan satpam. Selanjutnya, dari 13 guru
mayoritas merupakan sarjana pendidikan yang berspesialisasi PLB
sedangkan 2 lainnya merupakan sarjana yang berspesialisasi psikologi.

c. Data Siswa (SMALB)
Fokus penelitian ditujukan kepada siswa dengan disabilitas

intelektual ringan atau tunagrahita bagian C tingkat SMALB yang
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berjenis kelamin perempuan. Adapun jumlah siswa SMALB yakni 10
siswa dengan rincian 2 siswa kelas X, 4 siswa kelas XI dan 4 siswa
kelas XII. Berdasarkan hal tersebut maka siswa perempuan dengan
disabilitas intelektual ringan tingkat SMALB dijadikan dalam satu
kelas atau satu kelompok belajar. Hal tersebut dilakukan karena
keterbatasan sarana dan prasarana sekolah serta pengajar. Data siswa

SMALB Idayu 2 adalah sebagai berikut;

Tabel 4.1 Data Siswa SMALB

No Nama Jenis Kelamin Kelas Hambatan
1 GA Laki-laki 10 Tunagrahita ringan
2 ET Perampuan 10 Down syndrome
3 Cw Perampuan 11 Tunagrahita ringan
4 NA Perempuan 11 Tunagrahita ringan
5 FA Perempuan 11 Tunagrahita ringan
6 SS Perempuan 11 Tunagrahita ringan
7 SA Perempuan 12 Tunagrahita ringan
8 AL Laki-laki 12 Tunagrahita ringan
9 RF Laki-laki 12 Down syndrome
10 SD Perempuan 12 Tunagrahita berat

B. Pelaksanaan Penelitian
1. Tahap Persiapan
Tahap persiapan dimulai dengan melakukan need assessment guna
mengetahui kebutuhan dari instansi yang dituju yakni SLB Idayu 2 yang
terletak di Kecamatan Pakis, Kabupaten Malang. Proses tersebut dilakukan
selama peneliti melaksanakan Praktik Kerja Lapangan (PKL) yang

berlangsung kurang lebih 45 hari. Berdasarkan hasil observasi dan
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wawancara kepada para tenaga pendidik ditemukan bahwa salah satu
permasalahan yang dialami oleh peserta didik juga tenaga pendidik adalah
mengenai psikoedukasi seksual pada peserta didik. Munculnya korban
kekerasan seksual yang merupakan peserta didik di SLB Idayu 2 serta
belum adanya pembelajaran ataupun kurikulum yang berkaitan dengan
pemberian psikoedukasi seksual menjadi alasan yang mendasari fokus
dalam penelitian ini.

Selanjutnya, peneliti  mengajukan rancangan penelitian yang
kemudian dikembangkan menjadi modul pembelajaran yang dapat
digunakan oleh setiap tenaga pendidik ataupun wali murid sebagai panduan
dalam memberikan pemahaman dasar tentang proteksi diri kepada peserta
didik sebagai solusi dari adanya permasalahan yang ditemukan
sebelumnya. Modul tersebut disusun dengan memperhatikan kondisi serta
kebutuhan dari peserta didik sehingga menggabungkan berbagai model
pembelajaran baik berupa audio, visual ataupun kinestetik (VAK). Modul
yang telah disusun kemudian diuji oleh beberapa ahli yang terdiri atas
dosen psikologi perkembangan, dosen psikologi Klinis, dosen psikologi
sekolah, dosen desain pelatihan hingga tenaga pendidik yang ahli dalam
pembelajaran kepada siswa berkebutuhan khusus.

Adapun hasil dari expert judgment modul mendapatkan beberapa
saran perbaikan antara lain:

a) Menambahkan indikator keberhasilan pada setiap tahap atau sesi

b) Membuat tabel rincian kegiatan beserta durasi waktunya
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Judul beserta cover modul dibuat dengan menarik

Menambahkan ice breaking sertakan sajikan contohnya

Modul harus dibuat lebih operasional

Judul materi diberikan semenarik mungkin

Menambahkan media berupa alat peraga manusia

Penulisan harus disesuaikan dengan kaidah penulisan skripsi

Setiap sesi harus disajikan secara detail dengan bahasa yang mudah
dipahami oleh berbagai pihak

Menambahkan pendamping atau observer

2. Tahap Pelaksanaan

a)

b)

Pengambilan data pretest

Pengambilan data pretest dilaksanakan pada hari Senin tanggal 16
Januari 2023. Pretest dilakukan kepada 5 partisipan yang telah
memenuhi karakteristik partisipan penelitian serta bersedia mengikuti
pelaksanaan psikoedukasi seksual. Adapun pengambilan data pretest
menggunakan skala sexual abuse prevention knowledge scale.
Pelaksanaan psikoedukasi seksual

Psikoedukasi seksual kepada siswa perempuan dengan intellectual
disability dilaksanakan pada hari Senin tanggal 16 Januari 2023 hingga
Kamis tanggal 19 Januari 2023. Pelaksanaan psikoedukasi seksual
dilaksanakan di mushalla SLB ldayu 2 dikarenakan ruang kelas yang

kurang kondusif dan memadai. Psikoedukasi seksual dilaksanakan
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selama 4 hari dengan durasi setiap pertemuan selama 50-60 menit.
Psikoedukasi seksual tersebut terdiri dari 6 sesi dengan berbagai
kegiatan berupa ceramah dari pemateri, tanya jawab, role play, mengisi
worksheet, ice breaking, menonton video hingga game edukatif.
Adapun penelitian ini dipandu oleh peneliti dan disupervisi langsung
oleh Bu Tuning Saraswati Suskia, S.Psi yang merupakan guru di SLB
Idayu 2. Adapun dalam pelaksanaan psikoedukasi dibantu oleh 3 orang
co fasilitator yang juga bertugas sebagai observer pada penelitian ini
yaitu, Sdri. Farrah Auliya Rahmadani, Sdri. Syarifah Qairani dan Sdri.
Il Agassi Alumdabda yang merupakan mahasiswa psikologi yang telah
mengambil mata kuliah Psikodiagnostik I11: Observasi dan modifikasi
perilaku. Uraian mengenai setiap sesi adalah sebagai berikut;

1) Sesi | pembangunan rapport (Senin, 16 Januari 2023 pukul 10.05-

10.25 WIB)

Pada sesi | yaitu pembangunan rapport berupa perkenalan,
pembahasan kontrak serta penetapan tujuan psikoedukasi seksual.
Kegiatan sesi I diawali dengan ucapan salam pembuka dilanjutkan
dengan perkenalan fasilitator, co-fasilitator serta tujuan
psikoedukasi seksual kepada partisipan. Setelah itu, fasilitator
meminta partisipan untuk memperkenalkan diri satu persatu secara
bergantian juga menanyakan kabar setiap partisipan dengan media
peraga indentifikasi mood. Selanjutnya, fasilitator menanyakan

kesediaan partsipan dalam mengikuti serangaian psikoedukasi
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seksual sebagai pelengkap informed consent yang telah disetujui
oleh gurunya. Pada sesi ini fasilitator dan co-fasilitator melakukan
pendekatan dengan bertanya kepada setiap partsisipan seperti
identitas diri, latar belakang keluarga dan pelajaran yang disukai di
sekolah. Selain itu, fasilitator juga memberikan beberapa
pertanyaan yang berkaitan dengan pengetahuan partisipan terkait
materi psikoedukasi seksual yang akan dilaksanakan.

Sesi II materi “Aku dan Tubuhku” (Selasa, 17 Januari 2023 pukul
10.05-10.25 WIB)

Sesi II dibuka dengan salam, do’a dan beberapa pertanyaan
untuk mengetahui mood atau perasaan yang sedang dialami oleh
partisipan. Fasilitator kemudian menampilkan tayangan slide yang
berisikan materi berupa konsep pubertas dan perubahan tubuh yang
dialami akibat dari pubertas seperti menstruasi, payudara
membesar, tumbuh rambut pada ketiak dan tumbuh rambut pada
area kemaluan atau vagina. Selain itu, juga ditampilkan video
pembelajaran dengan materi yang sama agar partisipan lebih
antusias dan memperhatikan materi yang diberikan. Selanjutnya,
pada sesi ini setiap partisipan diwajibkan untuk berdiri kemudian
menyampaikan tanda-tanda pubertas disertai dengan penunjukkan
secara langsung pada payudara, vagina, dan ketiak. Adapun guna
mengukur pemahaman partisipan maka disediakan lembar kerja

sederhana terkait tanda-tanda pubertas. Pada lembar kerja tersebut
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tersedia beberapa gambar mengenai tanda-tanda pubertas dan
sebaliknya. Setiap partisipan diminta untuk mengidentifikasikan
gambar tersebut dengan menarik garis dari kolom Kiri ke kolom
kanan. Pada akhir sesi Il, partisipan diminta untuk berdiri untuk
melakukan ice breaking.

Sesi III materi “Aku dan Anggota Tubuh Privasiku” (Selasa, 17
Januari 2023 pukul 10.30-10.50 WIB)

Sesi 11l diawali dengan pertanyaan tentang kondisi partisipan
seperti bosan, lelah, atau bersemangat setelah diberikan ice
breaking. Fasilitator kemudian melanjutkan tanyangan slide yang
berisi materi berupa konsep body boundaries atau batasan tubuh.
Materi tersebut memberikan penjelasan terkait beberapa anggota
tubuh yang tidak boleh dilihat, tidak boleh disentuh, dan tidak boleh
difoto oleh orang asing seperti payudara, vagina, pantat, dan bibir.
Selain itu, pada sesi ini dijelaskan juga terkait orang-orang yang
diperbolehkan untuk melihat ataupun menyentuh anggota tubuh
pribadi seperti ibu dan dokter ketika sedang membantu berpakaian
ataupun ketika sedang diobati. Selanjutnya, dijelaskan pula
beberapa contoh orang asing yang harus diwaspadai seperti pacar,
teman laki-laki, dan semua orang dewasa terutama yang berjenis
kelamin laki-laki. Adapun sebelum sesi Il diakhiri, setiap

partisipan diminta untuk berdiri dan menunjuk secara langsung
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anggota tubuh pribadinya kemudian diberikan lembar kerja sebagai
bentuk evaluasi pemahaman.

Sesi IV materi “Hal-Hal yang Harus Aku Hindari” (Rabu, 18
Januari 2023 pukul 10.05-10.25 WIB)

Sesi IV diawali dengan salam pembuka, do’a sebelum belajar
serta pertanyaan yang berkaitan dengan perasaan yang sedang
dialami.  Fasilitator mengulas kembali materi sebelumnya
kemudian menayangkan slide materi pada sesi ini. Materi yang
diberikan berkaitan dengan konsep perilaku yang tidak boleh
mereka terima dari orang lain seperti dicium, dipeluk, diangkat
roknya, dipegang pantatnya, difoto vaginanya, berhubungan suami
istri, mengambil makanan atau minuman dari orang asing serta
diajak ke tempat yang sepi. Setiap partisipan kemudian diberikan
pertanyaan secara langsung satu persatu terkait dengan hal tersebut.
Pada sesi ini juga dijelaskan bahwa kekerasan seksual dapat terjadi
dimanapun seperti sekolah, rumah, angkot, dan lainnya. Partisipan
juga diberikan penjelasan tentang berbagai pihak yang harus
dihindari karena siapapun dapat melakukan kekerasan seksual baik
ayah, pak guru, teman laki-laki dan orang dewasa lainnya.
Selanjutnya, partisipan diberikan evaluasi dengan konsep bermain
menggunakan kartu bergambar. Setiap kartu berisi berbagai gambar

yang berkaitan dengan aktivitas yang tidak boleh mereka terima
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ataupun sebaliknya. Partisipan diminta untuk mengidentifikasikan
kegiatan tersebut dan mengelompokkannya.

Sesi V materi “Hal-Hal yang Harus Aku Lakukan” (Rabu, 18
Januari 2023 pukul 10.30-10.50 WIB)

Sesi V dimulai dengan memberikan ice breaking berupa
nyanyian “kujaga diriku” sekaligus mengulas materi-materi
sebelumnya. Fasilitator kemudian bertanya terkait keadaan
partisipan dan memastikan bahwa partisipan dapat fokus kembali
mendengarkan penjelasan yang akan diberikan. Pada sesi ini,
diberikan penjelasan berupa berbagai respon yang harus dilakukan
ketika akan dilecenkan secara seksual oleh orang lain seperti
menendang penis, mendorong hingga terjatuh, berani berteriak
tidak dan mengatakan tolong, berlari menuju ke tempat yang ramai,
berani menceritakan kejadian yang dialami kepada orang tua, guru
ataupun polisi. Setiap partisipan kemudian diberikan pertanyaan
secara bergantian terkait dengan materi ini dan diminta untuk
bermain peran dengan mempraktekkan respon yang telah diajarkan
secara langsung. Adapun beberapa situasi yang diberikan seperti
ditawari jajan oleh orang asing, dipaksa ke tempat yang sepi oleh
teman laki-laki atau pacar, dipegang payudaranya oleh supir angkot

dan diangkat roknya serta akan dicium oleh paman.
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6) Sesi VI Penutup dan Kristalisasi (Kamis, 19 Januari 2023 pukul
10.30-10.50 WIB)

Sesi VI dimulai setelah partisipan mengisi lembar posttest dan
ice breaking. Partisipan kemudian diberikan beberapa pertanyaan
yang berkaitan dengan materi sebelumnya yang telah diberikan.
Selanjutnya, setiap partisipan diminta untuk maju ke depan secara
bergantian untuk memperagakan dan menunjukkan secara langsung
tanda-tanda pubertas, anggota tubuh pribadi serta menunjukkan
respon secara langsung terhadap beberapa situasi yang diberikan
fasilitator. Setelah itu, fasilitator menyampaikan salam perpisahan
dan mengucapkan rasa terima kasih karena partisipan telah
mengikuti psikoedukasi seksual dengan semangat. Terakhir,
Fasilitator memberikan hadiah sebagai reward dan mengambil foto

bersama sebagai dokumentasi.

3. Tahap Evaluasi
Pada tahap evaluasi dilakukan tanya jawab dengan konsep bermain
peran (role play) untuk menguji pemahaman partisipan terhadap beberapa
materi yang telah diberikan sebelumnya. Setelah itu, setiap partisipan
diminta untuk mengisi posttest untuk melakukan pengukuran setelah
diberikan psikoedukasi seksual. Adapun setelah data diperoleh maka
dilakukan analisis terkait dengan faktor yang mempengaruhi perubahan

pemahaman partisipan dari sebelum dan sesudah diberikan psikoedukasi



79

seksual. Setelah satu minggu yakni Kamis tanggal 26 Januari 2023,
partisipan akan kembali diberikan Sexual-Abussive Prevention Knowledge
untuk memastikan pemahaman partisipan terkait dengan materi yang telah

diberikan sebelumnya (Follow up).

C. Hasil Penelitian
1. Deskripsi Waktu Penelitian

Penelitian ini dilaksanakan pada hari Senin, 16 Januari 2023 sampai
hari Kamis, 20 Januari 2023 dengan rincian sebagai berikut yaitu
pelaksanan pre-test, building rapport, serta penyampaian tujuan kegiatan
pada Senin, 16 Januari 2023. Selanjutnya pelaksanaan pemberian materi
pada tanggal 17-19 Januari 2023. Adapun pemberian posttest dilakukan
pada akhir sesi keempat yakni 19 Januari 2023. Pada kamis, 20 Januari
2023 dilakukan pengukuran ulang sebagai bentuk follow up untuk
mengetahui sejauh mana perkembangan dari kemampuan proteksi diri

partisipan.

2. Deskripsi Partisipan Penelitian
Subjek atau partisipan dalam penelitian ini yakni pemberian
psikoedukasi seksual adalah siswa yang berjenis kelamin perempuan di
Sekolah Luar Biasa (SLB) Idayu 2 Kabupaten Malang yang berjumlah
sebanyak 5 siswa. Subjek atau partisipan dalam penelitian ini merupakan
penyandang disabilitas intelektual dalam kategori ringan dengan rentang

IQ 55-70. Adapun subjek atau partisipan penelitian seluruhnya berjenis
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kelamin perempuan dengan pertimbangan bahwa psikoedukasi seksual

pada individu dengan disabilitas intelektual lebih efektif apabila dilakukan

pemisahan berdasarkan jenis kelamin. Berikut ini daftar nama subjek atau

partisipan penelitian berdasarkan usia dan jenjang pendidikan yang

dijalani.
Tabel 4.2 Daftar Inisial Nama Subjek Penelitian
No Inisial Usia Kelas
1 Cw 27 Tahun 11 SMALB
2. NA 18 Tahun 11 SMALB
3. FA 18 Tahun 11 SMALB
4, SA 28 Tahun 12 SMALB
5. SS 18 Tahun 12 SMALB

3. Analisis dan Interpretasi Data

a) Analisis Kuantitatif

Analisis kuantitatif pada penelitian ini dilakukan menggunakan

analisis grafik dan analisis statistic berupa uji Wilcoxon singed rank test

dengan bantuan SPSS STATISTIC IBM 24. Adapun analisis statistic

pada penelitian ini sebagai berikut:

1) Analisis Grafik

data tersebut dapat dilihat pada gambar 4.2 berikut.

Analisis grafik dilakukan untuk melihat gain score dari data

yang diperoleh melalui pretest, posttest dan follow up. Perubahan
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Gambar 4.2 Grafik Pretest-Posttest-Follow Up
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Berdasarkan data grafik diatas dapat disimpulkan bahwa
terdapat perbedaan skor proteksi diri yang signifikan antara pretest
dan posttest. Hasil Pretest menunjukkan bahwa skor tertinggi
sebesar 9 dan skor terendah sebesar 5. Adapun total skor pretest
sebesar 35 dengan skor rata-rata pretest sebesar 7. Grafik diatas juga
menunjukkan bahwa skor tertinggi pada hasil posttest sebesar 25 dan
skor terendah sebesar 17. Hasil keseluruhan posttest sebesar 108
dengan rata-rata skor sebesar 21,6.

Selain itu, dapat disimpulkan pula adanya perbedaan antara
skor posttest dan skor follow up. Pada skor follow up ditemukan skor
tertingginya sebesar 28 dan skor terendah sebesar 20. Adapun total
keseluruhan skornya sebesar 115 dengan mean sebesar 23.
Berdasarkan hal tersebut maka sellisih mean antara pretest-posttest
sebesar 14,6 dan selisih mean antara posttest-follow up sebesar 1,4.
Oleh sebab itu, dapat disimpulkan baik pretest-posttest ataupun

posttest-pretest menunjukkan adanya pengaruh yang positif dari



82

pemberian psikoedukasi seksual kepada siswa perempuan dengan
intellectual disability. Perubahan skor diatas dapat dengan jelas
terlihat pada tabel berikut

Tabel 4.3 Perubahan Skor Proteksi Diri Partisipan

No | Partisipan | Pre | Kategori | Post | Kategori | Selisih | Follow | Kategori Selesih
test test pre- Up Post-
post Follow Up
1 Cw 7 Rendah 25 Tinggi 18 28 Tinggi 3
2 NA 9 Rendah 21 Tinggi 12 23 Tinggi 2
3 FA 6 Rendah 22 Tinggi 16 20 Tinggi -2
4 SA 8 Rendah 23 Tinggi 15 24 Tinggi 1
5 SS 5 Rendah 17 Tinggi 12 20 Tinggi 3

Selanjutnya, analisis grafik juga dapat menunjukkan data
perubahan aspek proteksi diri setiap partisipan dari sebelum dan
setelah pelaksanaan psikoedukasi. Data perolehan hasil pretest
partisipan pada setiap aspeknya dapat dilihat dari gambar 4.2 sebagai
berikut.

Gambar 4.3 Grafik Hasil Pretest Partisipan Per-aspek

Hasil Pretest Per-aspek
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Berdasarkan data grafik sebelumnya dapat diketahui bahwa
keseluruhan partisipan memiliki skor proteksi diri yang rendah pada
setiap aspeknya yaitu mengenali organ perkembangan seksual,
larang orang lain memegang anggota tubuh pribadi dan lapor pada
orang terdekat. Hal tersebut terlihat dari perolehan skor pretest setiap
partisipan yang berada di bawah angka 40% pada setiap aspeknya.

Pada aspek mengenali organ perkembangan seksual, partsipan
CW, NA, FA, dan SA memperoleh skor sebesar 33,3% dan
partisipan SS dengan 16,7%. Selanjutnya pada aspek larang orang
lain menyentuh anggota tubuh pribadi, partsipan CW dan FA
memperoleh skor sebesar 16,7% diikuti partisipan NA dan SS
sebesar 22,2% serta partisipan SA sebesar 27,8%. Terakhir pada
aspek lapor pada orang terdekat, Partisipan SS tidak memperoleh
nilai sementara partisipan FA dan SA mendapatkan 16,7% diikuti
partisipan CW dan NA dengan 33,3%.

Adapun setelah diberikan psikoedukasi seksual, terjadi
peningkatan skor proteksi diri partisipan pada setiap aspeknya.
Perubahan skor yang terlihat menunjukkan adanya pengaruh dari
psikoedukasi seksual terhadap proteksi diri partisipan dari kekerasan
seksual. Perubahan skor tersebut dapat dilihat pada gambar 4.3

sebagai berikut.
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Gambar 4.4 Grafik Hasil Posttest Partisipan Per-aspek
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Berdasarkan data diatas dapat diketahui pada aspek pertama
yaitu mengenali organ perkembangan seksual, partisipan CW, NA
dan SA memperoleh skor sebesar 100% atau menjawab dengan
benar pada setiap aitemnya diikuti dengan partisipan FA sebesar
83,3% dan SS 66,7%. Aspek kedua yakni larang orang lain
menyentuh anggota tubuh pribadi menunjukkan bahwa partisipan
FA dan SA memperoleh skor sebesar 83,3%, partisipan CW sebesar
72,2%, partisipan NA sebesar 55,5% dan partisipan SS sebesar 50%.
Aspek terakhir berupa lapor pada orang terdekat dimana partisipan
CW menjawab benar seluruh aitemnya sehingga memperoleh skor
100% diikuti partisipan NA (83,3%), SS (66,7%) serta FA dan SA
(33,3%)

Selain itu, data diatas menunjukkan bahwa partisipan CW
memiliki skor terendah pada aspek larang orang lain menyentuh

anggota tubuh pribadi dengan skor sebesar 72,2% diikuti partisipan
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NA sebesar 55,5% dan partisipan SS dengan 50%. Sementara itu,
partisipan FA dan SA memiliki skor terendah pada aspek lapor pada
orang terdekat dengan skor masing-masing sebesar 33,3%. Oleh
sebab itu, dapat disimpulkan bahwa aspek larang orang lain
menyentuh anggota tubuh pribadi menjadi aspek dengan perolehan
skor terendah. Selanjutnya, pemaparan data diatas menyatakan
bahwa setiap partisipan mengalami perubahan skor proteksi diri dari
kekerasan seksual yang positif dari sebelum dan setelah pelaksanaan

psikoedukasi seksual.

2) Analisis Statistik
Penelitian ini menggunakan analisis statistic non-parametric
yaitu uji Wilcoxon signed rank test dengan bantuan IBM
STATISTIC SPSS 24. Uji tersebut digunakan untuk
membandingkan perbedaan dari dua kelompok data yang
berpasangan tetapi tidak terdistribusi normal (Kyle dan Vemoy,
2002). Berikut tabel hasil uji data dengan bantuan IBM SPSS 24

pada output ranks.
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Tabel 4.4 Output Rank pada uji wilcoxon

Ranks
Sum of
N Mean Rank Ranks
Posttest- Pretest  Negative Ranks 0@ .00 .00
Positive Ranks 5P 3.00 15.00
Ties 0°¢
Total 5

a. Posttest < Pretest
h. Posttest = Pretest

c. Posttest= Pretest
Tabel output diatas pada kolom negative ranks atau selisih
(negative) antara skor proteksi diri sebelum dan setelah pemberian
psikoedukasi seksual adalah O untuk nilai N (jumlah), mean rank
ataupun sum of rank. Hasil tersebut menunjukkan tidak adanya
penurunan (pengurangan) dari skor pretest dan posttest.

Adapun pada kolom positive ranks atau selisih (positif) antara
skor pretest dan posttest menunjukkan terdapat 5 data yang bernilai
positif. Hal tersebut menunjukkan bahwa 5 partisipan mengalami
peningkatan skor proteksi diri dari sebelu dan setelah pemberian
psikoedukasi seksual. Selain itu, mean rank atau rata-rata
peningkatan tersebut sebesar 3,00 dengan sum of ranks sebesar
15,00. Selanjutnya pada kolom ties menunjukkan angka O sehingga
disimpulkan bahwa tidak ada nilai yang sama antara pretest dan

posttest.
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Selain itu, terdapat tabel output kedua atau test statistic yang
dapat menjelaskan serta menjawab hipotesis penelitian. Berikut
tabel hasil uji data pada output test statistic sebagai berikut.

Tabel 4.5 Output Test Statistic pada uji wilcoxon

Test Statistics®

Posttest-

Pretest
z -2.032°
Asymp. Sig. (2-tailed) .042

a. Wilcoxon Signed Ranks Test

h. Based on negative ranks.
Berdasarkan data diatas, diketahui bahwa nilai Asymp. Sig. (2-tailed)
bernilai 0,042 sehingga hipotesis diterima. Hal tersebut dikarenakan
nilai 0,042 < 0,050 yang artinya ditemukan adanya pengaruh dari
pemberian psikoedukasi seksual dalam meningkatkan skor proteksi
diri dari kekerasan seksual pada siswa perempuan penyandang

intellectual disability di SLB Idayu 2 Kabupaten Malang.

b) Analisis Hasil Observasi
Analisis hasil observasi dilakukan dengan tujuan untuk
mengetahui perubahan kondisi psikologis yang dialami partisipan
sebelum, selama, dan setelah pemberian psikoedukasi seksual
berlangsung. Selain itu, analisis ini bertujuan untuk mengetahui
gambaran proses perubahan dinamika psikologis yang dialami

partisipan ketika sedang mengikuti ataupun setelah mengikuti
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psikoedukasi seksual. Adapun analisis ini dilakukan secara umum dan
individual sebagai berikut;
1) Analisis Umum

Analisis secara umum dilakukan kepada seluruh partisipan
dengan melihat hasil dari pretest, observasi sebelum, selama, dan
sesudah psikoedukasi seksual, lembar kerja, posttest dan follow up.
Adapun sebelum pelaksanaan psikoedukasi seksual, diketahui
bahwa kemampuan proteksi diri dari kekerasan seksual pada siswa
perempuan dengan intellectual disability termasuk dalam kategori
rendah. Hal tersebut ditunjukkan dari hasil skala proteksi diri dari
kekerasan seksual yang diisi oleh partiipan. Selain itu, berdasarkan
hasil wawancara dengan guru di SLB ldayu 2 serta observasi awal,
hal tersebut dilatarbelakangi oleh kurangnya fasilitas dan perhatian
sekolah tersebut terhadap psikoedukasi seksual serta kurangnya
pemahaman orang tua.

Data observasi pada hari pertama yakni pembangunan
rapport dan pelaksanaan pretest. Pada awal pertemuan, partisipan
terlihat cukup antusias untuk memperkenalkan dan menceritakan
dirinya. Partisipan juga mengajukan beberapa pertanyaan terkait
proses pelaksanaan psikoedukasi seksual seperti berapa hari
kegiatan ini akan dilaksanakan, sampai pukul berapa dan
sebagainya. Partisipan juga terlihat bersemangat untuk menjawab

pertanyaan terkait perasaan yang sedang dirasakan serta
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menanggapi Setiap pertanyaan fasilitator dan co-fasilitator. Ketika
mengisi lembar pretest, partisipan terlihat kebingungan dan
beberapa kali mengatakan bahwa mereka tidak tahu karena tidak
dipelajari di kelas. Walaupun demikian, partisipan tetap terlihat
bersemangat untuk menjawab setiap pertanyaan yang ditandai
dengan kekhusyukan mereka dalam membaca setiap pertanyaan
yang disediakan.

Data observasi pada hari kedua yakni pemberian materi “aku
dan tubuhku” serta materi “aku dan anggota tubuh privasiku”. Pada
hari kedua partisipan terlihat lebih antusias dalam mengikuti
psikoedukasi seksual. Hal tersebut terlihat dari partispan secara
aktif dan antusias menjawab setiap pertanyaan yang diberikan oleh
fasilitator, mengikuti setiap instruksi yang diberikan,
mendengarkan materi yang disampaikan oleh fasilitator serta
mengerjakan lembar kerja dengan baik. pada akhir sesi, partisipan
terlihat mulai kehilangan konsentrasi dikarenakan beberapa siswa
tingkat SD yang sudah pulang terlihat mendekat ke musholla.
Adanya pemberian reward berupa makanan ringan terbukti
membantu partisipan untuk kembali memperhatikan dan
menanggapi fasilitator.

Data observasi pada hari ketiga, pelaksanaan psikoedukasi
seksual terlambat untuk dimulai karena partisipan masih berada di

ruang kelas untuk diberikan tugas rumah oleh guru kelasnya.
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Pelaksanan psikoedukasi seksual dimulai pada pukul 10.15 WIB.
Partisipan mengikuti kegiatan dengan baik dan bersemangat.
Partisipan menanggapi berbagai pertanyaan fasilitator tentang
materi sebelumnya, mengikuti setiap instruksi dengan baik serta
antusias dalam ketika bermain peran. Hal ini terlihat dari
kesungguhan partisipan untuk berteriak bahkan mendorong
fasilitator dan co-fasilitator dengan cukup kuat. Sebelum sesi
berakhir, partisipan kembali diberikan pertanyaan terkait materi
yang sudah disampaikan serta diberikan reward untuk
memunculkan inisiatifnya.

Data observasi pada hari keempat, pelaksanaan psikoedukasi
berjalan dengan lancar, partisipan antusias membaca dan menjawab
lembar posttest yang diberikan. Selain itu, partisipan terlihat sudah
tidak berteriak untuk mengatakan tidak tahu dan sebagainya. Ketika
sesi penutup dan kristalisasi, setiap partisipan berinisiatif untuk
mengajukan diri menjawab berbagai pertanyaan yang diberikan
oleh fasilitator. Lebih lanjut, partisipan juga antusias dalam bermain
peran sesuai dengan situasi yang dijelaskan oleh fasilitator. Pada
akhir sesi, partisipan terlihat lebih senang dan bersemangat karena
melihat reward yang akan diberikan.

Adapun hasil dari lembar kerja partisipan pada setiap
pemberian materi menunjukkan bahwa partisipan memahami setiap

materi yang diberikan. Selain evaluasi pemahaman, partisipan juga
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diberikan evaluasi terkait pemberian psikoedukasi seksual secara
berkala pada akhir setiap sesinya. Evaluasi tersebut menunjukkan
bahwa peserta merasa senang dan bersemangat dalam mengikuti
psikoedukasi seksual karena gambarnya bagus, ada media peraga
yang lucu, game yang seru serta video yang menarik. Berdasarkan
uraian di atas dapat disimpulkan bahwa psikoedukasi seksual
berjalan dengan lancar dan baik dimana partisipan terlibat aktif,
kooperatif, dan antusias.

Adapun berdasarkan hasil skor proteksi diri dari kekerasan
seksual ditemukan bahwa seluruh partisipan memiliki skor yang
rendah pada setiap aspek proteksi diri dari kekerasan seksual yaitu
mengenali organ perkembangan seksual, larang orang lain
menyentuh anggota tubuh pribadi dan lapor pada orang terdekat.
Selanjutnya, aspek terendah yang ditemukan setelah pemberian
psikoedukasi seksual terletak pada larang orang lain menyentuh
anggota tubuh pribadi pada indikator mengenali situasi pemicu
tindakan kekerasan seksual. Selain itu, ditemukan adanya beberapa
hambatan selama pelaksanaan psikoedukasi seksual seperti siswa
yang tidak masuk pada hari ketiga sehingga diberikan materi secara
terpisah, ruangan yang kurang nyaman serta distraksi dari siswa lain

yang telah lebih dahulu pulang.
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2) Analisis Individual
= Partisipan CA

Partisipan CA mengalami kenaikan skor proteksi diri dari
kekerasan seksual yang paling tinggi sebesar 18 poin. CA
memiliki skor pretest sebesar 7 yang tergolong rendah dan
mengalami kenaikan skor menjadi 25 dengan kategori yang
tinggi. Berdasarkan hasil observasi, CA merupakan partisipan
yang paling antusias dalam menanggapi setiap pertanyaan dari
fasilitator, memiliki inisiatif untuk mengajukan diri memberi
contoh yang pertama serta merespon dengan baik lembar kerja
yang diberikan. Selain itu, CA terlihat cukup fokus ketika
mendengarkan materi walaupun sesekali melamun ke luar
jendela dan menguap. Perilaku kooperatif CA selama
pelaksanaan psikoedukasi menunjukkan adanya peningkatan
skor proteksi diri dari kekerasan seksual yang tergolong tinggi.
Lebih lanjut ketika follow up, CA menunjukkan peningkatan
skor menjadi 28 dengan kategori tinggi. Adapun Kketika
diberikan pertanyaan terkait materi yang diberikan satu minggu
yang lalu, CA menjawab dengan sangat baik bahkan melakukan
sesi roleplay dengan semangat. Berdasarkan hasil analisi hasil
pretest, posttest, dan follow up, CA pada awalnya cenderung
rendah pada ketiga aspek yakni mengenali organ perkembangan

seksual, larang orang lain menyentuh anggota tubuh pribadi dan
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lapor pada orang terdekat. Setelah diberikan psikoedukasi
seksual, ketiga aspek mengalami peningkatan. Adapun aspek
larang orang lain menyentuh anggota tubuh pribadi menjadi
yang paling rendah diantara ketiga aspek diatas terutama pada
indikator mengenali situasi yang memicu tindakan kekerasan
seksual.
Partisipan NA

Partisipan lain yang juga menunjukkan perubahan skor
pretest ke posttest adalah NA dengan peningkatan skor sebesar
12 poin. NA mendapatkan skor pretest paling tinggi yakni 9
yang tergolong rendah dan mengalami kenaikan skor menjadi
21 dengan kategori tinggi. Pada awalnya, Partisipan NA
memiliki potensi yang rendah pada ketiga aspek proteksi diri
yakni mengenali organ perkembangan seksual, larang orang lain
menyentuh anggota tubuh pribadi dan lapor pada orang terdekat.
Adapun ketiga aspek tersebut mengalami peningkatan yang baik
lalu aspek larang orang lain menyentuh anggota tubuh pribadi
pada indikator mengenali situasi pemicu kekerasan seksual
menjadi aspek yang paling rendah. Lebih lanjut ketika follow
up, NA menunjukkan sedikit peningkatan skor menjadi 23 yang
termasuk kategori tinggi. Berdasarkan hasil observasi selama
psikoedukasi seksual, NA terlihat memperhatikan materi yang

disampaikan walaupun sesekali terlihat berbisik dengan
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temannya. NA mampu mengikuti instruksi dengan baik,
menjawab berbagai pertanyaan yang diberikan dan melakukan
roleplay dengan cukup baik pula. Selama pelaksanaan
psikoedukasi seksual, NA beberapa kali bertanya terkait
instruksi yang diberikan kepada co-. Selain itu, pada hari kedua
NA terlihat sangat antusias dengan menanyakan kepada co-
fasilitator mengenai kegiatan psikoedukasi pada hari berikutnya
seperti pada jam berapa psikoedukasi seksualnya dimulai.
Adapun peningkatan skor proteksi diri dari kekerasan seksual
Na setelah satu minggu diberikan psikoedukasi seksual dapat
terlihat dari antusiasme NA dalam menjawab berbagai
pertanyaan dan mengikuti role play.
Partisipan FA

FA merupakan partisipan dengan skor pretest sebesar 6
poin yang termasuk kategori rendah menjadi 22 dengan kategori
tinggi pada posttest. Adapun FA merupakan satu-satunya
partisipan yang mengalami penurun skor dari posttest ke follow
up. Skor proteksi diri dari kekerasan seksual pada partisipan FA
mengalami penurunan sebesar 2 poin. Berdasarkan hasil
observasi selama pemberian materi pada hari kedua dan ketiga,
FA beberapa kali terlihat melamun dan memandang ke arah luar
jendela. Diantara para partisipan, FA kurang berinisiatif untuk

mengajukan diri dalam memberikan contoh. Walaupun
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demikian, FA terlihat cukup sering memperhatikan fasilitator,
menjawab pertanyaan yang diberikan dengan tepat,
mempresentasikan ulang materi dengan baik dan terlihat sangat
bersemangat ketika diajak bermain game edukasi. Kurangnya
perhatian dan antusiasme FA dalam mengikuti psikoedukasi
seksual menjadi salah factor penyebab skor proteksi diri dari
kekerasan seksual pada FA mengalami penurunan dari posttsest
ke follow up. Selain itu, kondisi lokasi pengambilan data follow
up yang kurang kondusif karena beberapa siswa lain berlarian
di luar musholla berhasil mendistraksi FA. Selanjutnya, analisis
berdasarkan aspek proteksi diri dari kekerasan seksual FA
ditemukan bahwa sebelum pelaksanaan psikoedukasi seksual
memiliki skor yang rendah pada ketiga aspek proteksi diri baik
mengenali organ perkembangan seksual, larang orang lain
menyentuh anggota tubuh pribadi dan lapor pada orang terdekat.
FA mengalami peningkatan skor pada ketiga aspek adapun skor
terendah ditemukan pada aspek lapor pada orang terdekat.
Partisipan SA

Partisipan SA mengalami perubahan skor proteksi diri
dari kekerasan seksual pada pretest dan posttest sebesar 15 poin.
Pada saat pretest SA memperoleh nilai sebesar 8 poin yang
termasuk kategori rendah sedangkan pada saat posttest SA

mendapatkan nilai 23 yang termasuk kategori tinggi.
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Peningkatan skor tersebut dikarenakan SA terlihat sangat
memperhatikan fasilitator dalam memberikan materi ditandai
dengan duduk yang tenang. Selain itu, SA juga teribat aktif
dalam menanggapi berbagai pertanyaan yang diberikan.
Adapun selama psikoedukasi seksual, SA kurang menunjukkan
inisiatifnya ketika ditawarkan untuk memberikan contoh
ataupun mempresentasikan ulang materi, menanggapi dengan
suara yang lirih, dan mudah terdistraksi oleh pergerakan
temannya. Selanjutnya, SA merupakan partisipan Yyang
cenderung memiliki mood kurang baik pada setiap akhir sesi
apalagi ketika teman-temannya di kelas lain sudah pulang.
Keadaan SA yang kurang inisiatif dan mudah kehilangan fokus
membuat SA mengalami peningkatan skor posttest ke follow up
sebesar 1 poin saja menjadi 24 poin. Berdasarkan analisis skor
proteksi diri ditemukan bahwa SA memiliki skor yang rendah
pada tiga aspek proteksi diri sebelum diberikan psikoedukasi
seksual dan mengalami peningkatan skor pada setiap aspeknya.
Adapun aspek lapor pada orang terdekat menjadi aspek paling
rendah.
Partisipan SS

Partisipan SS merupakan partisipan yang memiliki nilai
pretest yang paling rendah diantara para partisipan yakni 5 poin

dengan kategori rendah. Lebih lanjut, partisipan SS juga
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memiliki nilai proteksi diri dari kekerasan seksual yang paling
rendah diantara para partisipan lainnya yakni 17 poin. Hasil skor
tersebut menunjukkan bahwa SS memiliki skor rendah pada
setiap aspek dan mengalami peningkatan yang cukup baik
setelah diberikan psikoedukasi seksual. Adapun setelah
pelaksanaan psikoedukasi seksual, aspek terendah diperoleh
pada aspek larang orang lain menyentuh anggota tubuh pribadi
dengan indikator mengenali situasi pemicu kekerasan seksual.
Berdasarkan hasil observasi selama pemberian psikoedukasi
seksual, SS terlihat cukup aktif dalam menanggapi fasilitator,
berani untuk mempresentasikan ulang materi yang diberikan
seperti menunjuk anggota tubuh pribadi. Pada hari ketiga, SS
tidak masuk kelas sehingga SS mendapatkan psikoedukasi
seksual secara terpisah. Pemberian materi diberikan pada hari
berikutnya sebelum pelaksanaan psikoedukasi seksual
dilakukan. Selama pemberian psikoedukasi seksual secara
terpisah, SS sangat fokus memperhatikan fasilitator,
menanggapi berbagai pertanyaan fasilitator serta mengerjakan
lembar kerja dengan tepat. Peningkatan dari posttest ke follow
up menunjukkan bahwa SS terlihat lebih focus dalam
mengerjakan follow up dan telah memahami dengan baik materi

yang telah diberikan.
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NO | Partisipan Konsentrasi Kooperatif Pemahaman
1 CA Cukup Baik Baik
2 NA Cukup Baik Baik
3 FA Kurang Cukup Cukup
4 SA Cukup Cukup Baik
5 SS Baik Baik Cukup

D. Pembahasan

Karakteristik utama pada individu dengan intellectual disability
adalah fungsi kognitif dan sosial yang berada dibawah rata-rata seperti
keterbatasan dalam menilai suatu peristiwa, kekurangan dalam bernalar secara
abstrak, kesulitan beradaptasi dan mandiri serta perkembangan yang lambat
daripada individu normal seusianya (APA, 2013). Pernyataan diatas sesuai
dengan kondisi partisipan pada penelitian ini yang merupakan siswa
perempuan kelas 11 SMALB dengan usia kronologis 18-28 tahun. Kondisi
partisipan juga cenderung kurang menjaga dan merawat diri sendiri ditandai
dengan seragam yang kurang rapi, seragam yang tidak sesuai dengan ketentuan
harinya, kebersihan wajah dan mulut yang tidak terawat serta minimnya
pengetahuan pada kebersihan dan kesehatan organ reproduksi. Selain itu,
partisipan cenderung kesulitan menanggapi beberapa pertanyaan dengan
bahasa yang rumit seperti berapa lama waktu menstruasi dan sebagainya.
Kondisi tersebut dapat menjadi penyebabnya rentannya siswa perempuan
dengan intellectual disability menjadi korban dari kekerasan seksual (Phasha,

2012; Byrne, 2017).
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Kekerasan seksual merupakan suatu tindakan atau usaha nyata untuk
berperilaku seksual secara paksa kepada seseorang disertai ancaman ataupun
tidak sebagai upaya melakukan aktivitas seksual berupa sexual intercourse,
penganiayaan ataupun sentuhan yang tidak senonoh (Yulaelawati, 2005;
Suyanto, 2010). Kekerasan seksual menurut Huwaidah (2011) disebabkan oleh
beberapa faktor diantaranya faktor ketidakberdayaan korban dan faktor korban
yang berkebutuhan khusus. Kedua faktor tersebut dapat dimanfaatkan oleh
pihak yang tidak bertanggung jawab dengan memanfaatkan kepolosan dan
karakteristik partisipan yang lemah dan mudah dimanipulasi.

Pernyataan tersebut didukung oleh analisis hasil observasi yang
menunjukkan bahwa partisipan cenderung kesulitan dalam memfokuskan
perhatian. Selain itu, partisipan cenderung terlihat kebingungan setiap
diberikan informasi yang bersifat abstrak seperti kekerasan seksual dapat
terjadi dimana saja termasuk di rumah dan sekolah. Lebih lanjut, hasil pretest
juga menunjukkan rendahnya hasil skor proteksi diri dari kekerasan seksual
pada partisipan sebelum diberikannya perlakuan psikoedukasi seksual. Adapun
skor yang diperoleh partisipan yakni paling rendah 5 poin dan paling tinggi
hanya 9 poin yang mana termasuk kategori rendah.

Adapun pernyataan diatas juga dibuktikan oleh hasil analisis pada
setiap aspek proteksi diri dari kekerasan seksual yakni mengenali organ
perkembangan seksual, larang orang lain menyentuh anggota tubuh pribadi dan
lapor pada orang terdekat. Ketiga aspek tersebut memiliki beberapa indikator

lain sebagai berikut pertama, aspek mengenali organ perkembangan seksual
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memiliki indikator berupa mengetahui peubahan fisik pada masa pubertas serta
mengetahui perbedaan mendasar antara anak laki-laki dan perempuan. Kedua,
larang orang lain menyentuh anggota tubuh pribadi dengan indikator berupa
mengetahui konsep batasan tubuh serta mengetahui situasi pemicu tindakan
kekerasan seksual. terakhir, lapor pada orang terdekat mempunyai indikator
yaitu mampu bersikap adaptif serta terbuka kepada orang tua ataupun guru
tentang tindakan kekerasan seksual.

Berdasarkan hasil analisis grafik dan observasi ditemukan bahwa
seluruh partisipan pada awalnya memiliki skor proteksi diri dari kekerasan
seksual yang rendah pada setiap aspeknya yakni berada di bawah 40%. Hal
tersebut diperkuat dengan sikap partisipan yang terlihat binggung ketika
mengerjakan pretest terutama CA dan SA yang mengatakan bahwa mereka
tidak tahu dan mengaku tidak pernah diajarkan di kelas. Hasil diatas juga
menunjukkan bahwa partisipan yang merupakan penyandang intellectual
disability sangat berisiko menjadi korban kekerasan seksual yang tentunya
menimbulkan kerugian baik secara fisik, psikis ataupun sosial (Vireo, 2005).

Lebih lanjut, berdasarkan hasil wawancara awal, ditemukan bukti
bahwa individu dengan intellectual disability yang menjadi korban kekerasan
seksual mengembangkan perilaku maladaptive berupa menyentuh anggota
tubuh pribadi teman sekelasnya. Perilaku diatas merupakan konsekuensi dari
karakteristik pengetahuan individu dengan intellectual disability yang parsial
(tidak akurat) dan tidak konsisten sehingga berpotensi menimbulkan

kekeliruan pemahaman. Oleh sebab itu, perlu adanya keterampilan fungsi
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adaptif untuk meminimalisir terjadinya kekerasan seksual berupa proteksi diri
dari kekerasan seksual. Proteksi diri dari kekerasan seksual merupakan upaya
seseorang untuk melindungi diri dari berbagai situasi ataupun tindakan
pemaksaan perilaku seksual yang membahayakan diri baik secara fisik ataupun
psikis dengan memunculkan respon verbal ataupun non-verbal.

Pernyataan diatas juga didukung dan diperintahkan oleh Allah SWT
dalam Al-Quran yang salah satunya tertuang pada QS. An-Nur ayat 33 yang

berbunyi
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Artinya,

“Katakanlah kepada wanita yang beriman: "Hendaklah mereka menahan
pandangannya, dan kemaluannya, dan janganlah mereka menampakkan
perhiasannya, kecuali yang (biasa) nampak dari padanya. Dan hendaklah
mereka menutupkan kain kudung kedadanya, dan janganlah menampakkan
perhiasannya kecuali kepada suami mereka, atau ayah mereka, atau ayah
suami mereka, atau putera-putera mereka, atau putera-putera suami mereka,
atau saudara-saudara laki-laki mereka, atau putera-putera saudara lelaki
mereka, atau putera-putera saudara perempuan mereka, atau wanita-wanita
islam, atau budak-budak yang mereka miliki, atau pelayan-pelayan laki-laki
yang tidak mempunyai keinginan (terhadap wanita) atau anak-anak yang
belum mengerti tentang aurat wanita. Dan janganlah mereka memukulkan
kakinyua agar diketahui perhiasan yang mereka sembunyikan. Dan
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bertaubatlah kamu sekalian kepada Allah, hai orang-orang yang beriman
supaya kamu beruntung.”

Ayat tersebut menunjukkan adanya perintah Allah SWT untuk menjaga diri
serta menunjukkan sikap tegas Islam yang menolak adanya segala bentuk
penindasan kepada perempuan seperti kekerasan seksual. Selain itu, terdapat
beberapa aturan-aturan dalam Islam yang dikhususkan untuk menjaga diri,
kehormatan dan martabat perempuan diantaranya kewajiban menutup aurat
(QS. An-Nur: 31), kewajiban berjilbab di ruang publik (QS. Al-Ahzab: 59),
dan larangan untuk berhias secara berlebihan (QS. Al-A’raf: 31 dan QS. Al-
Ahzab: 33). Selanjutnya, perintah untuk memproteksi diri juga tertuang dalam
hadis Rasulullah yang diriwayatkan oleh Imam Muslim no 1340 yang berisi
larangan melakukan safar tanpa adanya pendampingan mahram. Pemaparan
diatas menunjukkan adanya perhatian Islam yang lebih terhadap perempuan
untuk memproteksi diri dari terjadinya tindakan kekerasan seksual.
Selanjutnya, Leffert dkk (2010) menyatakan bahwa kemampuan
individu dengan intellectual disability untuk bersikap adaptif seperti proteksi
diri dari kekerasan seksual sangat berkaitan dengan pemahamannya terkait
dengan kekerasan seksual. Liou (2014) dan Greydanus (2012) juga
menyatakan bahwa langkah awal dalam mencegah terjadinya kekerasan
seksual pada individu penyandang intellectual disability dengan memberikan
informasi yang tepat tentang kekerasan seksual yang disesuaikan dengan
kondisi kognitif dan kemampuan adaptifnya. Oleh sebab itu, pada penelitian
ini partisipan diberikan psikoedukasi seksual yang bertujuan untuk

meningkatkan pemahaman dan sikap proteksi diri partisipan dari kekerasan
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seksual. Psikoedukasi seksual yang diberikan terdiri atas beberapa materi yaitu
pertama, “mari berkenalan”. Materi tersebut diberikan dengan tujuan untuk
membangun hubungan yang baik dengan partisipan. Strategi yang digunakan
pada sesi ini adalah dengan memberikan game edukasi serta memberikan
reward agar partisipan bersedia menjawab pertanyaan tentang dirinya.

Kedua, materi yang diberikan adalah “Aku dan anggota tubuhku”.
Materi tersebut berbicara tentang anggota tubuh manusia, perbedaan mendasar
antara anggota tubuh anak laki-laki dan perempuan serta konsep dari pubertas.
Konsep pubertas yang diajarkan yakni definisi pubertas dan tanda-tanda
pubertas seperti payudara membesar, menstruasi serta tumbuhnya rambut pada
area vagina dan ketiak. Selama pemberian materi baik dengan power point
ataupun alat peraga lainnya, partisipan terlihat cukup antusias terutama ketika
ditampilkan video. Pada saat penjelasan CA, NA dan FA terlihat kurang
memperhatikan seperti melihat keluar jendela ataupun berbisik dengan
temannya. Strategi yang digunakan untuk mengembalikan konsentrasi
partisipan dengan memberikan beberapa pertanyaan terkait materi serta
mendorong setiap partisipan untuk maju ke depan agar dapat
mempresentasikan ulang materi yang telah diberikan secara langsung. Cara
tersebut behasil meningkatkan aspek mengenali organ perkembangan seksual
partisipan.

Selanjutnya, materi “Aku dan anggota tubuh pribadiku”. Materi ini
diberikan dalam satu hari dengan materi yang berkaitan dengan konsep

pubertas. Penggabungan dua materi menjadi satu dikarenakan adanya
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hubungan diantara keduanya. Pemahaman tentang konsep pubertas beserta
konsekuensi yang menyertainya akan membantu partisipan memahami alasan
mengapa anggota tubuh pribadi tidak boleh dilihat, disentuh ataupun difoto
oleh orang lain. Adapun materi ini bertujuan untuk meningkatkan pemahaman
partisipan terkait dengan batasan tubuh berupa bibir, payudara, pantat, dan
vagina yang mana tidak boleh disentuh oleh orang lain kecuali orang tua dan
dokter. Selama pemberian materi, konsentrasi partisipan terlihat baik karena
setiap partisipan diminta untuk menunjuk serta memegang anggota tubuh
pribadinya secara langsung. Partisipan juga diminta bergantian
mempresentasikan ulang materi yang diberikan dihadapan teman-temannya.
CA menjadi partisipan pertama yang berinisiatif untuk mengajukan dirinya
diikuti dengan partisipan lainnya dengan dorongan pemberian reward.

Pada materi selanjutnya dengan judul “Hal-hal yang harus aku
hindari”. Materi tersebut bertujuan untuk meningkatkan aspek larang orang
lain menyentuh anggota tubuh pribadi pada indikator memahami situasi
pemicu terjadinya kekerasan seksual. Materi yang diberikan seperti konsep
bahwa kekerasan seksual dapat terjadi dimanapun dan kapanpun termasuk di
sekolah bahkan di rumah. Selain itu, diberikan pemahaman terkait situasi yang
termasuk dalam kekerasan seksual. Selama pemberian materi, CA, NA, dan SA
menunjukkan sikap yang kooperatif ditandai dengan keaktifan dan inisatif
dalam menjawab berbagai pertanyaan yang diberikan oleh fasilitator. Adapun
pemberian materi tersebut berhasil meningkatkan aspek larang orang lain

menyentuh anggota tubuh pribadi. Walaupun demikian, pada partisipan NA
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dan SA aspek tersebut terutama pada indikator mengenali situasi pemicu
terjadinya kekerasan seksual merupakan aspek terendah berdasarkan analisis
aspek proteksi diri dari kekerasan seksual.

Pada hari ketiga juga diberikan materi berupa “Hal-hal yang harus
aku lakukan”. Materi ini diberikan dengan tujuan meningkatkan aspek lapor
pada orang terdekat yang memiliki dua indikator berupa mampu bersikap
adaptif dengan bertahan atau menolak permintaan yang berpotensi
menimbulkan kekerasan seksual seperti berteriak, melawan, berlari ke tempat
ramai dan sebagainya. Indikator lainnya adalah keberanian untuk bersikap
terbuka dengan menceritakan tindakan kekerasan seksual yang diterima kepada
orang tua. Sesi ini berhasil menarik konsentrasi dan antusiasme partisipan
karena partisipan diminta untuk bermain peran. Seluruh partisipan bersikap
koopertif kecuali SA yang menolak untuk bermain peran atau role play
dihadapan teman-temannya. Hal tersebut menyebabkan SA harus pulang
sedikit lebih lama daripada teman-temannya karena harus bermain peran secara
privat. Adapun setelah pemberian materi, partisipan terbukti mengalami
peningkatan pada aspek ini terutama CA, NA dan SA sedangkan SS dan FA
juga mengalami peningkatan tetapi masih tergolong cukup pada indikator
mampu bersikap terbuka kepada orang tua ataupun guru.

Berdasarkan pemaparan sebelumnya dapat disimpulkan bahwa
psikoedukasi seksual yang telah diberikan efektif dalam meningkatkan potensi
proteksi diri dari kekerasan seksual. Pada awalnya, seluruh partisipan memiliki

skor yang rendah pada seluruh aspek proteksi diri dari kekerasan seksual.
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Adapun setelah dilaksanakannya psikoedukasi seksual, seluruh partisipan
mengalami peningkatan skor proteksi diri dari kekerasan seksual yang cukup
signifikan terutama pada aspek mengenali organ perkembangan seksual,
dilanjutkan dengan lapor pada orang terdekat kemudian larang orang lain
menyentuh anggota tubuh pribadi. Analisis yang telah dilakukan menunjukkan
bahwa indikator mengenali situasi pemicu kekerasan seksual pada aspek larang
orang lain menyentuh anggota tubuh pribadi menjadi aspek yang mengalami
peningkatan yang paling rendah diantara aspek lainnya.

Pernyataan tersebut dibuktikan dengan hasil analisis grafik partisipan
dimana nilai posttest atau nilai setelah dilaksanakannya psikoedukasi seksual
menunjukkan adanya peningkatan skor proteksi diri dari kekerasan seksual.
Ditemukan bahwa skor tertinggi partisipan sebesar 25 poin dan skor terendah
sebesar 17 poin yang mana termasuk kategori tinggi. Peningkatan skor
partisipan dari pretest ke posttest sebesar 73 poin dengan nilai mean sebesar
14,6. Lebih lanjut, partisipan yang mengalami peningkatan skor paling tinggi
adalah CW sebesar 18 poin. Peningkatan skor tertinggi kedua diperoleh oleh
FA sebesar 16 poin. Selanjutnya adalah SA yang mengalami peningkatan
menjadi 15 poin. Adapun SS dan NA merupakan partisipan yang mengalami
peningkatan terendah sebesar 12 poin. Berdasarkan uraian diatas dapat
disimpulkan bahwa seluruh partisipan mengalami peningkatan skor yang
cukup signifikan. Hal tersebut dilatarbelakangi oleh proses pelaksanaan

psikoedukasi seksual yang berjalan lancar ditandai dengan antusias, sikap
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kooperatif dan inisiatif partisipan dalam menjawab ataupun mengikuti instruksi
fasilitator.

Lebih lanjut, hasil analisis statistic pretest ke posttest dengan
Wilcoxon signed rank test pada penelitian ini juga menunjukkan bahwa nilai
Asymp.Sig (2-tailed) sebesar 0,042 < 0,050 sehingga ditemukan adanya
pengaruh yang signifikan dari pemberian psikoedukasi seksual dalam
meningkatkan potensi proteksi diri dari kekerasan seksual pada siswa
perempuan penyandang intellectual disability di SLB Idayu 2. Berdasarkan
pemaparan diatas maka dapat disimpulkan bahwa hipotesis pada penelitian ini
diterima. Selain itu, dapat diartikan pula bahwa psikoedukasi seksual dapat
dijadikan sebagai salah satu upaya preventif dalam mencegah terjadinya
kekerasan seksual terutama pada individu dengan intellectual disability.
Adapun hasil penelitian diatas sejalan dengan penelitian yang telah dilakukan
oleh Hastuti (2005) yang membuktikkan bahwa penyampaian psikoedukasi
seksual dapat meningkatkan proteksi diri dari kekerasan seksual. Potensi
tersebut dipengaruhi oleh pemahaman individu penyandang intellectual
disability.

Pemaparan data diatas menunjukkan adanya pengaruh pemberian
psikoedukasi seksual dalam meningkatkan proteksi diri partisipan dari
kekerasan seksual. Adapun hasil antara posttest ke follow up menunjukkan
tidak adanya perbedaan yang signifikan dimana partisipan cenderung
mengalami peningkatan skor sebsar 1 atau 2 poin. Partisipan FA manjadi satu-

satunya partisipan yang menunjukkan penurunan skor sebesar 2 poin akan
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tetapi skor proteksi diri dari kekerasan seksual FA masih dalam kategori yang
tinggi. Hasil diatas menunjukkan bahwa setelah satu minggu pemberian
psikoedukasi seksual, skor proteksi diri dari kekerasan seksual partisipan tidak
mengalami penurunan yang signifikan. Hal tersebut dapat disimpulkan bahwa
materi yang diberikan selama pelaksanaan psikoedukasi seksual tidak bersifat
sementara melainkan bertahan dalam jangka waktu tertentu.

Peningkatan tersebut pada dasarnya dipengaruhi oleh beberapa faktor
diantaranya adalah pendekatan yang digunakan dalam memberikan materi.
Pada penelitian ini, psikoedukasi seksual yang diberikan telah disesuaikan
dengan karakteristik partisipan sehingga menggunakan pendekatan yang
variatif, kreatif, dan menyenangkan. Pendektan yang digunakan pada
penelitian ini yaitu penggunaan metode VAK (visual,auditori, dan kinestetik)
dengan konsep direct instruction, pengunaan media, alat peraga, role play,
serta reward sebagai penguatan. Hal tersebut didukung oleh Kuswandi dan
Mafruhah (2017) yang menyatakan bahwa karakteristik individu dengan
intellectual disability yang terbatas dalam menerima informasi secara abstrak
dan mudah terdistraksi membutuhkan pengajaran dengan beragam metode,
media audio dan visual serta alat peraga.

Faktor lainnya yang penting untuk diperhatikan adalah kondisi
partisipan penelitian. Partisipan yang mengembangkan komitmen dan motivasi
yang baik akan cenderung mengikuti psikoedukasi seksual dengan rutin, tepat
waktu, dan aktif dalam menanggapi setiap pertanyaan (Elfina, 2019). Oleh

sebab itu, pada penelitian ini setiap partisipan diberikan alat peraga yang
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bertujuan untuk mengidentifikasikan mood partisipan pada setiap pergantian
sesi. Selain itu, partisipan juga diberikan reward berupa makanan ringan
sebagai bentuk reinforcement positif agar semangat dan motivasi partisipan
tetap terjaga. Pernyataan tersebut sejalan dengan pendapat Skinner (dalam
Santrock, 2007) yang menyatakan bahwa pemberian reward sebagai penguat
positif akan meningkatkan frekuensi respon yang diinginkan. Adanya berbagai
upaya diatas berhasil mengkondisikan partisipan selama pelaksanaan
psikoedukasi seksual berlangung. Hal tersebut ditandai dengan partisipan yang
datang tepat waktu, terlibat aktif dalam menanggapi fasilitator, mengerjakan
lembar kerja dengan baik serta memiliki inisiatif untuk mempresentasikan
ulang materi yang telah dipelajari.

Selanjutnya, keaktifan partisipan juga dipengaruhi oleh keberadaan
guru pendamping atau shadow teacher selama pelaksanaan psikoedukasi
seksual. Pernyataan tersebut didukung oleh Djamarah (2002) yang menyatakan
bahwa motivasi untuk belajar dipengaruhi oleh peran guru dalam prosesnya.
Adanya guru pendamping membantu partisipan yang merupakan individu
dengan intellectual disability untuk lebih memahami materi yang disampaikan
serta memastikan partisipan agar tidak mudah terdistraksi. Selain itu, partisipan
terlihat lebih termotivasi dan bersemangat dengan keberadaan guru
pendamping. Hal tersebut ditandai dengan senyum sumringah partisipan ketika
sedang diberikan materi, bertanya mengapa psikoedukasi seksualnya hanya
sebentar dan berani untuk tampil di depan setelah diberikan instruksi oleh guru

pendampingnya. Pernyataan diatas sejalan dengan hasil penelitian oleh
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Hazizah (2020) yang menyatakan bahwa motivasi belajar peserta didik dengan
retradasi mental mengalami peningkatakan dengan adanya shadow teacher.

Pelaksanaan psikoedukasi dengan metode yang variatif, upaya
pengkondisian partisipan yang tersusun serta keberadaan guru pendamping
terbukti mempengaruhi peningkatan potensi proteksi diri partisipan dari
kekerasan seksual. Pernyataan tersebut didukung oleh hasil follow up
partisipan yang mengalami peningkatan sebesar 7 poin dari nilai posttest
sebesar 108 poin menjadi 115 poin. Adapun peningkatan yang signifikan
terlihat dari pretest ke posttest sebesar 73 poin dari skor pretest sebesar 35 poin
menjadi 108 poin. Hal diatas juga menunjukkan adanya peningkatan proteksi
diri dari kekerasan seksual partisipan dari pretest-posttest sebesar 49% dan
posttest-follow up sebesar 4,7%. Adanya peningkatan skor proteksi diri
partisipan dari kekerasan seksual sebelum dan setelah pelaksanaan
psikoedukasi seksual bahkan satu minggu setelah pelaksanaannya
menunjukkan bahwa peningkatan proteksi diri partisipan dari kekerasan
seksual tidak bersifat sementara akan tetapi telah terendapkan dalam kurun
waktu tertentu.

Adapun terdapat beberapa hambatan yang ditemukan selama
pelaksanaan psikoedukasi seksual diantarnya pertama, kondisi ruang kelas
yang kurang memadai menyebabkan pelaksanaan psikoedukasi seksual
dilakukan di mushalla. Kondisi tersebut beberapa kali menyebabkan partisipan
terdistraksi pada akhir sesi karena beberapa siswa tingkat SD yang telah pulang

mendatangi mushala. Kedua Terdapat partisipan yang tidak masuk pada hari
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ketiga sehingga dilakukan pemberian materi secara individu sebelum
pelaksanaan pada hari berikutnya. Ketiga, Terjadi penundaan waktu untuk
memulai psikoedukasi seksual pada hari ketiga selama 15 menit. Penundaan
tersebut disebabkan terdapat beberapa partisipan yang belum menyelesaikan
pelajaran pada jam pertama di kelas sehingga guru kelas perlu memberikan
beberapa instruksi. Terakhir, Kketerbatasan guru di sekolah tersebut
menyebabkan supervisior hadir secara penuh hanya pada hari kedua, ketiga,
dan keempat. Pada sesi pembangunan rapport, pretest serta follow up,

supervisor tidak mendampingi secara penuh karena harus masuk ke kelas.



BAB V

PENUTUP

A. Kesimpulan

Berdasarkan pemaparan hasil penelitian dan pembahasan dapat

disimpulkan bahwa pelaksanaan psikoedukasi seksual berpengaruh secara

signifikan dalam meningkatkan potensi proteksi diri dari kekerasan seksual

pada siswa perempuan penyandang intellectual disability di SLB Idayu 2

Kabupaten Malang. Adapun pada penelitian ini terdapat beberapa temuan

tambahan sebagai berikut:

1.

Perhatian lingkungan sekitar partisipan baik keluarga ataupun sekolah
masih sangat minim terutama dalam membentuk potensi proteksi diri dari
kekerasan seksual sedangkan dorongan seksual yang dimiliki partisipan

sama besar dengan individu normal seusianya.

. Potensi proteksi diri partisipan penelitian dari kekerasan seksual sebelum

diberikan psikoedukasi seksual termasuk dalam kategori rendah pada semua
aspek yaitu mengenali organ perkembangan seksual, larang orang lain

menyentuh anggota tubuh pribadi dan lapor pada orang terdekat

. Pelaksanaan psikoedukasi seksual efektif dalam meningkatkan aspek

mengenali organ perkembangan seksual dan lapor pada orang terdekat.
Adapun aspek larang orang lain menyentuh anggota tubuh pribadi menjadi

aspek yang mengalami peningkatan paling rendah diantara aspek lainnya
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4. Terdapat beberapa faktor yang berpengaruh dalam meningkatkan proteksi
diri partisipan dari kekerasan seksual yaitu pengkondisian partisipan yang
baik, adanya pendampingan oleh shadow teacher, pemberian reinforcement
positif berupa reward serta penggunaan metode yang variatif dengan

menggabungkan metode visual, audio, kinestetik dan direct instruction.

B. Saran
Berdasarkan hasil penelitian yang diperoleh maka dapat dikemukakan
beberapa saran sebagai berikut,
1. Bagi Partisipan Penelitian
a. Partisipan diharapkan dapat menyadari pentingnya proteksi diri dari
kekerasan seksual serta mengaplikasikan materi yang telah diberikan
selama pelaksanaan psikoedukasi seksual agar keterbatasan yang
dimiliki tidak dimanfaatkan oleh pihak yang tidak bertanggung jawab
b. Partisipan diharapkan dapat meningkatkan potensi proteksi diri dari
kekerasan seksual terutama pada aspek larang orang lain menyentuh
anggota tubuh pribadi
2. Bagi Sekolah Luar Biasa (SLB) Idayu 2
a. Pihak sekolah diharapkan dapat memberikan materi tentang
psikoedukasi seksual pada saat proses belajar mengajar sebagai upaya
meningkatkan kesadaran peserta didik serta mencegah terjadinya

tindakan kekerasan seksual pada peserta didik
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b. Pihak sekolah diharapkan dapat memiliki peraturan yang jelas dan tegas
berkaitan dengan praktik kekerasan seksual yang terjadi di lingkungan
sekolah

c. Pihak sekolah diharapkan dapat menciptakan lingkungan sekolah
berkaitan dengan sarana prasarana yang aman dan ramah bagi peserta
didik untuk mencegah terjadinya tindakan kekerasan seksual

d. Pihak sekolah diharapkan dapat bekerjasama dengan penyedia layanan
pencegahan dan penanganan kasus kekerasan seksual pada anak
terutama di ingkungan sekolah

3. Bagi Orang Tua

a. Orang tua yang memiliki anak dengan disabilitas intelektual diharapkan
dapat menjadi lingkungan pertama yang memberikan pemahaman dan
menumbuhkan sikap proteksi diri anaknya dari kekerasan seksual

b. Orang tua yang memiliki anak dengan disabilitas intelektual diharapkan
dapat lebih peduli terhadap pertumbuhan dan perkembangan anaknya
baik secara fisik, psikis ataupun sosial

4. Bagi Pemerintah

a. Pemerintah diharapkan dapat memperhatikan kondisi finansial dari
keluarga yang memiliki anak dengan disabilitas sehingga keluarga
tersebut dapat menjalankan peran dan fungsinya dengan baik

b. Pemerintah diharapkan dapat mendata keluarga yang memiliki anak

dengan disabilitas untuk memberikan dukungan baik dana ataupun
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pelatihan agar anak tersebut dapat bertumbuh dengan maksimal dan
mandiri
5. Bagi Peneliti Selanjutnya

a. Peneliti selanjutnya diharapkan dapat memperhatikan perbedaan
rentang usia kronologis dan usia perkembangan dari setiap partisipan
agar diperoleh data yang lebih akurat

b. Peneliti selanjutnya diharapkan dapat melakukan penelitian pada
partisipan dengan jenis kelamin laki-laki untuk melihat adanya variasi
dari hasil penelitian

c. Peneliti selanjutnya diharapkan dapat melakukan follow up lebih dari
satu kali secara berkala untuk mengetahui sejaun mana kemampuan
proteksi dari kekerasan seksual dapat bertahan pada partisipan

d. Peneliti selanjutnya diharapkan dapat memperhatikan berbagai faktor
eksternal dalam pelaksanaan penelitian ini baik ketika melakukan
intervensi ataupun follow up seperti memperhatikan kondisi partisipan
di luar waktu intervensi, waktu pelaksanaan, kondisi sekolah pada saat
pelaksanaan, kondisi ruang untuk pelaksanaan, kebutuhan peserta dan
faktor eksternal lainnya yang dianggap dapat mempengaruhi jalannya
penelitian. Berbagai faktor tersebut sebaiknya lebih dikontrol agar

penelitian selanjutnya dapat terlaksana dengan maksimal
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2. Nurul Hikmah, M.Pd.

Demikian permohonan ini kami sampaikan, atas perhatian dan kerjasamanya kami

sampaikan terimakasih.

Tembusan:

1. Dekan;

2. Para Wakil Dekan);
3. Ketua Jurusan;

4. Arsip.
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LAMPIRAN 2
INFORMED CONSENT

Lembar Informed Consent

Setelah diberikan penjelasan oleh peneliti mengenai maksud dan tujuan penelitian ini
maka saya yang bertanda tangan di bawah ini:

Nama : Tuning Saraswati Suskia, S.Psi
Jabatan : Kepala Sckolah SLB Idayu 2
No.HP : 081231225613

Dengan ini saya menyatakan bahwa SLB Idayu 2 bersedia menjadi partisipan dalam
penelitian yang dilakukan oleh Nadia Alfiyyatus Sholihah Fadli (19410035) mahasiswi
Program Studi Psikologi Universitas Islam Negeri Maulana Malik Ibrahim Malang dengan
judul “Pengaruh Psikoedukasi Seksual Terhadap Peningkatan Proteksi Diri dari Kekerasan
Seksual pada Siswa Perempuan Penyandang Intellectual Disability di SLB Idayu 2 Kabupaten
Malang”™

Saya menyatakan bahwa siswa kami bersedia menjadi partisipan pada penelitian i
dengan sukarela tanpa adanya paksaan. Saya menyadari bahwa penelitian i tidak
membahayakan bagi siswa yang terlibat. Demikian pernyataan ini saya buat dengan sejujur-
jujurnya tanpa ada paksaan dari pihak manapun.

ing Saraswati Suskia, S P

109



LAMPIRAN 3
HASIL EXPERT JUDGMENT MODUL PENELITIAN

SURAT PERNYATAAN RATER

Bahwa yang bertanda tangan dibawah ini :

Nama : Abdul Hamid Cholili, M.Psi
NIDT :19890602201911201270
Profesi : Dosen Ahli Desain Pelatihan dan Modifikasi Perilaku

Telah melakukan rater skala pada modul “Psikoedukasi Seksual Siswa Perempuan
dengan Intellectual Disability” dengan judul skripsi ‘“Pengaruh Psikoedukasi
Seksual Terhadap Peningkatan Pengetahuan Pencegahan Kekerasan Seksual pada
Siswa Perempuan Penyandang Intellectual Disabilty di SLB Idayu 2 Kabupaten

Malang” yang dilakukan oleh :

Nama : Nadia Alfiyyatus Sholihah Fadli
NIM 19410035

Angkatan : 2019

Berikut ini lembar peniaian berupa kritik dan saran terhadap modul :

1. Judul yang berada di depan modul sebaiknya dibuat lebih menarik dan berbeda
dengan judul penelitian

2. Perlu adanya rincian kegiatan secara spesifik terkait pemberian psikoedukasi
berupa dokumen desain atau rundown kegiatan

3. Tambahkan feedback atau indikator pencapaian dalam setiap sesi

4. Gambar penjelas pada tata ruang psikoedukasi disesuaikan menjadi “pemateri”

dan “partisipan”




SURAT PERNYATAAN RATER

Bahwa yang bertanda tangan dibawah ini:

Nama : Fuji Astuti, M.Psi,Psikolog
NIP : 199004072019032013
Profesi : Dosen Ahli Psikologi Klinis

Telah melakukan rater skala pada modul “Psikoedukasi Seksual Siswa Perempuan
dengan Intellectual Disability” dengan judul skripsi “Pengaruh Psikoedukasi
Seksual Terhadap Peningkatan Proteksi Diri dari Kekerasan Seksual pada Siswa
Perempuan Penyandang Intellectual Disabilty di SLB Idayu 2 Kabupaten Malang”

yang dilakukan oleh:

Nama : Nadia Alfiyyatus Sholihah Fadli

NIM : 19410035

Angkatan : 2019

Berikut ini lembar peniaian berupa kritik dan saran terhadap modul :

Prosedur penelitian dibuat lebih detail

Penulisan disesuaikan dengan aturan dan diperjelas
Tambah media peraga manusia

Ice breaking disesuaikan dengan tujuan

e
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SURAT PERNYATAAN RATER

Bahwa yang bertanda tangan dibawah ini:

Nama : Novia Solichah, M.Psi., Psikolog
NIP : 199406162019082001
Profesi : Dosen Ahli Psikologi Sekolah

Telah melakukan rater skala pada modul “Psikoedukasi Seksual Siswa Perempuan
dengan Intellectual Disability” dengan judul skripsi “Pengaruh Psikoedukasi
Seksual Terhadap Peningkatan Proteksi Diri dari Kekerasan Seksual pada Siswa
Perempuan Penyandang Intellectual Disabilty di SLB Idayu 2 Kabupaten Malang”

yang dilakukan oleh:

Nama : Nadia Alfiyyatus Sholihah Fadli

NIM : 19410035

Angkatan : 2019

Berikut ini lembar peniaian berupa kritik dan saran terhadap modul :

1. Perlu diberikan ice breaking pada perpindahan setiap sesi untuk
meminimalisir kejenuhan

2. Durasi waktu dalam setiap sesi perlu disesuaikan dengan karakteristik
partisipan
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SURAT PERNYATAAN RATER

Bahwa yang bertanda tangan dibawah ini:

Nama : Dr. Elok Halimatus Sa'diyah, M.Si
NIP : 197405182005012002
Profesi : Dosen Ahli Psikologi Perkembangan

Telah melakukan rater skala pada modul “Psikoedukasi Seksual Siswa Perempuan
dengan Intellectual Disability” dengan judul skripsi “Pengaruh Psikoedukasi
Seksual Terhadap Peningkatan Proteksi Diri dari Kekerasan Seksual pada Siswa
Perempuan Penyandang Intellectual Disabilty di SLB ldayu 2 Kabupaten Malang”

yang dilakukan oleh:

Nama : Nadia Alfiyyatus Sholihah Fadli
NIM : 19410035

Angkatan : 2019

Berikut ini lembar peniaian berupa kritik dan saran terhadap modul :

1. Modul kurang operasional, perlu dijabarkan setiap prosedurnya

2. Metode yang digunakan harus variatif dengan menggabungkan berbagai
model pembelajaran yakni audio, visual, dan Kinestetik

3. Slide PPT dapat dilampirkan

4. Perlu adanya shadow teacher pada setiap sesi
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SURAT PERNYATAAN RATER

Bahwa yang bertanda tangan dibawah ini:

Nama : Tuning Saraswati Suskia, S.Psi
NIP T -
Profesi : Guru sekolah luar biasa

Telah melakukan rater skala pada modul “Psikoedukasi Seksual Siswa Perempuan
dengan Intellectual Disability” dengan judul skripsi “Pengaruh Psikoedukasi
Seksual Terhadap Peningkatan Proteksi Diri dari Kekerasan Seksual pada Siswa
Perempuan Penyandang Intellectual Disabilty di SLB Idayu 2 Kabupaten Malang”

yang dilakukan oleh:

Nama : Nadia Alfiyyatus Sholihah Fadli

NIM : 19410035

Angkatan : 2019

Berikut ini lembar peniaian berupa kritik dan saran terhadap modul :

1. Waktu pelaksanaan psikoedukasi seksual dapat diberikan setelah jam
istirahat

2. Lembar kerja dapat dibuat lebih sederhana dan menarik

3. Pada setiap sesi perlu disipkan game agar siswa tidak mudah bosan
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LAMPIRAN 4
MODUL PENELITIAN

[

Fakultas Psikologi
UIN Maulana Malik Ibrahim Malang



KATA PENGATAR

Assalamu’alaikum Warahmatullahi Wabarakatuh. Puji syukur berupa ucapan
alhamdulillah penulis haturkan kepada Allah SWT yakni Tuhan Semesta Alam
yang mana atas berkah dan inayah-Nya modul kegiatan penelitian eksperimen
sebagai pedoman dalam menyelesaikan tugas akhir pendidikan sarjana Psikologi
dengan judul “Pengaruh Psikoedukasi Seksual Terhadap Peningkatan Pengetahuan
Pencegahan Kekerasan Seksual pada Siswa Perempuan Penyandang Intellectual
Disability di SLB Idayu 2 Kabupaten Malang” telah terselesaikan dengan baik.
Shalawat serta salam semoga senantiasa dapat terhaturkan kepada junjungan alam
Nabi Muhammad Saw sebab berkat perjuangan beliau sekarang kita telah berada
pada zaman yang penuh dengan cahaya ilmu pengetahuan.

Adapun modul kegiatan penelitian eksperimen bagi siswa perempuan dengan
disabilitas intelektual ini disusun dengan mengadaptasi komponen psikoedukasi
seksual milik Liou (2014) dan penetalaksanaan psikoedukasi milik Supratiknya
(2011). Modul ini dibuat berdasarkan hasil asesmen yang telah dilakukan
sebelumnya selama kegiatan Praktik Kerja Lapangan (PKL) sehingga turut
menyesuaikan dengan kebutuhan dari siswa. Secara garis besar, kegiatan yang
dilakukan memiliki tujuan untuk kebaikan siswa perempuan dengan disabilitas
intelektual dalam lingkup pengenalan dan pembelajaran.

Adapun kegiatan penelitian ini bertujuan untuk memberikan psikoedukasi
seksual dasar kepada siswa perempuan dengan disabilitas intelektual sebagai upaya
preventif untuk mengurangi resiko terjadinya kekerasan seksual yang rentan terjadi.

Penulis menyadari bahwa dalam proses penyusunan dan pembuatan modul kegiatan
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penelitian eksperimmen ini masih jauh dari kata sempurna dan tentu masih terdapat
banyak kesalahan. Oleh karena itu, penulis mengharapkan kritik dan saran dari
pembaca sangat diharapkan demi perbaikan dalam rangka menyempurnakan modul
di masa yang akan datang.

Malang, September 2022

Penulis

117



PENDAHULUAN

A. Latar belakang

Tindakan kekerasan seksual terhadap perempuan sering terjadi di
Indonesia baik dalam lingkungan publik maupun lingkungan privat terutama
terhadap perempuan penyandang disabilitas. Perempuan penyandang disabilitas
menjadi golongan yang paling rentan mendapatkan tindakan kekerasan seksual
(Komnas Perempuan, 2021). Berdasarkan pada Catatan Tahunan Kekerasan
Terhadap Perempuan Tahun 2020 Komnas Perempuan (2021) menunjukkan
bahwa 77 perempuan penyandang disabilitas mengalami kekerasan seksual
yang didominasi oleh intellectual disability sebanyak 45%. Data tersebut
mengalami peningkatan dari tahun-tahun sebelumnya yakni ditemukan 69
kasus pada tahun 2019 serta 57 kasus pada tahun 2017 dan 2018. Sejalan dengan
data tersebut, hasil penelitian Byrne (2017) dan Phasha (2012) menyatakan
bahwa siswa dengan intellectual disability beresiko tiga kali lebih tinggi
menjadi korban kekerasan seksual dibandingkan dengan siswa normal.

Berbagai uraian data terkait kekerasan seksual diatas dilatarbelakangi
oleh adanya keterbatasan dalam kemampuan intelektual serta rendahnya
mobilisasi dan akses untuk mendapatkan informasi yang berkaitan dengan
seksualitas dan kesehatan reproduksi. Hal tersebut menyebabkan rentannya
perempuan penyandang disabilitas menjadi korban kekerasan seksual
(Hermawan, 2020). Siswa dengan kemampuan intelektual yang rendah
memiliki berbagai permasalahan dalam memahami suatu informasi termasuk

segala hal yang berhubungan dengan seksualitas, penilaian terhadap situasi
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pemicu terjadinya kekerasan seksual seperti berkaitan dengan respon yang tepat
untuk dilakukan ketika berada pada situasi yang beresiko menyebabkan
kekerasan ataupun pelecehan seksual (Elfina, Latipun, dan Fasikhah, 2020).
Lebih lanjut, siswa dengan kemampuan intelektual yang rendah atau
penyandang Intellectual Disability ketika memasuki usia pubertas ataupun usia
reproduksi secara biologis juga memiliki dorongan untuk tertarik kepada lawan
jenis (Elfina, 2019).

Fase pubertas adalah suatu periode pada kehidupan siswa yang ditandai
dengan kematangan seksual yang pesat sehingga terjadi perubahan karakteristik
seks sekunder akibat adanya proses pertumbuhan dan kematangan organ
reproduksi (Kusumawati dkk, 2018; Wong et al, 2009). Lebih lanjut, Fase
pubertas menurut Hurlock (1980) akan menstimulasi siswa untuk mulai
menyesuaikan diri dengan adanya perubahan bentuk tubuh akibat kematangan
seksual termasuk di dalamnya keinginan untuk menerima dukungan dari lawan
jenis. Kebutuhan akan pemenuhan hasrat seksualitas siswa penyandang
intellectual disability kepada lawan jenis sama seperti siswa normal pada
umumnya bahkan cenderung mudah dimanipulasi (Pratiwi dan Romadonika,
2020).

Siswa penyandang intellectual disability seringkali dianggap aneh
dikarenakan perilaku yang tidak sesuai dengan perkembangan usianya serta
kesulitan untuk memahami konsekuensi atas perilakunya (Kemis dan
Rosnawati, 2013; Somantri, 2012). Keadaan tersebut menunjukkan rentannya

penyandang intellectual disability ketika memasuki usia reproduksi untuk
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melakukan tindakan menyimpang di tempat umum akibat dorongan seksualnya
serta menyebabkan siswa penyandang intellectual disability kesulitan untuk
mengenali situasi pemicu kekerasan seksual ataupun memberikan respon yang
sesuai. Keseluruhan aspek diatas mengakibatkan terjadinya kerentanan berlapis
pada perempuan penyandang disabilitas untuk mampu menghindari perilaku
seksual yang beresiko serta menghindari ancaman kekerasan secara seksual.

Kekerasan secara seksual didefinisikan sebagai suatu tindakan nyata
ataupun ancaman yang berkaitan dengan seksualitas. Hal tersebut dilakukan
oleh pelaku kepada korban secara paksa sehingga menyebabkan kerugian baik
secara fisik maupun psikis (Setyono, Wadjo & Salamor, 2021). Menurut
Persada (2021) dilansir dari klikdokter.com, kekerasan seksual lebih bersifat
memaksa dimana pelaku berusaha untuk mendominasi korban dengan
manipulasi ataupun intimidasi sehingga korban kehilangan keberdayaan untuk
menolak segala tindakan seksual yang tidak dikehendaki. Terdapat beberapa
bentuk dari kekerasan seksual diantaranya pelecehan seksual (Menyentuh
anggota tubuh pribadi, mengirim pesan berbau pornografi, melirik anggota
tubuh pribadi, dan lainnya), pemerkosaan, perbudakan seksual, pemaksaan
perkawinan, pemaksaan untuk mengandung, eksploitasi seksual, pemaksaan
kontrasepsi, dan lain sebagainya (Komnas Perempuan, 2017).

Adapun dampak dari kekerasan seksual bagi korban yakni kecemasan,
trauma, depresi, penurunan fungsi seksual dan sosial bahkan keinginan untuk
bunuh diri (Morgan, 2019; Mason et al, 2013). Salah satu bentuk kerugian

dalam penurunan fungsi sosial yakni timbulnya perilaku maladaptif. Hal
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tersebut dibuktikan dengan hasil wawancara kepada guru SLB Idayu 2 bahwa
ditemukan terdapat siswa yang menjadi korban kekerasan seksual. Adapun
bentuk kekerasan seksual yang diterima berupa sentuhan terhadap anggota
tubuh pribadinya ketika sedang berada di area public yakni warnet (warung
internet). Dampak dari peristiwa tersebut menjadikan korban yang merupakan
penyandang intellectual disability mempraktekan tindakan yang diperolehnya
pada teman di sekolah. Perilaku tersebut dikategorikan maladaptive karena
merupakan bagian dari perilaku pelanggaran seksual. Dampak tersebut
merupakan konsekuensi dari karakteristik pengetahuan seksual siswa disabilitas
intelektual yang tidak akurat (parsial) dan tidak konsisten sehingga berpotensi
menimbulkan kekeliruan pemahaman yang diwujudkan dalam tindakan
pelanggaran seksual yang bertentangan dengan norma masyarakat terkait
dorongan seksualnya (Baron et al, 2002; Szollos dan Mccabe, 1995).

Oleh sebab itu, perempuan dengan disabilitas intelektual perlu dibekali
kemampuan adaptif untuk memproteksi diri dari kekerasan seksual. Weitlauf
(dalam Syani, 2019) mendefinisikan keterampilan proteksi diri sebagai
kemampuan seseorang berupa tindakan yang dapat mencegah terjadinya
perbuatan yang membahayakan diri akibat tindakan agresif seseorang dalam
berbagai aspek kehidupan termasuk kekerasan seksual. Adapun Wilkins dan
Matson (2007) menyatakan bahwa fungsi intelektual siswa tidak dapat
ditingkatkan namun fungsi adaptif siswa dapat diperbaiki dengan pelatihan
yang disesuaikan dengan tingkat kognisi penyandang intellectual disability.

Sejalan dengan itu, penelitian yang dilakukan oleh Cuskelly dan Byrde (2004)
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membuktikan bahwa pemberian informasi tanpa adanya penambahan
keterampilan praktis kurang membantu penyandang disabilitas intelektual
dalam menghindari tindakan kekerasan seksual yang rentan terjadi.

Adapun Leffert, Siperstein dan Widaman (2010) menjelaskan bahwa
kemampuan siswa untuk bersikap adaptif seperti proteksi diri berkaitan erat
dengan pemahamannya terkait kekerasan seksual. Liou (2014) juga
menegaskan bahwa langkah awal dalam upaya pencegahan tindak kekerasan
seksual yang terjadi pada perempuan penyandang intellectual disability yakni
dengan memberikan pemahaman tentang kekerasan seksual yang rentan terjadi
padanya. Sejalan dengan itu, Greydanus, Rimza dan Patricia (2002)
mengatakan bahwa salah satu cara membantu siswa berkebutuhan khusus agar
terhindar dari kekerasan seksual ialah dengan memberikan informasi yang tepat
tentang seks yang disesuaikan dengan kondisi kognitif dan kemampuan
adaptifnya. Oleh sebab itu, kemampuan proteksi diri siswa dengan disabilitas
intelektual dapat ditingkatan dengan pemberian informasi terkait kekerasan
seksual melalui psikoedukasi yang berkaitan dengan seksualitas.

HIMPSI (2010) menerangkan bahwa psikoedukasi adalah kegiatan
yang bertujuan untuk meningkatkan pemahaman atau keterampilan sebagai
upaya preventif dari munculnya gangguan psikologis pada suatu kelompok.
Psikoedukasi dapat diberikan dalam bentuk pelatihan atau tanpa pelatihan
disesuaikan dengan tujuannya. Sedangkan seksualitas adalah segala sesuatu
yang bersinggungan dengan seks (jenis kelamin) secara lebih kompleks

mencakup sifat, karakteristik, peranan, dorongan, orientasi serta kehidupan seks
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(Pangkahlila dalam Martaadisubrata dkk, 2005). Berdasarkan pernyataan diatas
maka psikoedukasi seks diartikan sebagai suatu kegiatan yang bertujuan untuk
meningkatkan pemahaman atau keterampilan yang berkaitan dengan seks
dengan berorientasi kepada fungsi biologis dan fungsi sosialnya. Sejalan
dengan itu, Haffner (1990) menyatakan bahwa psikoedukasi seksual bersifat
lebih komprehesif meliputi berbagai dimensi baik biologis, sosiokultural,
psikologis, dan spiritual sehingga siswa dapat memproteksi diri serta membuat
keputusan yang bertanggung jawab.

Pernyataan diatas menunjukkan bahwa psikoedukasi seksual sangat
penting diberikan sebagai upaya preventif mencegah perempuan penyandang
intellectual disability menjadi korban kekerasan seksual karena keterbatasan
keterampilannya. Adapun pencegahan terjadinya kekerasan seksual harus
dikenalkan oleh lingkungan terdekat dari penyandang intellectual disability
yakni lingkungan keluarga dan lingkungan pendidikan. Hal tersebut
disampaikan oleh Frenia Nababan selaku Koordinator Advokasi dan
Komunikasi Perkumpulan keluarga Berencana Indonesia (PKBI) yang dilansir
dari laman BBC.com. Frenia (2016) menyampaikan perlu adanya peran
keluarga dalam penanaman pengetahuan seksual yang dilakukan secara terbuka
serta petingnya peran sekolah sebagai lembaga pendidikan dalam memberikan
pemahaman seksualitas sehingga terbentuk perilaku adaptif. Adapun
psikoedukasi yang diberikan seputar tentang pengenalan fase pubertas secara
fisik, pengenalan anggota tubuh pribadi, identifikasi perilaku pemicu kekerasan

seksual dan pengenalan respon yang tepat ketika menghadapi situasi tersebut.
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Berbagai materi tersebut bertujuan agar siswa dengan disabilitas
intelektual dapat mengembangkan kemampuan untuk memproteksi diri
berdasarkan dengan pengetahuan yang dimilikinya (Yuliana, Widyastuti, dan
Siswanti 2021; Liou, 2014). Adapun pengenalan fase pubertas dapat membantu
siswa dengan disabilitas intelektual membedakan perbedaan bentuk fisik antara
laki-laki dan perempuan beserta konsekuensi yang menyertainya. Selanjutnya,
pengenalan anggota tubuh pribadi dapat memberikan informasi terkait sentuhan
aman dan tidak aman. Materi lainnya berupa identifikasi situasi pemicu
bertujuan agar siswa dengan disabilitas intelektual mampu mengenali situasi
kekerasan seksual seperti membuka pakaian dan sebagainya. Terakhir,
diberikan informasi tentang respon yang sebaiknya diberikan ketika berada
pada situasi pemicu kekerasan seksual. Berdasarkan penjelasan diatas,
pemberian psikoedukasi seksual diduga efektif dalam meningkatkan
keterampilan proteksi diri pada perempuan penyandang intellectual disability
sehingga dapat terhindar dari tindakan kekerasan seksual dari siswa yang tidak
bertanggung jawab.

Berdasarkan pemaparan diatas, peneliti menyimpulkan bahwa
psikoedukasi seksual dapat dijadikan sebagai upaya preventif dalam mencegah
terjadinya kekerasan seksual dengan meningkatkan keterampilan proteksi diri
disamping peningkatan pengetahuan pencegahan kekerasan seksual dengan
mempengaruhi partisipan penelitian sehingga dapat bersikap sesuai dengan
norma yang diharapkan dalam masyarakat. Selain itu, psikoedukasi seksual dan

proteksi diri dari pencegahan seksual memiliki pengaruh yang positif namun
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data ataupun penelitian terkait psikoedukasi seksual pada perempuan
penyandang intellectual disability masih tergolong kurang sedangkan kasus
kekerasan seksual pada perempuan penyandang intellectual disability sering
terjadi. Hal tersebut menunjukkan perlu adanya kajian tentang psikoedukasi
seksual terhadap peningkatan proteksi diri pencegahan kekerasan seksual. Oleh
sebab itu, penelitian ini berjudul “Pengaruh Psikoedukasi Seksual Terhadap
Peningkatan Proteksi Diri dari Kekerasan Seksual pada Siswa perempuan

penyandang Intellectual Disability di SLB Idayu 2 Kapubaten Malang.”

Tujuan Modul

Tujuan penyusunan modul “pengaruh psikoedukasi seksual terhadap
peningkatan proteksi diri dari pelecehan seksual pada siswa perempuan
penyandang intellectual disability di SLB Idayu 2 Kabupaten Malang” adalah
sebagai pedoman pemberian psikoedukasi seksual pada siswa dengan
disabilitas intelektual tentang pemahaman seksual sehingga siswa intellectual
disability dapat mengenali serta mencegah terjadinya kekerasan seksual.
Adapun pemahaman yang diberikan berkaitan dengan komponen yang
dijelaskan oleh Liou (2014) yaitu pengenalan fase pubertas secara fisik,
pengenalan anggota tubuh pribadi, identifikasi perilaku pemicu kekerasan
seksual dan pengenalan respon yang tepat ketika menghadapi situasi tersebut.

Modul psikoedukasi ini diharapkan dapat menjadi alternatif solusi yang
bersifat preventif untuk mengurangi terjadinya kekerasan seksual terutama pada
perempuan dengan disabilitas intelektual. Selain itu, diharapkan dengan adanya

modul ini dapat menambah khazanah keilmuan serta dapat dijadikan sebagai
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referensi bagi penelitian selanjutnya dengan tema yang sama akan tetapi dengan
pembahasan yang lebih mendalam terkait psikoedukasi seksual terutama

kepada siswa dengan disabilitas intelektual.
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KEKERASAN SEKSUAL DAN PENGETAHUAN PENCEGAHAN

KEKERASAN SEKSUAL PADA INTELLECTUAL DISABILITY

A. Karakteristik Siswa dengan Intellectual Disability

Istilah penyandang dalam Kamus Besar Bahasa Indonsia (KBBI)
didefinisikan sebagai siswa yang menderita sesuatu. Sedangkan menurut
Undang-Undang RI No 8 Tahun 2016, disabilitas adalah keterbatasan secara
fisik, mental, intelektual dan sensorik yang terjadi dalam jangka waktu yang
panjang. Keterbatasan tersebut memberikan hambatan dalam beradaptasi
dengan lingkungan. Adapun istilah penyandang disabilitas intelektual sering
disebut sebagai retradasi mental. Keadaan tersebut ditandai dengan adanya
hambatan dalam fungsi intelektual secara berkelanjutan yang mempengaruhi
keterampilan untuk bersikap adaptif untuk menjalani kehidupan sosial dengan
baik. Selain itu, retradasi mental menyebabkan terbatasnya fungsi mental
umum seperti belajar, menalar, berpakaian, mandiri dalam lingkungan keluarga
ataupun sosial, berkomunikasi, menyelesaikan masalah dan lain sebagainya
(Schaafsma et al, 2014).

Kemenpppa (2013) menyebutkan bahwa siswa dengan retradasi mental
memiliki tingkat intelegensi rendah dibawah rata-rata siswa seusianya
sehingga kesulitan untuk beradaptasi sesuai dengan tahap perkembangannya.
Lebih lanjut lagi, Ke dan Liu (2012) mendefinisikan disabilitas intelektual
sebagai suatu kondisi menurunnya fungsi adaptif siswa baik secara konseptual,

sosial dan praktis yang terdeteksi sebelum usia 18 tahun. Adapun terdapat
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beberapa indikasi yang dapat dijadikan dasar penegakan diagnosis disabillitas
Intelektual menurut American Psychology Association (2013) apabila telah
memenuhi tiga kriteria. Pertama, mengalami penurunan pada fungsi mental
umum seperti kesulitan mengikuti perkembangan akademik sesuai usia
perkembangan, keterbatasan dalam bernalar dan menilai sesuatu, kesulitan
menyelesaikan masalah yang juga ditandai dengan IQ dibawah 70. Kedua,
Mengalami penurunan fungsi adaptif seperti kesulitan menyesuaikan diri
dengan lingkungan keluarga ataupun sosial serta tingkat kemandirian diri yang
rendah. Ketiga, penurunan fungsi mental umum dan adaptif yang terjadi secara
berkelanjutan selama masa perkembangan.

Adapun psikoedukasi seksual yang diberikan kepada siswa disabilitas
intelektual sebaiknya disesuaikan dengan Kklasifikasi tingkat keparahan.
Apabila tingkatan disabilitas intelektual tergolong tinggi maka psikoedukasi
seksual yang diberikan semakin sederhana menyesuaikan dengan tingkat
perkembangan serta 1Q yang dimiliki siswa baik secara kemampuan ataupun
keterampilan diri. The American Psychological Association (APA)
mengklasifikasikan disabillitas intelektual menjadi mild, moderate, severe, dan
profound. Mild (1Q 55-70) memiliki perkembangan yang lambat dari siswa
seusianya, berkomunikasi cukup baik serta mampu dibimbing secara
berkelanjutan. Moderate (IQ 40-55) kemampuan bernalar terhambat akan
tetapi dapat berkomunikasi dengan cukup baik sehingga mungkin untuk
dibimbing keterampilan sederhana. Severe (1Q 25-50) perkembangan bicara

terhambat namun dapat melakukan beberapa tugas sederhana. Profound
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(1Q<25) ditandai dengan kemampuan merawat diri dan komunikasi yang

sangat rendah serta penyesuaian dirinya sangat kurang.

Penyebab Kekerasan Seksual Pada Siswa Intellectual Disability

Terdapat beberapa penyebab siswa dengan disabilitas intelektual rentan
mengalami kekerasan seksual diantaranya pertama, adanya dorongan biologis
yang sesuai dengan usia perkembangan fisik akan tetapi tidak diimbangi
dengan kemampuan intelektual yang memadai. Hal tersebut menyebabkan
timbulnya perilaku maladaptif yang berkaitan dengan aktivitas seksual sebagai
konsekuensi adanya kesenjangan dalam tingkat pengetahuan seksual (Baron et
al, 2002). Kesenjangan tersebut disebabkan karakteristik pengetahuan seksual
siswa penyandang intellectual disability yang tidak akurat (parsial) dan tidak
konsisten (Szollos dan Mccabe, 1995). Oleh sebab itu, diperlukan pemberian
edukasi seksual yang sederhana disesuaikan dengan tingkat pengetahuannya.

Kedua, kurangnya perhatian lingkungan baik dari keluarga ataupun
lingkungan pendidikan terhadap pengetahuan seksual pada perempuan dengan
disabilitas intelektual. Hal tersebut disebabkan adanya kekhawatiran orang tua
dan guru untuk bersikap terbuka terkait aktivitas seksual karena takut
disalapersepsikan (Kasmini dan Novita, 2017). Selain itu, kesulitan dalam
merumuskan metode pengajaran yang tepat bagi siswa dengan disabilitas
intelektual menjadi penyebab rendahnya perhatian kurikulum pendidikan
terhadap pengetahuan seksual. Oleh sebab itu, perlu adanya edukasi dengan
penambahan keterampilan tertentu sebagai usaha preventif meluasnya suatu

masalah disebut sebagai psikoedukasi (Lencer et al, 2011). Adapun pemberian
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psikoedukasi seksual diharapkan dapat memberikan alternatif problem solving
dengan pendekatan perilaku seperti roleplay.

Ketiga, adanya keterbatasan orang tua dalam memberikan pengawasan
penuh kepada perempuan dengan disabilitas intelektual. Keterbatasan tersebut
disebabkan adanya berbagai kesibukan lain yang perlu diperhatikan. Oleh
karena itu, perlu adanya psikoedukasi seksual kepada siswa dengan disabilitas
intelektual agar mereka dapat mandiri untuk menjaga diri sendiri. Berdasarkan
hal tersebut, perlu adanya pemberian psikoedukasi seksual berupa informasi
yang dikombinasikan dengan pelatihan sederhana sehingga dapat diterapkan

dalam kehidupan sehari-hari.

Proteksi Diri dari Kekerasan Seksual

Proteksi diri didefinisikan sebagai tindakan pencegahan terhadap
berbagai perilaku agresif orang lain yang berpotensi merugikan diri baik secara
finansial, emosional, fisik, dan lain sebagainya. Lebih lanjut, proteksi diri
merupakan upaya mempertahankan diri untuk menjaga kesehatan fisik dan
psikis diri dari perbuatan negatif orang lain (Syani, 2019). Hodgins (2010)
menekankan bahwa proteksi diri dapat memunculkan respon baik secara verbal
ataupun non-verbal ketika berada dalam situasi yang dianggap berbahaya.
Respon tersebut dibentuk melalui serangkaian metode pembelajaran seperti
bermain peran, diskusi, dan lain sebagainya. Selain itu, proteksi diri dibentuk
dengan melatih keterampilan untuk berkomunikasi dan menolak sesuatu

(Hastuti, 2005). Oleh sebab itu, proteksi diri merupakan upaya yang dilakukan
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seseorang untuk melindungi diri dari berbagai situasi ataupun tindakan negatif
yang membahayakan diri baik secara fisik ataupun psikis dengan
memunculkan respon secara verbal atau non-verbal.

Adapun kekerasan seksual dapat didefinisikan sebagai tindakan nyata
untuk melakukan hubungan intim antara organ reproduksi pria dan wanita yang
dilakukan dengan paksa kepada korbannya sehingga menimbulkan kerugian
secara fisik, psikis maupun materil. Kekerasan seksual juga diartikan sebagai
setiap tindakan pemaksaan disertai ancaman ataupun tidak sebagai upaya untuk
melakukan aktivitas seksual baik berupa sexual intercouse, malakukan
penganiayaan ataupun sentuhan tidak senonoh kepada korban (Yulaelawati,
2015; Suyanto, 2010). Lebih lanjut lagi, konteks kekerasan seksual pada
perempuan disabilitas intelektual didefinisikan sebagai bentuk kekerasan
seksual yang dilakukan oleh orang dewasa kepada perempuan disabilitas
intelektual sebagai korban. Hal tersebut dilakukan oleh pelaku kepada korban
secara paksa sehingga menyebabkan kerugian baik secara fisik maupun psikis
(Setyono, Wadjo & Salamor, 2021). Oleh sebab itu, kekerasan seksual
didefinisikan sebagai tindakan pemaksaan untuk melakukan aktivitas seksual
yang berdampak merugikan bagi korban baik secara fisik maupun mental.

Berdasarkan uraian diatas, proteksi diri dari kekerasan seksual adalah
upaya yang dilakukan seseorang untuk melindungi diri dari berbagai situasi
pemicu tindakan kekerasan seksual yang membahayakan diri baik secara fisik

ataupun psikis dengan memunculkan respon secara verbal atau non-verbal.
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D. Faktor yang Mempengaruhi Keberhasilan Psikoedukasi

Terdapat beberapa faktor yang mempengaruhi keberhasilan pemberian
psikoedukasi seksual yaitu pertama, faktor utama dan terpenting adalah
kondisi partisipan penelitian. Hal tersebut dikarenakan partisipan yang akan
menjalani psikoedukasi seksual sehingga perlu adanya komitmen serta
motivasi yang kuat selama mengikuti serangkaian psikoedukasi. Kadua hal
tersebut akan mempengaruhi jalannya psikoedukasi seksual dimana semakin
tinggi komitmen dan motivasi maka partisipan dapat mengikuti dengan rutin,
tepat waktu, dan aktif dalam proses psikoedukasi seksual sehingga mampu
menerima dan melakukan proses psikoedukasi seksual dengan baik (Elfina,
2019). Oleh sebab itu, peneliti akan mengidentifikasikan mood partisipan serta
akan memberikan beberapa snack sebagai penguatan positif agar semangat dan
motivasi partisipan tetap terjaga.

Kedua, Pemberi materi psikoedukasi yakni peneliti. Hal ini berkaitan
dengan kemampuan peneliti dalam melakukan tahapan psikoedukasi seksual
serta cara peneliti membangun good rapport dengan partisipan penelitian.
Selain itu, pengetahuan peneliti tentang siswa dengan disabilitas intelektual
serta teori-teori yang terkait menjadi sangat penting untuk dimiliki oleh
peneliti. Penguasaan kompetensi yang baik akan menghasilkan proses
psikoedukasi seksual yang sesuai dengan timeline serta dapat mencapat target
psikoedukasi seksual (Elfina, Latipun, dan Fasikhah, 2020).

Ketiga, metode yang digunakan selama memberikan modul

psikoedukasi seksual. karakteristik siswa dengan intellectual disability yang
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terbatas dalam menangkap informasi secara abstrak dan mudah teralihkan
konsentrasinya memerlukan metode pengajaran yang menggunakan beragam
teknik, media dan alat peraga (Kuswandi dan Mafruhah, 2017). Oleh sebab itu,
penggunaan metode dengan menggabungkan metode audio, visual, dan
Kinestetik atau model pembelajaran VAK dengan konsep direct instruction
diasumsikan dapat membantu siswa dengan intellectual disability untuk lebih
mudah memahami materi yang diberikan (Sari, 2021; Sanjaya et al, 2017).
Terakhir, faktor lingkungan ketika pemberian psikoedukasi seksual.
Perempuan dengan disabiitas intelektual sangat membutuhkan bimbingan yang
intensif sehingga perlu adanya pendamping yang akan mendampingi selama
proses psikoedukasi. Adanya pendamping akan meningkatkan motivasi siswa
dengan intellectual disability serta dapat memastikan bahwa setiap partisipan
tetap mengikuti setiap materi yang diberikan. Pernyataan di atas didukung oleh
hasil penelitian Hazizah (2020) yang menyatakan bahwa adanya shadow
teacher dapat meningkatkan motivasi peserta didik dengan disabilitas

intelektual.

Pentingnya pemberian Psikoedukasi Seksual pada Siswa Intellectual
Disability

Keterbatasan yang dimiliki oleh perempuan dengan disabilitas
intelektual baik secara kognitif ataupun sosial menyebabkan tingginya resiko
terjadi kekerasan seksual pada mereka. Terjadinya kekerasan seksual pada
seseorang akan meninggalkan dampak merugikan baik secara fisik seperti

infeksi atau pendarahan pada vagina bahkan resiko tinggi terkena penyakit
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menular seksual (HIV, herpes, dan sebagainya) maupun secara psikologis
seperti traumatis berat, depresi, gangguan panik, kesulitan tidur hingga
munculnya dorongan untuk menyakiti diri atau bahkan bunuh diri (Paskalia,
2019). Oleh sebab itu, penting untuk memberikan kemampuan proteksi diri
dari kekerasan seksual yang dikombinasikan dengan terapi perilaku berupa
roleplay sehingga perempuan dengan disabilitas intelektual memiliki
kemampuan yang dapat diterapkan secara praktis dalam kehidupan sehari-
harinya.

Adapun perancangan modul ini sangat penting untuk disusun karena
dapat menjadi pedoman dalam memberikan psikoedukasi seksual pada siswa
dengan intellectual disability. Modul ini disusun sesuai dengan teori yang telah
disesuaikan dengan keterbatasan perempuan dengan disabilitas intelektual baik
secara kognitif maupun sosial. Psikoedukasi seksual menurut berbagai
penelitian diberikan sebagai upaya preventif dalam mencegah terjadinya
perilaku maladaptive berupa penyimpangan aktivitas seksual ataupun
mencegah terjadinya kekerasan seksual pada perempuan penyandang

intellectual disability (Cuskelly dan Bryde, 2004).
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PROSEDUR PSIKOEDUKASI SEKSUAL PADA INTELLECTUAL

DISABILITY

A. Pendekatan

Pendekatan yang digunakan pada modul ini adalah pendekatan perilaku.
Pendekatan perilaku berasumsi bahwa tindakan atau perilaku seseorang
dihasilkan dari stimulus yang diberikan oleh lingkungan. Adapun pada modul
ini, pendekatan perilaku yang digunakan adalah reinforcement atau penguatan
yang dicetuskan oleh Skinner. Pada dasarnya, kemampuan proteksi diri dari
kekerasan seksual memerlukan suatu stimulus yang diharapkan dapat
membentuk perilaku yang dapat mencegah terjadinya tindakan kekerasan
seksual. Oleh karena itu, siswa dengan disabilitas intelektual diberikan
modifikasi perilaku dengan prinsip behavior sebagai pelengkap dalam mencegah
terjadinya kekerasan seksual. selain itu, prinsip reinforcement digunakan untuk
membantu peneliti dalam menjaga konsentrasi serta mengajak partisipan untuk
terlibat aktif selama pemberian psikoedukasi sehingga materi dapat
tersampaikan dengan baik.

Lebih lanjut lagi, beberapa materi psikoedukasi memerlukan adanya
bermain peran atau roleplay agar materi yang diberikan dapat meningkatkan
keterampilan fungsi adaptif partisipan. Kegiatan roleplay menggunakan
penguatan berupa pemberian makanan ringan ataupun alat tulis. Diharapkan
dengan adanya pendekatan perilaku selama sesi psikoedukasi seksual, partisipan

dapat memberikan respon yang sesuai ketika menghadapi situasi pemicu
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kekerasan seksual termasuk mengetahui batasan dalam melakukan hubungan
ataupun komunikasi kepada orang lain baik secara verbal ataupun non-verbal.
Adapun proses pemberian materi diberikan dengan menggabungkan berbagai

metode pembelajaran yakni audio, visual, dan kinestetik.

. Tujuan Psikoedukasi Seksual

Pemberian psikoedukasi seksual bertujuan untuk meningkatkan proteksi diri
dari kekerasan seksual sehingga partisipan dapat menunjukkan perilaku serta
memberikan respon yang sesuai ketika berada dalam situasi yang memicu
terjadinya kekerasan seksual. Selain itu, modul ini disusun sebagai alternatif
yang dapat digunakan oleh sekolah terkhususnya tenaga pendidik dalam
memberikan bimbingan pendidikan seksual kepada siswa berkebutuhan khusus

dengan hambatan intelektual.

. Jenis Eksperimen

Modul ini merupakan bagian dari penelitian eksperimen dengan desain
penelitian pra-eksperimen yaitu one group pre-test post-test design. Oleh sebab
itu, sebelum dilakukan penelitian maka partisipan akan diberikan pre-test untuk
mengukur base line atau skor dasar tingkat pengetahuan seksualnya sebelum
diberikan psikoedukasi seksual. Selanjutnya, peneliti akan memberikan
psikoedukasi seksual sebagai upaya untuk meningkatkan proteksi diri dari
kekerasan seksual sehingga dapat mencegah terjadinya tindakan kekerasan

seksual. Adapun setelah psikoedukasi seksual dilaksanakan sesuai dengan
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kesepakatan waktunya maka akan dilakukan pengukuran dengan pemberian

post-test untuk mengukur skor akhir setelah psikoedukasi seksual.

D. Sasaran Psikoedukasi seksual
Pelaksanaan psikoedukasi seksual ini ditujukan kepada siswa dengan
disabilitas intelektual dengan tingkatan ringan. Adapun pada penelitian ini,
sasaran psikoedukasi seksual dikhususkan kepada siswa perempuan di SLB
Idayu 2 yang berusia 18 tahun ke atas. Siswa tersebut memiliki hambatan
intelektual dalam kategori ringan dan bersedia untuk mendapatkan psikoedukasi
seksual. Lebih lanjut, partisipan dalam penelitian ini berjumlah 5 siswa

perempuan.

E. Pihak yang Terlibat dalam Psikoedukasi seksual
Pemberian psikoedukasi seksual pada keseluruhan prosesnya dipandu serta
didampingi oleh peneliti dan beberapa shadow teacher bersama dengan guru

kelas sesuai dengan modul yang telah disusun.

F. Gambaran Tata Ruang Psikoedukasi seksual

Keterangan:
Pemateri

Partisipan
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Selama proses psikoedukasi seksual, setting posisi pemateri atau fasilitator

dengan partisipan diatur sedemikian rupa seperti yang ditunjukkan oleh gambar

agar pemateri dengan partisipan dapat berinteraksi secara interaktif.

G. Waktu dan Tempat Pelaksanaan Psikoedukasi seksual

Pelaksanaan psikoedukasi berlangsung selama = 5 hari dengan pretest,

posttest dan 6 sesi. Adapun setiap sesi dilakukan selama 50-60 menit. Selain itu,

satu minggu setelah sesi terakhir akan dilakukan follow up. Psikoedukasi akan

dilaksanakan di musholla yang terdapat pada SLB Idayu 2.

H. Media Psikoedukasi seksual

Media berupa bahan atau alat yang digunakan dalam memberikan

psikoedukasi seksual diantaranya alat peraga (boneka, kartu bergambar), lembar

evaluasi, proyektor, speaker, power point (PPT), dan rewards berupa makanan

ringan. Adapun terdapat alat lainnya yang akan di jelaskan pada setiap sesinya.

I. Susunan Psikoedukasi seksual

Sesi Tanggal Waktu Durasi Aktivitas
Pelaksanaan
1 Senin, 16 10.00 — 09.05 WIB 5 Pembukaan
Januari 2023 10.05-09.25 WIB 20° Mari Berkenalan
10.25-10.30 WIB 5 Ice Breaking
10.30 — 10.50 WIB 20° Pre-test
10.50 - 10.55 WIB 5 Penutup
2 10.00 - 10.05 WIB 5 Pembukaan
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Rabu, 18
Januari 2023

Kamis, 26
Januari 2023

10.00 — 10.05 WIB 5 Pembukaan
10.05-10.25 WIB 20° Materi 3: Hal-Hal yang
harus Aku Hindari
10.25-10.30 WIB 5’ Ice Breaking
10.30 - 10.50 WIB 20° Materi 4: Hal-Hal yang
harus aku lakukan
10.50 — 10.55 WIB 5 Penutup

10.00-10.05 WIB 5’ Pembukaan
10.05-10.25 WIB 20° Pengulangan materi
10.25-10.50 WIB 25’ Follow up
10.50-10.55 WIB 5 Penutup
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Rincian Tahapan Psikoedukasi seksual

Hari 1 : Building Rapport dan Pre-test

Taksonomi Bloom

Afektif

Judul Materi

Mari Berkenlan

Deskripsi

Pada sesi ini dilakukan pembangunan rapport dengan
partisipan, pembahasan informed consent yang telah
disesuaikan dengan kebutuhan partisipan secara lisan,
pembahasan  kontrak serta penetapan tujuan
psikoedukasi. Selain itu, dilakukan pula pengambilan
data awal (pre-test) terkait tingkat proteksi diri dari
kekerasan seksual partisipan sebelum dilakukannya

psikoedukasi seksual.

Tujuan

Perkenalan pemateri atau fasilitator dengan partisipan
agar dapat membangun interaksi yang baik dan
membuat hubungan yang nyaman. Hal tersebut
diharapkan agar psikoedukasi seksual yang diberikan
dapat diterima oleh partisipan dengan baik. Selain itu,
diperoleh data awal terkait pengetahuan pencegahan
kekerasan seksual. Nilai yang diperoleh akan dijadikan
perbandingan untuk melihat pengaruh metode serta

media psikoedukasi yang diberikan.

Indikator

Pencapaian

1. Partisipan mampu dan bersedia berkomunikasi
dengan pemateri atau fasilitator seperti menjawab
berbagai pertanyaan terkait bahasa ekspresif
(selamat pagi, apa kabar, dan sebagainya) serta
pertanyaan seputar kehidupan sekolah.

2. Partisipan mampu menyebutkan nama nya saat

ditanya oleh pemateri atau fasilitator
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3. Partisipan bersedia menjawab pertanyaan tentang
dirinya secara sederhana seperti nama lengkap,
nama panggilan, usia, alamat, jumlah saudara, dan
sebagainya

4. Partisipan mengisi lembar pre-test

Media Peraga identifikasi mood, lembar pre-test, makanan
ringan sebagai reward
Ice Breaking Tepuk Perkenalan
Tepuk perkenalan (tepuk tangan dua kali)
Halo-halo (tepuk tangan dua kali)
Hai, hai - hai,hai (tepuk tangan dua kali)
Halo-hai,hai (tepuk tangan dua kali)
Perkenalkan (tepuk tangan dua kali) nama saya (tepuk
tangan dua kali) (isi nama)
Metode Ceramah dan Tanya Jawab
Waktu 50-60 menit
Prosedur
Pembukaan

1) Pemateri atau fasilitator memperkenalkan diri, mengucapkan salam,

menyapa dengan hangat serta mengungkapkan rasa terimakasih karena

telah hadir.

“Assalamu’alaikum adik-adik. Terimakasih yaa sudah hadir pada hari ini.

Perkenalkan nama ibu nadia dan disini ibu bersama dengan teman-teman

ibu. Sekarang gentian, kalian yang memperkenalkan diri boleh?”

2) Pemateri atau fasilitator bersama dengan partisipan melakukan doa

sebelum belajar bersama-sama

“Wah, sekarang kita sudah saling kenal yaa. Sebelum belajar, kita berdoa

bersama dulu yuk.”
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3) Partisipan bergantian mengidentifikasikan perasaan yang sedang mereka

rasakan menggunakan alat peraga dengan tujuan agar peneliti dan
partisipan dapat mengakrabkan diri dengan baik.
“(nama partisipan) hari ini apa kabarnya? Wah, (nama partisipan)

sedang merasa sedih/marah/senang/binggung karena apa?”

Kegiatan Inti

1)

2)

3)

4)

Pemateri atau fasilitator menjelaskan proses psikoedukasi seksual yang
akan dilakukan serta menjelaskan tujuan penelitian yang mana
penyampaiannya disesuaikan dengan kebutuhan partisipan.

“Selama beberapa hari kedepan, ibu bersama dengan teman-teman ibu
akan belajar juga bermain bersama dengan adik-adik. Kita akan belajar
tentang anggota tubuh pribadi, berbagai hal yang harus kita hindari dan
hal apa saja yang harus kita lakukan ketika menghadapi situasi yang
berbahaya.”

Pemateri atau fasilitator bertanya secara lisan kepada partisipan untuk
memastikan kesediaan diri (informant consent) dalam mengikuti
psikoedukasi seksual

“Nah, kita akan belajar dan bermain selama satu minggu kedepan. Adik-
adik pada mau atau tidak mau?”

Pemateri atau fasilitator dan partisipan saling bercerita tentang
pengalaman terkait dengan tindakan kekerasan seksual serta melakukan
tanya jawab terkait hal tersebut sebagai data awal yang menguatkan
keadaan partisipan

“Wahh terimakasih yaa karena sudah mau belajar dengan ibu. Sekarang,
Ibu boleh bertanya? Siapa disini yang pulang kerumah naik angkot.
Gimana kalau naik angkotnya?  Boleh cerita? (mengembangkan
pertanyaan sesuai dengan partisipan).”

Pemateri atau fasilitator memberikan ice breaking agar partisipan tidak

bosan sekaligus memberikan waktu untuk beristirahat
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“Cape ya? Ayo semuanya berdiri dan perhatikan Gerakan ibu ya, (tangan
direntangkan lalu dilemaskan) yang benar nanti ibu kasih hadiah. Ayo
sekarang duduk kembali karna kita akan bermain tepuk perkenalan”

5) Pemateri atau fasilitator meminta serta mendampingi partisipan untuk
mengisi lembar pre-test
“Bagaimana?seru atau tidak? Adik-adik membawa alat tulis semua? Ayo
dikeluarkan yaa. Hari ini kita akan mengerjakan soal bergambar

1

bersama-sama.’

Penutup

1) Partisipan memilih alat peraga identifikasi perasaan setelah melakukan sesi
pertama
“Seru permainannya? Sekarang ibu tanya, apa yang (nama partisipan)
rasakan sekarang? (pastikan setiap partisipan ditanyai).”

2) Pemateri atau fasilitator menjelaskan kegiatan yang selanjutnya akan
diberikan
“Besok kita akan belajar tentang aku dan anggota tubuh pribadiku.
Semangat untuk besok yaa”

3) Pemateri atau fasilitator mengucapkan rasa terimakasih dan mengingatkan
partisipan tentang kegiatan yang dilakukan selanjutnya
“Ibu mengucapkan terima kasih karena adik-adik sudah mendengarkan
ibu dengan baik. besok jangan lupa untuk masuk yaa, kita akan belajar
sambil bermain dengan ibu lagi.”

4) Pemateri atau fasilitator bersama dengan partisipan berdoa untuk pulang
yakni doa setelah belajar.

“Sekarang kita bersiap untuk pulang (pastikan setiap partisipan telah

’

siap). Berdoa dimulai.’
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Hari 2 : Materi Aku dan Anggota Tubuh Pribadiku

Taksonomi Bloom

Kognitif (pengetahuan) dan Keterampilan

Judul Materi

Aku dan Anggota Tubuh Pribadiku

Deskripsi

Pada sesi ini diberikan penjelasan tentang
pengenalan  perkembangan manusia  (puberty
physiology) dan pengenalan anggota tubuh pribadi
atau batasan tubuh (body boundaries). Adapun
penjelasan yang diberikan harus secara sederhana
dan konkrit dimana perlu adanya pencontohan secara
nyata serta pencontohan situasi sesuai dengan materi.
Selain itu, partisipan juga dilibatkan dengan
memberikan contoh secara bergantian. Adapun
dilakukan pula tanya jawab untuk memastikan

pemahaman setiap partisipan.

Tujuan

Meningkatkan pengetahuan partisipan tentang
perubahan-perubahan fisik yang mereka rasakan
akibat dari pubertas serta menambah pengetahuan
terkait anggota-anggota tubuh pribadi/pribadi yang
tidak boleh sembarangan dilihat, disentuh, atau

difoto oleh orang lain.

Indikator

Pencapaian

1. Partisipan dapat menyebutkan tanda-tanda
pubertas yang mereka alami

2. Partisipan dapat menyebutkan anggota tubuh
pribadi atau pribadinya

3. Partisipan dapat menjawab berbagai pertanyaan
yang diajukan peneliti terkait dengan konsep
bahwa anggota tubuh pribadi tidak boleh
sembarangan dilihat, disentuh, atau difoto oleh

orang lain.
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Media Peraga identifikasi mood, PPT, Proyektor, speaker,

makanan ringan sebagai reward.

Ice Breaking Lagu Kujaga Diriku (kombinasi nyanyi dan
gerak tubuh)

Sentuhan boleh

Sentuhan boleh

Kepala, tangan, kaki

Karena sayang — karena sayang — karena sayang

Sentuhan tidak boleh

Sentuhan tidak boleh

Yang tertutup baju dalam

Hanya diriku — hanya diriku

Yang boleh menyentuh

Metode Ceramah, tanya jawab, role play, bermain dengan
bernyanyi
Waktu 50-60 menit
Prosedur
Pembukaan

1) Pemateri atau fasilitator mengucapkan salam, menyapa dengan hangat
serta mengungkapkan rasa terimakasih karena telah hadir.
“Assaaualaikum adik-adik. Bagiamana kabarnya hari ini? Terimakasih
yaa dari ibu karena sudah hadir hari ini. Hari ini kita akan belajar sambil
bermain tentang Aku dan Anggota tubuh pribadiku. Siap belajar?”

AKv DAN o
ANGGOTA TUBVH & /i),
V"?‘ pRIBADIKV - | £ L

-
s

=

|
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2) Pemateri atau fasilitator bersama dengan partisipan melakukan doa
sebelum belajar bersama-sama.

“Kalau sudah siap, kita berdo’a dulu bersama-sama. Berdo’a dimulai,
Bismillahirrohmanirrahim.....”

3) Partisipan bergantian mengidentifikasikan perasaan yang sedang mereka
rasakan menggunakan alat peraga dengan tujuan agar peneliti dapat
memahami kondisi partisipan serta memberikan beberapa pertanyaan yang
berkaitan dengan keadaan partisipan tersebut satu per satu. Hal ini
dilakukan untuk membangun interaksi serta memastikan bahwa mood
partisipan baik sehingga dapat mengikuti jalannya psikoedukasi seksual
“Sebelum kita mulai belajar, ibu ingin bertanya boleh? Bagaimana
perasaannya (nama partisipan)? Wah, (nama partisipan) sedang
sedih/marah/binggung/Bahagia. Boleh diceritakan
sedih/marah/binggung/Bahagia karena apa?”

SELAMAT DATANG!
BAGAIMANA KABARNYA
HARI INI?

Kegiatan Inti

1) Pemateri atau fasilitator menjelaskan berbagai nama dari anggota tubuh
manusia kemudian menanyakan terkait dengan berbagai nama anggota
tubuh tersebut kepada partisipan secara bergantian. Setiap partisipan
harus berdiri untuk menyebutkan juga menyentuh anggota tubuhnya.
Pada tahap ini, setiap partisipan yang berani untuk memperagakan
instruksi yang diberikan akan diberikan reward.
“Anggota tubuh manusia itu ada banyak seperti mata, hidung, telinga

(sebutkan sambill menunjukkannya secara langsung). Coba sekarang
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2)

3)

(nama partisipan) berdiri yaa untuk membantu ibu dan teman-teman

tentang apa saja anggota tubuh kita.”

APA SAJA
ANGGOTA
TUBVHKU?

» DADA

* KEMALUAN

Pemateri atau fasilitator menjelaskan konsep tentang perbedaan anggota

tubuh antara laki-laki dengan perempuan dimana setiap partisipan harus
kembali mengulangi apa yang disampaikan oleh pemateri atau fasilitator.
“Wah sudah pintar semua. Nah sekarang ibu akan bertanya, apakah
perempuan dan laki-laki itu berbeda? Jawabannya berbeda.
Perbedaannya adalah jenis kelaminnya. Kalau perempuan punya vagina
sedangkan laki-laki punya penis. Selanjutnya, perempuan punya
payudara sedangkan laki-laki punyanya dada. Jadi, (nama partisipan)
apa yang membedakan antara perempuan dan laki-/aki? ”

BEDAKAH ANGGOTA TUBVHKU DENGAN

LAKI-LAKI?

OO 5
Dada ¢ . ‘ , Payudara

Penis «
et » Vagina

e

Pemateri atau fasilitator kemudian bertanya kepada partisipan tentang

pertumbuhan dan perkembangan yang dialami serta memberikan contoh
konkret dari makhluk hidup yang ada disekitar partisipan.

“Ibu ingin bertanya, apakah (nama partisipan) punya adik? Siapa yang
lebih tinggi antara (nama partisipan) dengan adik? Nah, kita juga dulu
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kecil seperti adik kemudian karena kita mengalami pertumbuhan dan

perkembangan maka kita sekarang bertambah tinggi dan besar”.

ot @ APAKAH
Rl mEmen-
@ TEMEN
= ‘ “ . BERTAMBAH

z¢ 11 TINGGI?

4) Selanjutnya, pemateri atau fasilitator menjelaskan konsep pubertas
dengan bahasa sederhana yang mudah dipahami oleh partisipan serta
memberikan contoh dengan melibatkan partisipan.

“Setiap manusia akan mengalami pertumbuhan dan perkembangan dari
anak-anak menjadi dewasa atau disebut sebagai pubertas. Adanya
pertumbuhan dan perkembangan menyebabkan kita menjadi tinggi,
bertambah besar, dan merasakan beberapa perubahan seperti

mengalami menstruasi. Siapa disini yang sudah menstruasi atau haidh?”

APA ITVU PUBERTAS?

Pertumbuhan dan perkembangan manusia dari
masa anak-anak menjadi dewasa.

d
Y} ¢
ceal

5) Pemateri atau fasilitator kemudian menampilkan video bergambar agar
konsep pubertas dapat dipahami dengan lebih mudah oleh partisipan.
“Nah, agar teman-teman lebih memahami apa itu pubertas, yuk simak

video ini bersama-sama. Mau?”
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6)

7)

2 aPAITU PUBERTAS?

YUKK SImAK VIDEO INI.

Pemateri atau fasilitator kemudian menjelaskan tentang perubahan salah
satu anggota tubuh partisipan yaitu payudara yang membesar.

“Dari video yang sudah teman-temen lihat, salah satu tanda pubertas
adalah payudara yang membesar. (nama partisipan) payudaranya

membesar juga tidak? Nah itu tandanya kita sudah mengalami pubertas”

CIRI-CIRI
PUBERTAS ” g
v

Bertambah
besarnya payudara ' ’
A

Pemateri atau fasilitator kemudian menjelaskan tentang konsep

menstruasi beserta akibat yang ditimbulkannya seperti harus mengganti

pembalut minimal 2 hari sekali, tidak boleh melakssiswaan sholat dan

sebagainya.

“Pubertas yang dialami membuat perempuan mengalami menstruasi.
Siapa saja yang sudah menstruasi? (nama partisipan) menstruasi
berapa hari dalam sebulan? Terus mengganti pembalut berapa kali

dalam sehari (memberi pertanyaan menyesuaikan dengan kebutuhan)”
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8)

9)

CIRI=CIRI
PVUBERTAS

Mengalami
menstruasi

Menstruasi

Pemateri atau fasilitator menjelaskan tentang tanda pubertas lainnya
yakni tumbuhnya rambut pada vagina.

“Selanjutnya, tanda perempuan telah dewasa adalah tumbuhnya rambut
pada vagina. Siapa yang sudah tumbuh rambut pada vaginanya? Kalau

sudah tumbuh berarti sudah dewasa dan harus ditutupi vaginanya yaa.”

— CIRI=CIRI
g’:j} PUBERTAS

pubic hair

Tumbuhnya rambut
kemaluan (Pubis)

Pemateri atau fasilitator menjelaskan tentang tanda pubertas lainnya
yakni tumbuhnya rambut pada ketiak serta menjelaskan akibatnya seperti
bau keringat sehingga harus rajin untuk mandi.

“Selain tumbuh rambut pada vagina, juga akan tumbuh rambut pada
ketiak. Siapa yang sudah tumbuh rambut di ketiaknya? (nama partisipan)
sudah tumbuh rambut belum di ketiaknya? Nah, karna itu adik-adik harus

’

rajin mandi agar badannya wangi dan tidak bau.’
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CIRI=CIRI
PVUBERTAS

)

Tumbuhnya rambut
pada ketiak

10) Pemateri atau fasilitator memberikan ice breaking agar partisipan tidak
bosan dan jenuh dalam mengikuti psikoedukasi seksual sekaligus
memberikan waktu untuk beristirahat.

“sudah capek? Ayo semua berdiri kemudian kita bernyanyi bersama.

Tkuti Gerakan ibu yaa.”

MARI BERNYANYI!

Lagu Kujaga Diriku

11) Pemateri atau fasilitator kemudian memberikan lembar evaluasi untuk
mengevaluasi pemahaman partisipan.
“Sekarang kita akan belajar sambil bermain. Teman-temen yang punya
pensil diambil terlebih dahulu. (pastikan seluruh partisipan memiliki alat
tulis) jika sudah, ibu akan berikan tugas dimana teman-temen tinggal
menarik garis saja. Di kertas ini ada beberapa gambar lalu ditarik garis

ke kiri. (berikan contoh satu soal).”
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Alku dan Jxzeess Tobah Brikadibn 1

12) Pemateri atau fasilitator bertanya kembali tentang anggota tubuh yang
membedakan antara laki-laki dan perempuan untuk mengulang materi
sebelumnya. Selanjutnya, pemateri atau fasilitator meminta partisipan
untuk berdiri sembari menerangkan tentang anggota tubuh pribadi.
Pastikan setiap partisipan memperagakan serta menunjukkan anggota
tubuh pribadinya masing-masing.

“Siapa yang masih ingat perbedaan anggota tubuh laki-laki dan
perempuan? (setelah ada yang menjawab) iya betul. Nah, kemaluan
(vagina atau penis) itu termasuk anggota tubuh pribadi yang tidak boleh
dilihat, disentuh ataupun difoto sama orang lain. Apa saja sih anggota
tubuh pribadi? Anggota tubuh pribadi itu ada bibir, payudara, vagina
dan pantat (pastikan setiap partisipan menunjuk organ tubuh

pribadinya”

(( anggota Tubuh pnbadlku - /

Tidak boleh untuk: .
Dilihat g b ., BBR
orang lain -
Disentuh atau YUDARA
dipegang
orang lain g

PANTAT +

Difoto oleh
orang lain
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13) Pemateri atau fasilitator menjelaskan beberapa orang yang diperbolehkan
untuk melihat ataupun menyentuh anggota tubuh pribadi seperti orang tua
terutama ibu untuk membantu berganti pakaian dan dokter ketika ada
yang sakit.

“Lalu, anggota tubuh pribadi (sebutkan sambil diperagakan) boleh
dilihat atau disentuh sama ibu untuk membantu berganti pakaian
(bonding dengan beberapa pertanyaan terkait) atau bu dokter ketika

sedang sakit.”

C,_(/’m boleh rr;é;yemuh anéé&a - =
= tubuh pribadiku oo

|
-
-

14) Pemateri atau fasilitator menjelaskan beberapa orang yang tidak
diperbolehkan untuk melihat ataupun menyentuh anggota tubuh
pribadinya dengan alasan apapun. Berikan beberapa contoh orang asing
yang sering berinteraksi dengan partisipan seperti tukang cilok, tukang
angkot, pak satpam, pak guru, pacar atau teman dan sebagainya.

“Lalu, anggota tubuh pribadi (sebutkan sambil diperagakan) tidak boleh
dilihat atau disentuh sama orang asing (berikan beberapa contoh dan
pastikan semua partisipan menjawab berbagai pertanyaan yang

diberikan).”

e = i o T

Qﬁ " Mereka yang tidak boleh menyentuh >>
— anggota tubuh pribadiku =
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15) Selanjutnya pemateri atau fasilitator memberikan lembar evaluasi dengan
konsep bermain berupa benar dan salah. Pada permainan tersebut,
pemateri atau fasilitator memandu partisipan dalam menjawab setiap
pernyataan. Adapun partsipan diminta untuk menempelkan tanda
checklist (V) untuk pernyataan yang benar dan silang (X) untuk
pernyataan yang salah.

“Selanjutnya, kita akan bermain game benar atau salah. Semuanya
sudah mendapatkan kertas dan kartunya (pastikan setiap parisipan telah
memegang kertas dan kartu tanda). Perhatikan ibu ya, adik-adik soal
nomer 1 itu benar atau salah? (berikan contoh) Coba (nama partisipan)
bantuin ibu membaca soal nomor 2 (partisipan gentian membaca soal).”
] vv“‘ o Pryy
Mari Bermain
Bersamaku

\ N\ _~
\{ c /\ iy
vy i N
E3Z4) .
)] ) ™ N
(/:\ Hl . Ly
[ H ] & piil A
Orang lain Orang lain Orang lain Diclum dan dipegang
memegang melihat melihat saya payudranya oleh
pantatsaya payudara saya mandi orang lain
() ” 0 . ~ {ﬂ ;
'Tlf:\ \Y:Q p t [ | It =
/ % £ ! 4
4 % ) s
w |\ 3 | A

Mengganti baju
di depan orang
lain

Bermain dengan
teman

Mengunci pintu
ketika berada di
kamar mandi

Berpegangan tangan
dengan teman
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Penutup

5) Partisipan memilih alat peraga identifikasi perasaan setelah melakukan sesi
kedua dan ketiga.
“Seru permainannya? Sekarang ibu tanya, apa yang (nama partisipan)
rasakan sekarang? (pastikan setiap partisipan ditanyai).”

6) Pemateri atau fasilitator menjelaskan kegiatan yang selanjutnya akan
diberikan
“Besok kita akan belajar tentang hal apa saja yang harus aku hindari?
Semangat untuk besok yaa”

7) Pemateri atau fasilitator mengucapkan rasa terimakasih dan mengingatkan
partisipan tentang kegiatan yang dilakukan selanjutnya
“Ibu mengucapkan terima kasih karena adik-adik sudah mendengarkan
ibu dengan baik. besok jangan lupa untuk masuk yaa, kita akan belajar
sambil bermain dengan ibu lagi.”

8) Pemateri atau fasilitator bersama dengan partisipan berdoa untuk pulang
yakni doa setelah belajar.
“Sekarang kita bersiap untuk pulang (pastikan setiap partisipan telah

siap). Berdoa dimulai.”
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Hari ke- 3 : Materi Hal-Hal yang harus Aku Hindari

Taksonomi Bloom

Kognitif (pengetahuan) dan Keterampilan

Judul Materi

Hal yang harus aku hindari

Deskripsi

Pada sesi ini diberikan penjelasan tentang identifikasi
tendensi tindakan kekerasan seksual dan coping atau
respon yang adaptif dalam menghadapi situasi
pemicu kekerasan seksual. Penjelasan yang diberikan
harus secara sederhana dan konkrit dimana perlu
adanya pencontohan secara nyata serta pencontohan
situasi sesuai dengan materi. Selain itu, partisipan
juga perlu untuk dilibatkan dengan memberikan
contoh secara bergantian. Adapun dilakukan pula
tanya jawab untuk memastikan pemahaman setiap

partisipan.

Tujuan

Meningkatkan pengetahuan partisipan sehingga
dapat mengenali tentang hubungan seksual yang
tidak benar atau tidak boleh untuk dilakukan seperti
menerima ajakan untuk berhubungan intim dari
orang-orang terdekat. Selain itu, diharapkan
partisipan dapat mengenali berbagai situasi yang
dapat menimbulkan terjadinya tindakan kekerasan
seksual serta mampu memberikan respon yang tegas

dan sesuai baik secara verbal ataupun non-verbal

Indikator

Pencapaian

1. Partisipan dapat mengenali berbagai situasi yang
memicu munculnya tindakan kekerasan seksual
seperti berada di tempat sepi pada malam hari,
ditawari minuman oleh orang tidak dikenal dan
sebagainya

2. Partisipan dapat memahami berbagai aktivitas

seksual yang tidak benar atau tepat seperti

156




berhubungan suami istr dengan orang asing,
dicium, dipegang anggota tubuh privasi oleh
orang asing, diangkat roknya, dan sebagainya

3. Partisipan dapat dapat memberikan respon yang
sesuai dan tegas ketika berada pada situasi yang
memicu munculnya tindakan kekerasan seksual
seperti melawan, melarikan diri, berteriak
meminta pertolongan dan lapor pada orang yang
dipercaya.

4. Partsipan dapat memberikan contoh respon yang
tegas dan sesuai ketika sesi roleplay baik secara

verbal ataupun non-verbal

Media Peraga identifikasi mood, PPT, Proyektor, speaker,
makanan ringan sebagai reward,
Ice Breaking Lagu Kujaga Diriku (kombinasi nyanyi dan
gerak tubuh)
Sentuhan boleh
Sentuhan boleh
Kepala, tangan, kaki
Karena sayang — karena sayang — karena sayang
Sentuhan tidak boleh
Sentuhan tidak boleh
Yang tertutup baju dalam
Hanya diriku — hanya diriku
Yang boleh menyentuh
Metode Ceramah, tanya jawab, role play, bermain dengan
bernyanyi
Waktu 50-60 menit
Prosedur
Pembukaan
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1) Pemateri atau fasilitator mengucapkan salam, menyapa dengan hangat
serta mengungkapkan rasa terimakasih karena telah hadir.
“Assalamualaikum adik-adik. Bagaimana kabarnya hari ini? Terimakasih
yaa dari ibu karena sudah hadir hari ini. Hari ini kita akan belajar sambil

bermain tentang Hal-Hal yang Harus Aku Hindari. Siap belajar hari ini?

Hal-Hal yang
Harus

Aku Hindari

@slb.idayu2 @f.psikologiuinmaliki

2) Pemateri dan fasilitator bersama dengan partisipan melakukan doa
sebelum belajar bersama-sama.

“Sebelum kita mulai, mari berdo’a bersama-sama dulu yukk. Berdo’a
dimulai, bismillahirrahmanirrahim..”

3) Partisipan bergantian mengidentifikasikan perasaan yang sedang mereka
rasakan menggunakan alat peraga dengan tujuan agar peneliti dapat
memahami kondisi partisipan serta memberikan beberapa pertanyaan yang
berkaitan dengan keadaan partisipan satu per satu.

“Bagaimana kabarnya (nama partisipan)? Wah, (nama partisipan)
sedang sedih/marah/binggung/Bahagia. Boleh diceritakan

sedih/marah/binggung/Bahagia karena apa?”

Apa kabarnya temen-temen?

Saya merasa senang
SENANG [Rod] iovam

A o
SEDIH V/A A\‘ Saya merasa sedih

k=i karena....

S h
3 aya merasa maral
MARAH ~ karena....

Kegiatan Inti
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1)

2)

Pemateri atau fasilitator bertanya kepada partisipan tentang berbagai hal
yang harus dihindari berkaitan dengan materi sebelumnya tentang
anggota tubuh pribadi.

“Siapa yang ingat apa saja anggota tubuh pribadi yang tidak boleh
dilihat, disentuh ataupun difoto oleh orang lain? (pastikan setiap
partisipan menjawab. Semuanya hebat, karena anggota tubuh pribadi
seperti (sebutkan dan peragakan) tidak boleh sembarangan dilihat,
dipegang atau difoto sekarang ibu akan memberi tahu apa saja yang

harus teman-teman hindari. Siap untuk belajar?”

> Apa sajakah yang _-
harus aku hindari?

Pemateri atau partisipan menunjukkan dan menjelaskan berbagai hal
yang tidak boleh dilakukan orang lain kepada para partisipan. Pada saat
penyampaian materi, pastikan seluruh partisipan menjawab dengan aktif
berbagai pertanyaan yang diajukan.

“pertama, hal yang harus aku hindari adalah dipeluk oleh orang
asing/teman yang berbeda jenis kelamin/ pacar. Siapa yang pernah
dipeluk sama orang asing yang berjenis kelamin laki-laki? Nah, kalau
ada yang ingin memeluk maka harus dihindari.selanjutnya kalau ada
temen atau orang asing yang mau angkat rok adik-adik juga tidak boleh
yaa ”

159




4 ’( DIPELUK OLEH ORANG
] 33 ASING/TEMAN/PACAR

DIANGKAT ROK-NYA
OLEH ORANG

ASING/TEMAN/PACAR
L L d

“Selanjutnya, berhubungan suami istri dengan laki-laki dewasa seperti
paman, ayah, pak guru dan orang asing itu tidak boleh dilakukan yaa.
Nah, semisal lagi di pasar sama ibu belanja lalu ada orang asing yang
mau memfoto bawah roknya temen-temen maka hal itu harus dihindari.

Kalau ada yang memfoto bawah roknya temen-temen langsung teriak

’

atau lapor ke ibu yaa.’

~ BERHUBUNGAN SUAMI ISTRI
DENGAN ORANG
ASING/TEMAN/PACAR

ﬁ x@

“Selanjutnya, kalau ada temen sekelas misalnya Aldo (contohkan nama

DIFOTO BAWAH ROK-NYA
OLEH ORANG
ASING/TEMAN/PACAR

teman laki-laki) ketika sedang bermain lalu memegang pantat maka itu
tidak boleh yaa. Kenapa tidak boleh (tunggu respon 5 detik) karena
pantat merupakan anggota tubuh pribadi yang tidak boleh dipegang oleh
orang lain. Perhatikan gambar di bawahnya yukk, semisal temen-temen
diajak pergi sama orang yang tidak dikenal atau sama temen laki-laki ke

’

tempat yang sepi itu juga tidak boleh yaa.’
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3)

~

ﬂ

DIPEGANG PANTATNYA OLEH
ORANG ASING/TEMAN/PACAR

DIAJAK OLEH ORANG
ASING/TEMAN/PACAR
KE TEMPAT SEPI

“Gambar selanjutnya, ketika sedang bermain dengan teman lalu ada
yang tiba-tiba mencium maka temen-temen harus bilang apa (tunggu
respon +5 detik) tidak boleh dan segera lapor ke ibu guru. Lalu
perhatikan gambar berikutnya, semisal temen-temen ditawari jajanan
sama orang yang ga dikenal boleh atau tidak (tunggu respon 5 detik)
ya, jawabannya tidak boleh yaa. Jika ada yang menawari jajan atau

)

minum maka temen-temen harus menolak lalu laporkan ke ibu.’

\$ ~
2 i “* DICIUM OLEH ORANG
\; ASING/TEMAN/PACAR

>
DITAWARI JAJAN s } & q X
OLEH ORANG * -
ASING/TEMAN/PACAR > 4

Selanjutnya, pemateri atau fasilitator bertanya kepada setiap partisipan

tentang tempat atau kondisi apa saja yang dapat menjadi tempat
terjadinya kekerasan seksual.

“Nah, semua bentuk kejahatan yang tadi kita bahas seperti dicium,
dipeluk, diangkat roknya, berhubungan suami-istri, ditawari makanan,
dan sebagainya (mendorong partisipan untuk mengulang materi

sebelumnya) bisa terjadi dimanapun dan kapanpun”
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Dimana sajakah kejahatan dapat ~ -
terjadi ?

DIMANAPUN DAN

KAPANPUN

4) Pemateri atau fasilitator memberikan contoh tempat atau situasi yang
dapat menjadi tempat terjadinya tindakan kekerasan seksual.
“kekerasan seksual seperti di atas dapat terjadi di rumah (sebutkan
contoh lainnya). Jadi, kalau sedang di rumah sendirian, ayah atau ibu

sedang pergi ke luar maka rumah harus dikunci. (setiap contoh tempat

berikan alasan).”

DI RUMAH

“kekerasan seksual juga dapat terjadi di sekolah. Contohnya seperti
dicium oleh temen laki-laki dan sebagainya (sebutkan berbagai contoh
lainnya) termasuk kalau semisal pak guru mau memegang payudaranya

maka teriak tidak boleh yaa.”
DI SEKOLAH
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5)

6)

“Selanjutnya, kekerasan seksual juga bisa terjadi di angkot. Disini
temen-temen banyak yang naik angkot kan. Nah, di angkot juga bisa
terjadi kekerasan seksual. jadi, kalau temen-temen ditawari minuman
sama pak supir atau penumpang lain yang tidak dikenal maka harus

’

ditolak dan segera lapor ke orang tua.’

DI ANGKOT =

Pemateri atau fasilitator menjelaskan kepada partisipan agar selalu
waspada dimanapun dan kapanpun.
“Ternyata dimanapun bisa terjadi kejahatan maka dari itu teman-temen

harus berhati-hati setiap saat.”

KITA HARUS.
(\))  BERHATI-
HATD!

Pemateri atau fasilitator menjelaskan bahwa kejahatan dapat dilakukan
oleh siapapun termasuk orang terdekat.

“Adik-adik harus berhati-hati dimanapun, kepanpun dan kepada
siapapun terutama orang lain yang berjenis kelamin laki-laki seperti

siapa saja (mendorong partisipan untuk menjawab pertanyaan).”
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Kepada siapa saja kita haru
berhati-hati?

7) Pemateri atau fasilitator menjelaskan berbagai situasi yang harus
dihindari ketika berada atau dekat dengan siswa yang berbeda jenis
kelamin.

“Kepada siapa saja kita harus berhati-hati? Pertama ada ayah (berikan
contoh lainnya). Ayah berjenis kelamin apa? (mendorong partisipan
menjawab. Jadi, kita harus bersikap hati-hati. Sekarang ibu tanya,
berhubungan suami istri dengan ayah boleh atau tidak? Jawabannya
tidak boleh! Tapi kalau belajar membaca dengan ayah boleh atau tidak

boleh? Jawabannya boleh (berikan alasan)”

Ayo Bermain sambil Belajar...

lehkah ayah berhubung i ganku? o~

“Kepada siapa saja kita harus berhati-hati? selanjutnya ada pak guru di
sekolah (berikan contoh lainnya). Pak guru berjenis kelamin apa?
(mendorong partisipan menjawab. Jadi, kita harus bersikap hati-hati.
Sekarang ibu tanya, kalau pak guru mengangkat roknya atau memegang
pantat temen-temen boleh atau tidak? Jawabannya tidak boleh! Tapi
kalau belajar dengan pak guru boleh atau tidak boleh? Jawabannya
boleh karena pak guru memberikan pengetahuan di sekolah dan tidak

melakukan kekerasan seksual jadi boleh untuk dilakukan yaa ”

164




Ayo Bermain sambil Belajar-....
Bolehkah pak guru mengangkat rokku?

“Kepada siapa saja kita harus berhati-hati? Selanjutnya kepada teman
sepeti Habibi, Aldo dan lainnya (berikan contoh lainnya). Aldo berjenis
kelamin apa? (mendorong partisipan menjawab. Jadi, kita harus
bersikap hati-hati. Sekarang ibu tanya, jika dipeluk sama Aldo boleh atau
tidak? Jawabannya tidak boleh! Tapi kalau bermain bersama dengan
Aldo boleh atau tidak boleh? Jawabannya boleh (berikan alasan)”

Ayo Bermain sambil Belajar-...
£ Bolehkah Temanku memegang payudaraku?

~

“Kepada siapa lagi kita harus berhati-hati? Selanjutnya ada orang asing
seperti bapak penjual pentol, tukang sayur, pak supir dan lainnya
(berikan contoh lainnya). Pak supir angkot itu berjenis kelamin apa?
(mendorong partisipan menjawab. Jadi, kita harus bersikap hati-hati.
Sekarang ibu tanya, kalau dicium atau diangkat roknya sama orang asing

boleh atau tidak? Jawabannya tidak boleh! (berikan alasan)”
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8)

9)

Ayo Belajar Sambil Bermain...

_ Bolehkan orang asing menciumku?

N

Pemateri atau fasilitator memberikan ice breaking berupa permainan
kartu bergambar yang menggabungkan antara aspek kognitif dan gerak.
Adapun ice breaking dapat disesuaikan dengan kondisi partisipan.

“Sekarang mari bermain. Ayo semuanya berdiri yaa. Ditangan ibu ada
beberapa kartu bergambar jadi temen-temen harus bergantian maju
untuk ambil satu kartu lalu dibaca dengan lantang. Setelah itu, kartu
tersebut diletakkan di kotak yaa. Kalau boleh dilakukan maka kartu
diletakkan pada kotak yang bertanda ceklis yaa. Begitupun sebaliknya,
kalau tidak boleh dilakukan maka kartu diletakkan pada kotak bertanda

’

silang yaa.’

>

~ WAKTUNYA
BERMAIN

Pemateri atau fasilitator melanjutkan pemberian materi tentang berbagai
respon yang dapat diberikan ketika berada pada situasi yang
membahayakan.

“Seru permainannya? Selanjutnya Kita akan belajar tentang hal apa saja
yang harus aku lakukan ketika berada pada situasi yang berbahaya?

Siap belajar?”
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APA YANG -
(M) HARUS AKU
LAKUKAN?!

10) Pemateri atau fasilitator menjelaskan beberapa cara yang harus dilakukan
ketika menghadapi situasi atau orang yang berpotensi melakukan
tindakan kekerasan seksual.

“Pada sesi ini kita akan membahas tentang hal apa saja yang harus
temen-temen lakukan. Misalnya (nama partisipan) bertemu sama bapak
penjual pentol dan mengajak (nama partisipan) ke tempat yang sepi
maka (nama partisipan) harus bisa melawan seperti menendang. Siapa

yang bisa bantu ibu memperagakan contoh menendang? (Panggil nama

"[J8 MELAWAN

Menendangpenisnya

=y

partisipan).”

“Selanjutnya Misalnya (nama partisipan) sedang bermain dengan Aldo
dan kemudian Aldo memeluk (nama partisipan) maka (nama partisipan)
harus bisa melawan seperti mendorong sampai jatuh. Siapa yang bisa
bantu ibu memperagakan contoh mendorong? (Panggil nama partisipan)

Pintar, dorongnya harus yang kuat sampai terjatuh yaa.”
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"5 MELAWAN

Mendorongnya hinggaterjatuh

b \”.'!J

“Selanjutnya Misalnya (nama partisipan) bertemu sama bapak supir
angkot dan mengajak (nama partisipan) ke tempat yang sepi maka (nama
partisipan) harus berteriak dengan lantang. Berteriak apa? Tolong,
berhenti atau tidak mau. Siapa yang bisa bantu ibu memperagakan

contoh berteriak? ayo (Panggil nama partisipan).”

"EN BERTERIAK MEMINTA
TOLONG!

Tidak mau!!
Hentikan!

“Misalnya (hama partisipan) bertemu sama bapak penjual pentol dan
mengajak (nama partisipan) ke tempat yang sepi maka (nama partisipan)
harus bisa melawan seperti menendang sampai jatuh kemudian berteriak
dan berlari ke tempat yang raai orang. Siapa yang bisa bantu ibu

memperagakan contoh berlari ke tempat ramai? (Panggil nama

partisipan).”

"L LARIKE TEMPAT YANG
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“Gambar selanjutnya, semisal (nama partisipan) dipegang payudaranya
sama bapak penjual sayur dan mengajak (nama partisipan) ke tempat
yang sepi maka (nama partisipan) harus bisa melawan seperti
menendang, mendorong serta harus berteriak tolong. Nah, ketika sampai
dirumah langsung ceritakan kepada ibu yaa. bilang ke ibu kalau tadi
(nama partisipan) dipegang payudaranya oleh bapak penjual sayur.
Siapa yang bisa bantu ibu memperagakan contoh melaporkan pada ibu?

(Panggil nama partisipan).”

MENCERITAKAN PADA

~ ORANG TUA
E A

“Gambar selanjutnya, semisal (nama partisipan) dipaksa untuk
berhubungan suami istri sama bapak supir angkot dan mengajak (nama
partisipan) ke tempat yang sepi maka (nama partisipan) harus bisa
melawan seperti menendang, mendorong serta harus berteriak tolong.
Nah, ketika sampai dirumah langsung ceritakan kepada ibu yaa. bilang
ke ibu kalau tadi (hama partisipan) dipaksa berhubungan suami istri oleh
bapak supir lalu ajak ibu untuk melaporkannya kepada pak polisi yaa.
Siapa yang bisa bantu ibu memperagakan contoh melaporkan pada pak

polisi? (Panggil nama partisipan).”
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MELAPORKAN PADA

11) Pemateri atau fasilitator kemudian mengajak partisipan untuk bermain an

12)

peran dengan memperagakan berbagai hal yang harus dilakukan ketika
berada dalam sebuah situasi yang berbahaya. Buatlah beberapa situasi
berbeda guna melihat reaksi verbal ataupun nonverbal yang ditunjukkan
oleh partisipan.

“Waktunya bermain, kita akan bermain peran. Nanti ibu akan menjadi

orang jahat dan (nama partisipan) apa yang harus dilakukan?”

it

~ WAKTUNYA
BERMAIN

Pemateri atau fasilitator memberikan evaluasi materi dengan konsep
bermain berupa kartu bergambar yang dimasukkan sesuai dengan kotak
yang telah disediakan. Terdapat beberapa kartu berisi gambar berbagai
perilaku yang harus dihindari dan sebaliknya beserta keterangan
Kemudian setiap partisipan diminta untuk mengelompokkan kartu
tersebut sesuai dengan kriterianya.

“Sekarang ibu punya beberapa kartu dan dua kotak yang bertanda
sikang (X) artinya tidak boleh dan bertanda Checklist (\) yang artinya
boleh. Jadi, temen-temen silahkan masukkan kartunya ke kotak sesuai
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dengan tandanya. (berikan satu contoh dan pastikan setiap partisipan

memahami instruksi.”’

MARI -
BERMAIN! -

& X TIDAK BOLEH
Masukkan kartu*;:e.n J
kotak yang sesuai BOLEH

I yukk —

Penutup

1) Partisipan memilih alat peraga identifikasi perasaan setelah melakukan sesi

pertama
“Seru permainannya? Sekarang ibu tanya, apa yang (nama partisipan)

rasakan sekarang? (pastikan setiap partisipan ditanyai).”

2) Pemateri atau fasilitator menjelaskan kegiatan yang selanjutnya akan

3)

4)

diberikan

“Besok kita akan bermain peran lagi tentang hal apa saja yang harus aku
lakukan? Semangat untuk besok yaa”

Pemateri atau fasilitator mengucapkan rasa terimakasih dan mengingatkan
partisipan tentang kegiatan yang dilakukan selanjutnya

“Ibu mengucapkan terima kasih karena adik-adik sudah mendengarkan
ibu dengan baik. besok jangan lupa untuk masuk yaa, kita akan belajar
sambil bermain dengan ibu lagi.”

Pemateri atau fasilitator bersama dengan partisipan berdoa untuk pulang
yakni doa setelah belajar.

“Sekarang kita bersiap untuk pulang (pastikan setiap partisipan telah

’

siap). Berdoa dimulai.’
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Sesi 4 : Penutup dan Post--test

Taksonomi Bloom

Kognitif (pengetahuan) dan Keterampilan

Judul Materi

Bagaimana aku bersikap

Deskripsi

Pada sesi ini, dilakukan role play dengan tanya jawab
untuk memastikan pemahaman setiap partisipan
dilanjutkan evaluasi dengan memberikan post-test.
Selanjutnya  Peneliti  kemudian menyampaikan
ketercapaian tujuan psikoedukasi seksual serta
memberikan semangat untuk menjaga diri dari

kekerasan seksual.

Tujuan

Partisipan dapat mengisi lembar post-test untuk
melihat pengaruh psikoedukasi seksual serta

mendiskusikan hasil dari pelaksanaan psikoedukasi

Indikator

Pencapaian

1. Partisipan mengisi lembar post-test
2. Partisipan dapat menjelaskan berbagai materi yang
sudah disampaikan melalui tanya jawab dan

roleplay

Media

Peraga identifikasi mood, PPT, Proyektor, speaker,

makanan ringan sebagai reward,

Ice breaking

Mobil Berkendara (kombinasi perintah dan gerakan
badan)

Perintah :

Pada suatu hari sebuah keluarga sedang menikmati
hari libur menggunakan mobil. Tujuan mereka adalah
sebuah bukit dengan jalanan yang berliku sehingga
mobil tersebut harus berbelok ke kanan selanjutnya
berbelok ke Kkiri. Ketika ada lubang mobil tersebut
menghindar dan melalui jalan yang menanjak lalu
menurun hingga akhirnya mereka sampai pada lokasi

yang dituju.
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Metode Ceramah, tanya jawab, role play, bermain dengan

bernyanyi dan kartu bergambar

Waktu 50-60 menit

Prosedur

Pembukaan

1) Pemateri atau fasilitator mengucapkan salam, menyapa dengan hangat
serta mengungkapkan rasa terimakasih karena telah hadir.
“Assalamualaikum adik-adik. Bagiamana kabarnya hari ini? Terimakasih
yaa dari ibu karena sudah hadir hari ini. Hari ini kita akan belajar sambil
bermain peran seperti kemarin. Siap belajar hari ini?”

2) Pemateri atau fasilitator bersama dengan partisipan melakukan doa
sebelum belajar bersama-sama.

“Sebelum belajar ayo kita berdo’a bersama-sama dulu. Bismillah.”

3) Pemateri atau fasilitator bergantian mengidentifikasikan perasaan yang
sedang mereka rasakan menggunakan alat peraga dengan tujuan agar
peneliti dapat memahami kondisi partisipan.

“Bagaimana kabarnya (nama partisipan)? Wah, (nama partisipan)
sedang sedih/marah/binggung/Bahagia. Boleh diceritakan
sedih/marah/binggung/Bahagia karena apa?”

Kegiatan Inti

1) Pemateri atau fasilitator memberikan beberapa situasi seperti dipeluk oleh
teman, diajak pergi oleh orang asing, dipegang pantatnya oleh pak guru
dan lainnya dengan mengajak partisipan untuk memberikan respon yang
adaptif.

“Hari ini kita akan bermain peran lagi yaa. Sudah siap? (nama partisipan)
maju kedepan. Ibu akan menjadi orang jahat yang mengajak (nama
partisipan) ke tempat yang sepi. Apa yang harus dilakukan?”

2) Pemateri atau fasilitator memberikan ice breaking agar partisipan tidak

bosan sekaligus memberikan waktu untuk beristirahat
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“Sudah cape? Sekarang ayo semuanya berdiri lalu pegang Pundak temen
disampingnya dan perhatikan apa yang ibu sampaikan yaa. Kalau ibu
bilang belok kanan maka semuanya badannya condong ke kanan. Kalau
ibu belok kiri maka semua badannya condong ke kiri dan kalo ibu bilang
menanjak maka semua badannya condong ke atas dan kalau ibu bilang
menurun maka semua badannya condong ke bawah yaa. Mengerti semua.”

3) Pemateri atau fasilitator memberikan lembar post-test

“Sudah, bagaimana permaiannya? Seru tidak? Selanjutnya siapkan alat
tulisnya yaa ibu akan berikan tugas.”

Penutup

1) Partisipan memilih alat peraga identifikasi perasaan setelah melakukan
sesi pertama
“Seru permainannya? Sekarang ibu tanya, apa yang (nama partisipan)
rasakan sekarang? (pastikan setiap partisipan ditanyai).”

2) Pemateri atau fasilitator menjelaskan kegiatan yang selanjutnya akan
diberikan

“Hari ini adalah hari terakhir kita belajar bersama selama satu minggu
ini dan kita akan ketemu lagi hari kamis minggu depan ya”

3) Pemateri atau fasilitator mengucapkan rasa terimakasih dan
mengingatkan partisipan tentang kegiatan yang dilakukan selanjutnya
“Ibu mengucapkan terima kasih karena adik-adik sudah mendengarkan
ibu dengan baik. besok jangan lupa untuk masuk yaa, tetap semangaat
untuk belajar dan inget ya apa yang ibu sampaikan kita akan belajar
sambil bermain dengan ibu lagi minggu depan. ”

4) Pemateri atau fasilitator bersama dengan partisipan berdoa untuk pulang

yakni doa setelah belajar.
“Sekarang kita bersiap untuk pulang (pastikan setiap partisipan telah

’

siap). Berdoa dimulai.’
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PENUTUP

Modul psikoedukasi seksual diharapkan dapat memberikan alternatif solusi
yang bersifat preventif atau pencegahan dari terjadinya kekerasan seksual pada
siswa dengan intellectual disability. Modul ini disusun agar dapat digunakan oleh
berbagai pihak baik orangtua, guru, dan mereka yang sedang mempelajari ilmu
psikologi atapun sejenisnya. Berbagai konsekuensi negative dari kekerasan seksual
baik secara fisik, psikis, ataupun sosial menjadikan modul ini perlu untuk disusun
dan diterapkan oleh lingkungan terdekat siswa dengan intellectual disability seperti
keluarga dan sekolah.

Dukungan dari berbagai pihak terdekat dapat membantu untuk meningkatkan
kemampuan proteksi diri dan keyakinan diri siswa dengan intellectual disability
dalam memberikan respon yang sesuai dengan situasi yang dihadapinya. Modul ini
disusun khusus untuk siswa dengan keterbatasan intelektual dalam kategori ringan
yang sudah mulai remaja hingga dewasa. Diharapkan modul ini dapat

dikembangkan sesuai dengan kebutuhan peneliti dan partisipan.
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LAMPIRAN 5
SKALA PROTEKSI DIRI DARI KEKERASAN SEKSUAL
SKALA SAPKS (Sexual Abuse Prevention Knowledge Scale)

IDENTITAS DIRI
Nama :
Usia :

Petunjuk Pengisian Di bawah ini terdapat pernyataan dan pertanyaan, harap diisi sesuai dengan perintah yang ada. Beri silang (X)

pada kolom Benar jika pernyataan sesuai Beli silang (X) pada kolom Salah jika pernyataan tidak sesuai.

No Pertanyaan Benar Salah

1. | Ketika saya memasuki usia remaja, payudara saya akan menjadi lebih besar




Ketika saya memasuki usia remaja, saya akan mengalami menstruasi atau haid

menstruasi

Laki-laki dan perempuan memiliki alat kelamin yang sama

i

Ketika saya memasuki usia remaja, di area kemaluan saya akan tumbuh rambut dan akan sakit saat

tumbuh

pubic hair




Orang lain diperbolehkan menyentuh pantat saya

Xi




Saya membolehkan laki-laki yang saya sukai untuk menyentuh payudara saya dan mencium saya

AR
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\f} 7

e N
() AN
VALY S

Xii




11 | Teman laki-laki saya baik, jadi saya boleh berhubungan suami istri dengannya
12
VLS
13 | Kekerasan seksual dapat dilakukan oleh orang terdekat seperti pacar, guru, atau keluarga

Xiii




14

Saya tidak akan mendapatkan kekerasan seksual selama berbuat baik kepada orang lain

15
(€ )
= S f
AL S _(Y
</ [ 12
HES
16 | Ketika disekolah, bisa jadi kita akan mengalami kekerasan seksual

o e

T

Xiv




17 | Ketika laki-laki mencoba menyentuh pantat ataupun payudara saya maka sayu harus berteriak
“berhenti!” dan “tolong”
- S |
WY
L Ty Hentikan! g “:7*
Tolang! ‘
e
18 | Saya harus menolak minuman yang diberikan oleh laki-laki yang tidak saya kenal

XV




19 | Ketika saya diikuti oleh orang yang tidak saya kenal, maka saya harus lari ke tempat yang ramai
ataupun banyak orang
|l tl F } i J
Fa A v
AT ) el
Al 1 <_T_‘:F Y Jﬂ1
Y.
&+ i b lll’l* -&t
20 | Jika saya mendapatkan kekerasan seksual maka saya harus berani melapor kepada polisi

XVi




Pilihan Ganda

No

Pertanyaan

21

. /j; Q?K(QS}L Vagina

Bagian tubuh mana yang termasuk alat kelamin perempuan?

a) Tangan
b) Paha
c) Vagina

22

Ketika mestruasi atau haid, seberapa sering kamu mengganti pembalut?

a)

@

Saya mengganti pembalut saya sekali dalam satu hari

XVii




b)

Saya mengganti pembalut dua kali dalam sehari yaitu ketika bangun tidur dan mau tidur

Saya mengganti pembalut empat sampai lima kali dalam satu hari

23

Perilaku manakah yang tepat di bawah ini?

2 o f';:':-:)?

& Saya mengganti pakaian di depan orang lain
o)) '
lfj:-‘ag;] ! 1

v

b) :
({1—_

@ p— "H_;:\'ﬁ
ﬁfﬁ Saya mengunci pintu ketika berada di dalam kamar mandi

Saya membuka pintu tanpa mengetuk terlebih dahulu

XViii




24

25

a)

b)

Ketika saya jatuh cinta dengan pacar saya, perilaku manakah yang benar untuk dilakukan?

@D
N ) I e
f‘{:__—_ 55 ¢z Membiarkannya menyentuh payudara saya
= /7 L
L

Berpegangan tangan

Melakukan hubungan suami-istri

a)

b)

Manakah laki-laki di bawah ini yang boleh dicintai oleh perempuan dewasa ?

- &

g
=)
%

Ayahnya

@ ey

Laki-laki dewasa yang belum menikah

XiX




Guru laki-lakinya

26

a)

b)

© <~
| I WY [ \
L & r'ﬁ i 1) Wanita menjalin hubungan dengan banyak laki-laki dalam satu waktu
) e |
= M‘w /T
WA
2
@ o ]
Nl AR
N _-:;'-]N \;‘:k“ Wanita hamil dan menggugurkan kandungannya
.|_ _I;. " -.F._, .r",-
[ Il |
@

Wanita harus berkenalan dalam waktu yang lama hingga pada akhirnya mereka menikah dengan izin

orang tua

XX




Situasi manakah yang mengarahkan pada perilaku kekerasan seksual?

a)

Berada di tempat yang ramai dan banyak saudara
b)

Bertemu dengan laki-laki namun ditemani oleh ibu
c)

Duduk berdua dengan laki-laki yang memaksa Wanita untuk minum minuman memabukkan
(beralkohol)

Pada situasi manakah di bawah ini yang dapat menyebabkan kekerasan seksual?

a) M r"ﬁ

.1-||

e W -’-‘.@_\ Memberitahu orang tua ketika akan pergi ke rumah teman satu kelas
| ,_“ﬂ ;- I.'“':'. r-"
LA
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b)

c)

@

E\- - -
l\Q"‘» ,%%ﬂ Sendirian pada malam hari di tempat yang sepi
:._ F_

Pergi berlibur bersama dengan teman-teman satu kelas

29

Apa yang harus dilakukan oleh perempuan ketika ada laki-laki yang menyentuh anggota tubuh privasi?

a)

@

Ketakutan dan tidak memberitahu siapapun

b
) @ = i
;ﬁj Melaporkan kejadian kepada guru

XXii




c)
Membiarkan laki-laki menyentuh perempuan tersebut

Ketika perempuan mengalami kekerasan seksual, apa yang harus dilakukan?
a) — "
o

-
[ ":’/—J Bercerita ke orang tua
=X T«

b) @

Menangis setiap hari

<) e
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LAMPIRAN 6

HASIL PRETEST

SS

SA

FA

NA

CW

No

10
11
12
13
14
15
16
17
18
19
20
21

22

23
24
25
26
27
28
29
30
Total
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LAMPIRAN 7

HASIL POSTTES

SS

20

SA

24

FA

20

NA

23

CW

28

No

10
11
12
13
14
15
16
17
18
19
20
21

22

23
24
25
26
27
28
29
30
Total




LAMPIRAN 8

HASIL FOLLOW UP

SS

17

SA

23

FA

22

NA

21

CW

28

No

10
11
12
13
14
15
16
17
18
19
20
21

22

23
24
25
26
27
28
29
30
Total
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LAMPIRAN 9

HASIL UJI HIPOTESIS

Ranks
N Mean Rank Sum of Ranks
Posttest — Pretest ~ Negative Ranks 02 .00 .00
Positive Ranks 5P 3.00 15.00
Ties 0°
Total 5

a. Posttest < Pretest
b. Posttest > Pretest

c. Posttest = Pretest

Test Statistics?

Posttest -
Pretest
VA -2.032°
Asymp. Sig. (2-tailed) .042

a. Wilcoxon Signed Ranks Test

b. Based on negative ranks.

Xii



LAMPIRAN 10
HASIL OBSERVASI PELAKSANAAN PSIKOEDUKASI SEKSUAL

Variabel Aspek Indikator Terlaksana
Ya Tidak
Psikoedukasi | Tahap Melakukan need N -
Seksual Persiapan assessment
Merancang modul \ -

psikoedukasi yang
berisi tujuan, materi,
dan sesi yang akan
dilakukan

Tahap Membuat kontrak dan N -
Pelaksanaan | menentukan tujuan

psikoedukasi

Memberikan pretest \ -

Memberikan materi N -

psikoedukasi

Tahap Melakukan Posttest \ -
Evaluasi Menentukan faktor- N -
faktor yang

mempengaruhi  hasil

psikoedukasi

Xiii




LAMPIRAN 11
DOKUMENTASI PENELITIAN

Pretest Sesi 1: Aku dan Anggota Tubuhku

I

-
Sesi 3: Hal-Hal yang harus Aku Hindari

® 9

- : V
W, -;

Sesi 4: Hal-Hal yang Haus Aku Lakukan Role Play

Xiv



Follow D ‘Pemberian Penghargaan

XV



