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ABSTRAK 

Kekerasan seksual merupakan masalah serius yang dihadapi dunia begitu juga di 

Indonesia. Paparan mengenai kekerasan seksual sangat mempengaruhi struktur otak 

dan mengakibatkan gangguan seumur hidup dalam kapasitas kognitif dan 

emosional, selain itu berisiko tinggi pada perilaku dan antisosial. Penelitian ini 

bertujuan untuk mengetahui pengaruh pendidikan kesehatan tentang Kekerasan 

Seksual terhadap pengetahuan mahasiswa Universitas Sriwijaya. Metode penelitian 

menggunakan quasi experimental dengan rancangan pretest posttest nonequivalent 

control group design. Populasi pada penelitian ini seluruh mahasiswa angkatan 

2019-2022 yang ada di kampus Universitas Sriwijaya. Besarnya jumlah sampel 

adalah 222 orang yang terdiri dari 111 orang sebagai kelompok audiovisual, 111 

orang sebagai kelompok leaflet. Metode pengumpulan data dilakukan dengan 

memberikan kuesioner melalui tahapan pretest, perlakuan dan posttest. Analisis 

data menggunakan uji statistik wilcoxon signed ranked test karena data tidak 

berdistribusi normal dan uji mann whitney u test. Hasil penelitian dengan uji 

wilcoxon signed ranked test (p<0,05) didapatkan kelompok sebelum dan setelah 

perlakuan dengan audiovisual (p=0.000) dan leaflet (p=0.000). Hasil analisis 

statistik dengan uji mann whitney u test menunjukkan perbedaan hasil data post test 

tingkat pengetahuan pada kelompok audiovisual dan leaflet adalah sebesar 0,000 

yang berarti bahwa p < 0,05. Hal ini menunjukkan adanya perbedaan antara 

kelompok media audiovisual dengan kelompok media leaflet. Disimpulkan bahwa 

pemberian pendidikan kesehatan dengan media audiovisual dan leaflet berpengaruh 

terhadap peningkatan pengetahuan mahasiswa tentang kekerasan seksual. Oleh 

karena itu, tenaga kesehatan terutama perawat dapat memaksimalkan pemberian 

edukasi kesehatan sebagai upaya preventif dalam menurunkan faktor risiko 

terjadinya kekerasan seksual. 

Kata Kunci: Kekerasan Seksual, Media Audiovisual, Media Leaflet, Pendidikan 

Kesehatan, Pengetahuan.  
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ABSTRACT 

Sexual violence is a serious problem facing the world as well as in Indonesia. 

Exposure to sexual violence profoundly affects brain structure and results in 

lifelong impairments in cognitive and emotional capacities, in addition to high risk 

behavior and antisocial behavior. This study aims to determine the effect of health 

education about Sexual Violence on the knowledge of Sriwijaya University students. 
With a pretest-posttest non-equivalent control group design and probability 

sampling method with a stratified random sampling approach, this study used a 

quasi-experimental research design. The population in this study are all students 

from the 2019-2022 class on the Sriwijaya University campus. The sample size was 

222 people consisting of 111 people as the audiovisual group, 111 people as the 

leaflet group. The data collection method was carried out by giving questionnaires 

through the stages of pretest, treatment and posttest. Data analysis used the 

Wilcoxon signed ranked test because the data were not normally distributed and 

the Mann Whitney u test. The results of the study using the Wilcoxon Signed Ranked 

test (p<0.05) were obtained before and after the audiovisual (p=0.000) and leaflet 

(p=0.000) treatment. The results of statistical analysis using the Mann Whitney u 

test showed that the difference in the results of the post-test data on the level of 

knowledge in the audiovisual and leaflet groups was 0.000, which means that p 

<0,05. There is a difference between the audiovisual media group and the leaflet 

media group. It was concluded that the provision of health education using 

audiovisual media and leaflets had an effect on increasing students' knowledge 

about sexual violence. Therefore, health workers especially nurses can maximize 

the provision of health education as a preventive measure in reducing the risk 

factors for sexual violence. 

Keywords: Audiovisual Media, Leaflet Media, Health Education, Knowledge, 

Sexual Violence. 
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BAB I 

PENDAHULUAN 

A. Latar Belakang 

Kekerasan seksual adalah masalah kesehatan di seluruh dunia yang 

dapat terjadi pada setiap tahap kehidupan. Kekerasan seksual adalah setiap 

perbuatan seksual yang ditujukan kepada seseorang secara seksual, dengan 

paksaan, oleh siapa saja dalam keadaan apapun, tanpa memandang hubungan 

dengan korban. Ini termasuk pemerkosaan, yang didefinisikan sebagai 

penetrasi vulva atau anus yang dipaksakan secara fisik atau dengan cara lain 

dengan penis, bagian tubuh atau benda lain (WHO, 2022) 

Kekerasan seksual merupakan masalah serius yang dihadapi dunia 

begitu juga Indonesia. Kekerasan seksual adalah semua aktivitas seksual yang 

dilakukan dengan paksaan atau ancaman oleh orang dewasa atau teman 

sebayanya (Finkelhor, 2010). Berdasarkan data dari  Catatan Tahunan Komnas 

Kekerasan Terhadap Perempuan tahun 2021 terdapat sebesar 338.496 kasus 

kekerasan. Pada ranah komunitas terdapat sebesar 1.731 kasus dengan 962 

kasus kekerasan seksual. Berdasarkan hasil koalisi Ruang Publik Aman 

(KRPA) terhadap 62.224 responden, 1 dari 10 laki-laki pernah mengalami 

pelecehan di ruang public. Komisi Perlindungan Anak Indonesia (KPAI) 

menyatakan bahwa korban kekerasan seksual di tahun 2018 lebih banyak 

dialami anak laki-laki (Miranti & Sudiana, 2021) 

Berdasarkan United Nations Children's Fund (UNICEF) pada tahun 

2020 selama beberapa dekade, peringatan telah dikeluarkan tentang kekerasan 
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terhadap anak dan remaja, yang merupakan masalah universal dan efek fisik 

dan psikososial jangka pendek, menengah dan panjang pada korban dan 

masyarakat. Paparan mengenai kekerasan seksual terutama pada tahun pertama 

kehidupan sangat mempengaruhi struktur otak dan mengakibatkan gangguan 

seumur hidup dalam kapasitas kognitif dan emosional, selain berkontribusi 

pada perilaku juga berisiko tinggi dan antisosial. Ini berarti bahwa aspek-aspek 

tertentu dari kehidupan anak-anak dan remaja yang mengalami kekerasan 

seksual dapat mempengaruhi kinerja akademis mereka yang lebih buruk, 

berkurangnya kemampuan untuk berinteraksi dengan orang lain dan 

membentuk ikatan emosional yang sehat, dan kecenderungan terhadap 

penyakit mental kronis (Cuartas, 2019).  

Kekerasan seksual termasuk pelecehan seksual sering terjadi di institusi 

yang dianggap 'aman' seperti sekolah, universitas, tempat kerja di mana 

pelakunya termasuk teman sebaya, guru atau dosen (WHO, 2012). Isu 

kekerasan seksual di kalangan mahasiswa telah menjadi perhatian dunia. 

Kekerasan seksual berdampak pada penyintas mahasiswa dan komunitas 

kampus secara keseluruhan. Prevalensi kekerasan seksual di kalangan 

mahasiswa sangat tinggi. Orang yang selamat seringkali mengalami hasil 

negatif, misalnya konsekuensi terkait kesehatan dan dampak pada pendidikan 

mahasiswa (Halstead, 2017).  

Penelitian Khafsoh (2021) menyatakan bahwa ada banyak mahasiswa 

yang mengetahui bentuk-bentuk dari kekerasan seksual namun, tidak banyak 

yang mengetahui mengenai penanganan untuk kasus kekerasan seksual yang 

terjadi di kampus. Padahal pengetahuan mengenai bentuk-bentuk kekerasan 
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seksual saja belum cukup, mahasiswa perlu mengetahui lembaga pengaduan 

yang bersangkutan karena memang banyak mahasiswa yang tidak berani untuk 

melaporkan tindak kekerasan seksual ditambah lagi tidak mengetahui lembaga 

yang mesti dituju. Salah satu tindakan pencegahan dan penanganan kekerasan 

seksual itu dengan melaporkan tindak kekerasan seksual ke lembaga terkait. 

Sehingga perlu dilakukan penyuluhan mengenai kekerasan seksual termasuk 

penanganannya (Langingi, dkk. 2020).  

Berdasarkan hasil studi pendahuluan terhadap 50 mahasiswa 

Universitas Sriwijaya dari berbagai fakultas, ditemukan bahwa 74% (37) 

mahasiswa tidak mengetahui cara mengatasi kekerasan yang terjadi di kampus. 

Sedikitnya mahasiswa yang sudah mengetahui bagaimana penanganan 

kekerasan seksual di kampus sebanyak 26% (13 orang). Sebanyak 60% (30 

orang) mahasiswa pernah mengalami kekerasan seksual saat di lingkungan 

kampus seperti catcalling, dipegang, disentuh, diraba, dicium, dilirik bagian 

tubuh yang sensitif, lelucon yang bersifat seksual, dikirim pesan/foto berbau 

seksual, dan dihina secara seksual. 

Peningkatan pengetahuan mengenai kekerasan seksual yang salah 

satunya dengan memberikan penyuluhan mengenai bentuk-bentuk kekerasan 

seksual, cara pencegahan serta penanganan dari kekerasan seksual. Pendidikan 

kesehatan tidak terlepas dari media, karena melalui media informasi yang ingin 

disampaikan lebih mudah dicerna dan lebih menarik, sehingga sasaran dapat 

mempelajari informasi tersebut, memahami informasi tersebut dan 

memutuskan untuk mengambil tindakan positif (Susilowati, 2016). 

penggunaan media audiovisual dan leaflet adalah contoh perkembangan 
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teknologi dalam pendidikan kesehatan semakin meningkat. Pemilihan media 

pembelajaran menjadi hal yang penting dalam berlangsungnya kegiatan belajar 

mengajar untuk menunjang pertumbuhan ilmu pengetahuan (Nisak, 2016).  

Salah satu media yang digunakan dalam pembelajaran, dan diyakini 

dapat dapat lebih menggairahkan animo mahasiswa dalam perkuliahan adalah 

media audiovisual.  Media audiovisual juga merupakan salah satu sarana 

alternatif dalam melakukan proses pembelajaran berbasis teknologi. 

Audiovisual pembelajaran berbasis teknologi dapat digunakan sebagai sarana 

alternatif dalam mengoptimalkan proses pembelajaran (Haryoko, 2009). Media 

pembelajaran audiovisual adalah media yang menggunakan pendengaran dan 

penglihatan untuk menyampaikan informasi (Sukiman, 2012).  

Media audiovisual yang dapat digunakan untuk pendidikan kesehatan 

adalah video. Media video merupakan media audiovisual yang mampu 

menyajikan unsur pesan dan informasi melalui gambar dan suara yang 

disampaikan secara bersamaan. Keunggulan ini membuat media video sangat 

banyak digunakan sebagai sarana untuk memperoleh dan mengkomunikasikan 

pesan secara lengkap. Video juga dapat diartikan sebagai media yang berisi 

susunan gambar bergerak yang menunjukkan simulasi atau kejadian atau 

peristiwa tertentu. 

Selain itu, menurut penelitian Nurbaya (2019) media leaflet efektif 

dalam meningkatkan pengetahuan.  Leaflet merupakan media berbentuk kertas 

yang diberi gambar dan tulisan, bisa dilipat, berukuran kecil dan praktis 

dibawa. Media ini berisi gagasan secara langsung ke pokok persoalan dan 
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memaparkan secara pendek dan lugas (Permatasari, dkk. 2013). Leaflet pada 

umumnya digunakan sebagai media promosi dan dapat berupa barang, produk 

atau jasa. Selebaran biasanya terdiri dari tiga atau empat lipatan pada satu 

lembar kertas.Sesuaikan jumlah lipatan sesuai kebutuhan (Jatmika, dkk. 2019). 

Keunggulan leaflet antara lain leaflet efektif untuk pesan singkat sederhana dan 

murah, mahasiswa dapat belajar mandiri, pengguna dapat melihat isinya pada 

saat santai, dapat memberikan detil yang tidak mungkin bila disampaikan lisan, 

mahasiswa dan teman-temannya dapat mempelajari informasi yang rumit 

bersama-sama (Hatusupy, 2017).  

Berdasarkan peraturan Mendikbud Ristek Nomor 30 Tahun 2021 

tentang Pencegahan dan Penanganan Kekerasan Seksual di Lingkungan 

Kampus menyatakan bahwa untuk mencegah dan menangani kekerasan 

seksual yang terjadi di perguruan tinggi perlu adanya peraturan yang menjamin 

kepastian hukum dalam menangani dan mencegah kasus kekerasan seksual. 

Perilaku asertif dapat dilakukan apabila mahasiswa mengetahui bagaimana 

penanganan kekerasan seksual. Sehingga salah satu upaya yang dapat 

dilakukan supaya mahasiswa berperilaku asertif adalah dengan memberikan 

informasi terkait penanganan kekerasan seksual. 

Berdasarkan uraian diatas, penulis tertarik untuk meneliti perbandingan 

pengaruh pendidikan kesehatan dengan media audiovisual dan leaflet terhadap 

pengetahuan mahasiswa tentang kekerasan seksual. 
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B. Rumusan Masalah 

Pengetahuan tentang penanganan kekerasan seksual dapat ditingkatkan 

salah satunya dengan pemberian pendidikan kesehatan yang mencakup 

informasi pencegahan dan penanganan bentuk kekerasan seksual, apa yang 

harus dilakukan jika terjadi pada kita. Perilaku asertif dapat dilakukan apabila 

mahasiswa mengetahui bagaimana penanganan kekerasan seksual. Sehingga 

salah satu upaya yang dapat dilakukan supaya mahasiswa berperilaku asertif 

adalah dengan memberikan informasi terkait penanganan kekerasan seksual. 

Berdasarkan uraian yang telah dijelaskan, maka dirumuskan pertanyaan 

penelitian ini yaitu, bagaimana pendidikan kesehatan dengan media 

audiovisual dan leaflet mempengaruhi kesadaran siswa terhadap kekerasan 

seksual. 

C. Tujuan Penelitian 

1. Tujuan Umum 

Tujuan umum penelitian ini adalah untuk mengetahui perbandingan  

pengaruh pendidikan kesehatan melalui media audiovisual dan leaflet 

terhadap tingkat pengetahuan mahasiswa mengenai kekerasan seksual. 

2. Tujuan Khusus 

1. Mengetahui distribusi frekuensi karakteristik responden (usia, jenis 

kelamin). 

2. Mengetahui tingkat pengetahuan mahasiswa tentang kekerasan 

seksual sebelum dan setelah diberikan pendidikan kesehatan dengan 

media audiovisual. 
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3. Mengetahui tingkat pengetahuan mahasiswa tentang kekerasan 

seksual sebelum dan setelah diberikan pendidikan kesehatan dengan 

media leaflet. 

4. Mengetahui perbedaan pengetahuan mahasiswa tentang kekerasan 

seksual sebelum dan setelah diberikan pendidikan kesehatan dengan 

media audiovisual. 

5. Mengetahui perbedaan pengetahuan mahasiswa tentang kekerasan 

seksual sebelum dan setelah diberikan pendidikan kesehatan dengan 

media leaflet. 

6. Mengetahui perbedaan pengaruh pendidikan kesehatan dengan media 

audiovisual  dan leaflet terhadap pengetahuan mahasiswa mengenai 

kekerasan seksual 

D. Manfaat Penelitian 

Manfaat yang diharapkan pada penelitian ini adalah manfaat secara 

teoritis dan praktis. 

1. Manfaat teoritis 

Secara teoritis, diharapkan dapat memberikan pengetahuan lebih 

tentang kekerasan seksual yang terjadi di kampus. 

2. Manfaat praktis 

1. Bagi pelayanan ilmu keperawatan 

Diharapkan dengan penelitian ini bagi tenaga kesehatan khususnya 

perawat dapat bermanfaat dalam perannya sebagai edukator atau 
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pendidik, serta berperan aktif dalam meningkatkan pengetahuan 

tentang kekerasan seksual yang terjadi di kampus 

2. Bagi responden 

Dapat dijadikannya penelitian ini sebagai sumber informasi untuk 

mahasiswa yang mengalami kekerasan seksual di kampus, sehingga 

mereka dapat melindungi diri mereka sendiri dan masyarakat lainnya 

dari kekerasan seksual. 

3. Bagi  peneliti selanjutnya 

Dapat dijadikan bukti untuk penelitian yang akan dilakukan selanjutnya 

dengan penggunaan metode atau media lain yang lebih menarik. 

E. Ruang Lingkup Penelitian 

Penelitian ini termasuk dalam ruang lingkup keperawatan komunitas. 

Penelitian ini dilakukan untuk mengetahui perbandingan efektivitas pendidikan 

kesehatan melalui media audiovisual dan leaflet terhadap pengetahuan siswa 

tentang kekerasan seksual. Penelitian ini menggunakan Quasi Experimental 

dengan rancangan  Nonequivalent Control Group Design. Pengambilan sampel 

menggunakan Teknik Proportional Stratified Random Sampling. Peneliti 

menggunakan dua kelompok dengan jumlah responden yang sama, yang 

masing-masing terdiri dari 111 responden. Data survei diperoleh melalui 

kuesioner yang diawali dengan pretest pada kelompok media audiovisual dan 

kelompok leaflet. Kemudian, kelompok media audiovisual dan kelompok media 

leaflet mendapatkan kuesioner pengetahuan post-test. Analisis data dilakukan 

dengan menggunakan statistik uji Wilcoxon dan uji Mann-Whitney. 
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