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ABSTRAK 

Lelaki Seks Lelaki (LSL) merupakan salah satu bentuk penyimpangan orientasi 

seksual yang terjadi di Indonesia. Pada tahun 2020 jumlah estimasi populasi LSL 

mengalami kenaikan hingga 14%. Di Kota Prabumulih sendiri jumlah estimasi 

populasi LSL sebesar 150 orang, namun berdasarkan data rekapitulasi oleh Yayasan 

Intan Maharani jumlah populasi LSL yaitu sebesar 454 pada tahun yang sama. 

Tingginya angka kejadian penyimpangan orientasi seksual menimbulkan keresahan 

bagi masyarakat karena tidak sesuai dengan norma yang berlaku. Penyimpangan 

orientasi seksual juga dapat meningkatkan risiko terjadinya penularan penyakit 

seksual salah satunya yaitu HIV/AIDS. Oleh karena itu, penting dilakukan 

penelitian mengenai determinan penyimpangan orientasi seksual pada lelaki seks 

lelaki di Kota Prabumulih. Penelitian ini termasuk dalam penelitian kuantitatif 

dengan pendekatan Cross Sectional. Jumlah sampel pada penelitian ini adalah 

sebesar 156 orang. Teknik analisis data pada penelitian ini meliputi univariat, 

bivariat, dan multivariat. Hasil penelitian menunjukkan bahwa terdapat variabel 

yang memiliki hubungan terhadap penyimpangan orientasi seksual yaitu status 

ekonomi (p-value = 0,001), pendidikan seksual (p-value = 0,023), akses konten 

pornografi (p-value = 0,0001), relasi dengan keluarga (p-value = 0,0001), pola asuh 

(p-value = 0,001), pengaruh teman sebaya (p-value = 0,005), dan pengalaman 

trauma (p-value = 0,019). Berdasarkan analisis multivariat didapatkan faktor paling 

berpengaruh yaitu akses konten pornografi (p-value = 0,002) dengan nilai 

Prevalence Ratio sebesar 3,899. Kesalahpahaman terkait seksualitas dan didukung 

oleh kebiasaan akses konten pornografi dapat mendorong seseorang untuk 

melakukan penyimpangan orientasi seksual. Untuk itu meningkatkan pemblokiran 

akses konten pornografi serta meningkatkan pemahaman serta pengetahuan terkait 

seksualitas dapat mencegah hal tersebut terjadi.  
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ABSTRACT 

Male Sex Offenders (MSM) is one of the forms of sexual orientation deviation that 

occurs in Indonesia. Sexual orientation that occurs in Indonesia. In 2020, the 

estimated population of MSM population has increased by 14%. In Prabumulih City 

itself, the estimated population of MSM is 150 people. Population of 150 people, 

but based on recapitulation data by Yayasan Intan Maharani the number of MSM 

population was 454 in the same year. The high incidence of sexual orientation 

deviation causes unrest for the community because it is not in accordance with the 

prevailing norms. Sexual orientation deviation can also increase the risk of sexual 

disease transmission, one of which is HIV/AIDS. Therefore, it is important to 

conduct research on determinants of sexual orientation deviation in male sex men 

in Prabumulih City. This research is included in quantitative research with Cross 

Sectional approach. The number of the sample in this study was 156 people. Data 

analysis techniques in this research includes univariate, bivariate, and 

multivariate. The results showed that there are variables that have a relationship 

with sexual orientation deviation, namely economic status (p-value = 0.001), sexual 

education (p-value= 0.023), access to pornographic content (p-value = 0.0001), 

relationship with family (p-value = 0.0001), and access to pornography (p-value = 

0.0001), family (p-value = 0.0001), parenting (p-value = 0.001), peer influence (p-

value = 0.005), and trauma experience (p-value = 0,019). Based on multivariate 

analysis, the most influential factor access to pornographic content (p-value = 

0.002) with a prevalence ratio of 3.899. Ratio of 3.899. Misunderstanding related 

to sexuality and supported by the habit of accessing pornographic content can 

encourage a person to commit sexual orientation deviation. encourage a person to 

commit sexual orientation deviation. Therefore, increasing blocking access to 

pornographic content and und knowledge of sexuality can prevent this from 

happening.  
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BAB I  

PENDAHULUAN 
 

1.1  Latar Belakang 

Menurut American Psychological Association (APA) orientasi seksual 

merupakan ketertarikan seseorang secara emosional, romantis, atau seksual kepada 

orang lain dalam jangka waktu yang cukup lama (American Psychological 

Assosiation, 2022). Menurut Alfred kinsey, orientasi seksual merupakan spektrum 

yang memiliki variasi dalam ketertarikan seksual dan emosional seseorang terhadap 

orang lain. Kinsey menjelaskan bahwa orientasi seksual tidak sama dengan identitas 

gender. Identitas gender merupakan bagaimana seseorang mengidentifikasi diri 

sebagai laki-laki, perempuan, atau yang lainnya (Kinsey et al., 2023). Orientasi 

seksual juga dapat diartikan sebagai kecenderungan seseorang untuk menentukan 

pilihan seksualitasnya. Seksualitas seseorang ditentukan berdasarkan anatomi, 

fisiologi, budaya serta pengalaman dalam menjalin relasi dengan orang disekitarnya 

(World Health Organization, 2024).  

Orientasi seksual seseorang sejatinya terbagi ke dalam tiga jenis yaitu 

heteroseksual, homoseksual dan biseksual. Heteroseksual merupakan perasaan atau 

daya tarik seseorang terhadap orang lain yang memiliki jenis kelamin berbeda dari 

dirinya. Homoseksual merupakan ketertarikan seseorang terhadap orang lain 

dengan jenis kelamin yang sama dengan dirinya. Biseksual merupakan perasaan 

romantis atau daya tarik individu tanpa memandang jenis kelamin individu lainnya. 

Dari ketiga jenis orientasi seksual tersebut, seiring berjalannya waktu terus 

mengalami perkembangan namun tidak semua negara mengakui hal tersebut (Ch 

and Afritayeni, 2020a) . Homoseksual pada laki-laki terbagi menjadi dua kategori 

yaitu gay dan waria (wanita pria), sejak tahun 1990-an terdapat istilah baru yaitu 

“lelaki seks dengan lelaki” yang merupakan suatu kondisi dimana seorang laki-laki 

yang sejatinya berorientasi heteroseksual berhubungan seks dengan laki-laki lain 

(Ch and Afritayeni, 2020a). 

Pilihan seksualitas merupakan salah satu bentuk hak manusia untuk 

menentukan terkait isu-isu yang intim dan menantang termasuk perilaku seksual, 

praktik seksual dan orientasi seksual (Ch and Afritayeni, 2020a). Saskia Wieringa 
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menyatakan bahwa seksualitas di Indonesia terbentuk oleh faktor agama dan 

budaya yang sudah tertanam di masyarakat (Saskia E. Wieringa, 2014). Orientasi 

seksual yang umum ditemukan di masyarakat Indonesia yaitu heteroseksual. Hal 

tersebut terjadi karena norma dan budaya yang berlaku di Indonesia mempercayai 

bahwa seorang laki-laki berpasangan dengan seorang perempuan dan begitu juga 

sebaliknya. Semakin berkembangnya teknologi di era 5.0 banyak norma dan 

budaya yang telah menyimpang di Indonesia. Salah satu bentuk penyimpangan 

norma yang terjadi adalah adanya penyimpangan orientasi seksual yang terjadi di 

tengah masyarakat khususnya pada remaja. Adapun bentuk penyimpangan orientasi 

seksual yaitu Lelaki Seks Lelaki (LSL), Perempuan Seks Perempuan (PSP), 

Biseksual, Panseksual, dan Aseksual. 

Orientasi seksual yang dimiliki oleh seseorang umumnya disebabkan oleh 

faktor internal seperti perubahan hormon dan genetik seseorang serta faktor 

eksternal seperti pengaruh lingkungan dan pengalaman seseorang. Menurut Sinyo 

pada tahun 2014 men who have sex with men (MSM) atau lelaki seks dengan lelaki 

(LSL) merupakan istilah yang digunakan untuk menggambarkan laki-laki yang 

berhubungan secara seksual dengan laki-laki lainnya tanpa memandang orientasi 

dan identitas seksual dirinya di lingkungan masyarakat (Sinyo, 2016).  

Menurut penelitian yang dilakukan Nurjianti dkk (2019), mengenai 

“Determinant Factors of Sexual Orientation in Young-Gay, Shemale, Men Who Sex 

With Men (MSM) in Makassar City”, hasil penelitian menunjukan bahwa orientasi 

seksual pada gay, waria (wanita pria), LSL dipengaruhi oleh beberapa faktor seperti 

trauma di masa lalu, tingkat sosial ekonomi, dan kondisi tempat tinggal seseorang 

(Nurjianti et al., 2019). Selaras dengan hal tersebut, menurut Afritayeni dkk 

mengenai “Faktor-Faktor Penyebab Orientasi Seksual pada Waria di lembaga 

Ikatan Payung Sehati (IPAS) Kota Pekanbaru”, hasil penelitian menunjukan bahwa 

faktor penyebab orientasi seksual pada waria mayoritas disebabkan oleh faktor 

lingkungan keluarga termasuk dalamnya aspek pola asuh otoriter yang dilakukan 

oleh orang tua (Ch and Afritayeni, 2020a). Menurut hasil penelitian yang dilakukan 

Sumitri dkk (2018), mengenai “Faktor Penyebab Perilaku Laki-Laki Suka 

Berhubungan Seks dengan Laki-Laki di Kota Bukittinggi” hasil penelitian tersebut 

menunjukkan bahwa faktor penyebab Lelaki Seks Lelaki (LSL) yaitu bentuk pola 
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asuh orang tua, dinamika psikologis dan pengalaman seksual. Berdasarkan 

penelitian tersebut responden dengan bentuk pola asuh otoriter, permisif, dan 

appeaser mengalami penyimpangan orientasi seksual. Dari aspek dinamika 

psikologis, responden memiliki keeratan hubungan dengan saudara perempuan 

yang membuat nyaman berperilaku sebagai perempuan. Trauma atau pengalaman 

buruk seperti kekerasan seksual yang pernah dialami oleh responden juga menjadi 

salah satu faktor pendorong seseorang melakukan penyimpangan orientasi seksual 

(Y and Sumitri, 2018). 

Penyimpangan orientasi seksual disebabkan oleh beberapa faktor. Faktor-

faktor tersebut diantaranya status ekonomi, pendidikan seksual, akses konten 

pornografi, relasi dengan keluarga, pola asuh, pengaruh teman sebaya dan 

pengalaman trauma. Menurut penelitian yang dilakukan Nurjianti dkk (2019) 

menyatakan bahwa salah satu faktor penyebab terjadinya kejadian penyimpangan 

orientasi seksual ialah status ekonomi (Nurjianti W., Sri; Mirna; Asrina, 2019). 

Kondisi  ekonomi yang buruk mendorong seseorang untuk melakukan apa saja 

untuk memenuhi kebutuhan hidupnya tanpa memandang norma yang berlaku dan 

berujung pada penyimpangan (Mukti, A., Nasution, A.S. & Lubis, 2019). 

Pendidikan seksual juga merupakan salah satu faktor penyebab penyimpangan 

orientasi seksual. Tingkat pemahaman seseorang terhadap informasi yang jelas dan 

lengkap mengenai perilaku seksual dan seksualitas manusia merupakan hal penting 

yang masih dianggap tabu oleh masyarakat (Idham et al., 2018). Kurangnya 

pemahaman terkait seksualitas dapat menimbulkan kesalahpahaman sehingga 

memicu terjadinya penyimpangan orientasi seksual  (Wahyuni, 2018). Terdapat 

juga akses konten pornografi yang dapat menyebabkan terjadinya penyimpangan 

orientasi seksual. Mengakses konten pornografi yang dilakukan secara terus 

menerus dapat mengurangi tingkat sensitivitas seseorang, hal tersebut dapat 

menimbulkan rasa ingin melihat konten pornografi yang lebih ekstrim seperti 

hubungan seks sesama jenis sehingga mendorong mereka untuk melakukan 

penyimpangan (Putri et al., 2023). Relasi atau hubungan dengan keluarga juga dapat 

menjadi faktor penyebab terjadinya penyimpangan orientasi seksual. Keluarga 

merupakan unit terkecil bagi manusia untuk membentuk pribadi yang akan 

membaur dalam masyarakat. Hubungan keluarga yang tidak harmonis dapat 
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menyebabkan seseorang mengalami penyimpangan orientasi seksual akibat 

perlakuan yang didapatkan dari keluarga (Hartati et al., 2019). Kedekatan hubungan 

antar anggota keluarga dapat memberikan dukungan sosial yang dibutuhkan oleh 

seseorang serta membentuk perilaku dalam berbaur dengan lingkungan sosial 

disekitarnya (Hardisman et al., 2018). Bentuk pola asuh atau pengasuhan yang 

diterapkan oleh orang tua juga dapat menjadi penyebab terjadinya penyimpangan 

orientasi seksual. Penerapan pola asuh orang tua pada masa anak-anak sangat 

berpengaruh terhadap perilaku seseorang. kurangnya kasih sayang dan sosok ayah 

selama pengasuhan sejak kecil mendorong seseorang untuk mencari sosok lain 

disekitarnya termasuk teman sesame jenis, sehingga menimbulkan penyimpangan 

orientasi seksual (Reviani, 2019). Orang tua yang memperlakukan anak laki-laki 

layaknya anak perempuan karena ingin memiliki anak perempuan juga dapat 

menimbulkan kesalahpahaman yang berujung pada penyimpangan (Pontoh et al., 

2015). Terdapat juga faktor lain penyebab terjadinya penyimpangan orientasi 

seksual yaitu pengaruh teman sebaya. Kelompok pertemanan tidak hanya sebuah 

kumpulan dari beberapa manusia, tetapi terdapat ikatan psikologis yang terbentuk 

akibat adanya interaksi sosial yang terus berjalan (Amruddin et al., 2022). Pengaruh 

lingkungan teman sebaya dapat mempengaruhi pola pikir dan perilaku seseorang, 

seorang individu yang awalnya memiliki orientasi seksual dapat melakukan 

penyimpangan orientasi seksual akibat dorongan dari teman sekitarnya yang juga 

melakukan penyimpangan (Illahi and Abdullah, 2022). Pengalaman buruk atau 

trauma juga dapat menjadi faktor penyebab seseorang melakukan penyimpangan 

orientasi seksual. Trauma yang dialami oleh seseorang dapat menimbulkan rasa 

tidak nyaman, sehingga mendorong seseorang untuk menghindari hal yang 

berkaitan dengan trauma tersebut (Pitaloka, 2015). Seseorang laki-laki yang pernah 

menjalin hubungan dengan lawan jenis dan mendapat kekecewaan, memilih untuk 

menghindari lawan jenis dan menjalin hubungan dengan sesamanya laki-laki 

(Saputri et al., 2020).  

Tidak ada sumber data pasti yang mencakup jumlah homoseksual di 

Indonesia. Populasi LSL tercatat dalam laporan teknis estimasi jumlah populasi 

berisiko tinggi terinfeksi HIV (Human Immunodeficiency Virus) di Indonesia. Pada 

tahun 2016 jumlah estimasi populasi LSL dari penduduk laki-laki yang berusia 15-
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49 tahun berkisar 208.878 orang. Pada tahun 2020 jumlah estimasi populasi 

mengalami kenaikan sebesar 14% atau berkisar 502.986 orang. Jumlah estimasi 

populasi LSL pada tahun 2020 di Provinsi Sumatera Selatan berkisar 13.038 orang. 

Pada tahun yang sama jumlah estimasi populasi LSL di Kota Prabumulih berkisar 

150 orang (Kementerian Kesehatan Republik Indonesia, 2020). 

Berdasarkan hasil survei awal yang diperoleh dari rekapitulasi data Yayasan 

Intan Maharani (YIM) di wilayah intervensi Prabumulih selama dua tahun terakhir 

(2022-2023) terdapat jumlah LSL yang berhasil di kontak secara langsung maupun 

daring yaitu berkisar 1.092 kasus. Hal tersebut membuktikan bahwa data jumlah 

LSL di Kota Prabumulih telah melebihi jumlah estimasi yang diperhitungkan pada 

laporan teknis estimasi jumlah populasi berisiko tinggi terinfeksi HIV. Pada tahun 

2022 tercatat data LSL yang berhasil di kontak sebanyak 638 orang, 65% 

diantaranya sudah mengetahui status CBS (chemiluminescent immunoassay) dan 

VCT (voluntary counselling and testing), hasil pemeriksaan menyatakan dua orang 

diantaranya positif HIV. Pada tahun 2023 data jumlah LSL yang berhasil di kontak 

mengalami penurunan 28% atau berjumlah 454 orang, 80% diantaranya telah 

melakukan CBS dan VCT dan hasil pemeriksaan menyatakan tiga orang 

diantaranya positif HIV.  

Yayasan Intan Maharani (YIM) merupakan Non-Legislative Association 

(NGO) yang berperan aktif dalam menghubungi orang-orang yang berisiko tinggi 

tertular HIV/AIDS, dan selanjutnya membantu ODHA (Orang dengan HIV/AIDS) 

dan Individual Living with HIV/AIDS. Yayasan Intan Maharani (YIM) juga 

berperan aktif terhadap pemberian informasi mengenai pencegahan penularan 

HIV/AIDS. Yayasan Intan Maharani (YIM) memiliki lima wilayah intervensi yakni 

Palembang, Prabumulih, Musi Banyuasin, Pangkal Pinang, dan Bangka. Sedangkan 

untuk wilayah intervensi Tim LSL ada di Palembang, Banyuasin, dan Prabumulih. 

Berdasarkan keadaan dan permasalahan yang telah dijelaskan sebelumnya 

LSL merupakan salah satu bentuk penyimpangan seksual yang hingga saat ini 

masih menjadi permasalahan yang belum dapat diselesaikan. Dapat diketahui juga 

bahwa LSL merupakan salah satu kelompok yang menyumbang jumlah kasus 

HIV/AIDS yang diakibatkan perilaku seks yang berisiko, maka penulis tertarik 
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untuk melakukan penelitian mengenai “Determinan Penyimpangan Orientasi 

Seksual pada Lelaki Seks Lelaki (LSL) di Kota Prabumulih”. 

1.2  Rumusan Masalah 

Berdasarkan latar belakang yang telah dijelaskan, diketahui bahwa lelaki seks 

lelaki (LSL) merupakan salah satu bentuk dari kelompok yang melakukan 

penyimpangan orientasi seksual. Tingginya kejadian penyimpangan orientasi 

seksual yang terjadi ditengah kelompok masyarakat khususnya di Kota Prabumulih. 

Rumusan masalah pada penelitian ini adalah apa saja “ Determinan Penyimpangan 

Orientasi Seksual pada Lelaki Seks Lelaki (LSL) di Kota Prabumulih? ”. 

1.3  Tujuan Penelitian 

1.3.1 Tujuan Umum 

Tujuan umum penelitian ini adalah untuk mengetahui determinan 

penyimpangan orientasi seksual pada Lelaki Seks Lelaki (LSL) di Kota 

Prabumulih. 

1.3.2 Tujuan Khusus 

1. Mengetahui gambaran karakteristik serta orientasi seksual responden. 

2. Menganalisis hubungan tingkat pendidikan dengan penyimpangan 

orientasi seksual. 

3. Menganalisis hubungan status ekonomi dengan penyimpangan orientasi 

seksual. 

4. Menganalisis hubungan “hubungan keluarga responden” dengan 

penyimpangan orientasi seksual. 

5. Menganalisis hubungan pola asuh orang tua dengan penyimpangan 

orientasi seksual. 

6. Menganalisis hubungan pengaruh teman sebaya dengan penyimpangan 

orientasi seksual. 

7. Menganalisis hubungan pengalaman trauma dengan penyimpangan 

orientasi seksual.  

8. Menganalisis hubungan kebiasaan mengakses konten pornografi dengan 

penyimpangan orientasi seksual. 

9. Menganalisis hubungan pendidikan seksual dengan penyimpangan 

orientasi seksual. 
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10. Mengetahui faktor dominan yang dapat menyebabkan terjadinya 

penyimpangan orientasi seksual. 

1.4  Manfaat Penelitian 

1.4.1 Bagi Peneliti 

Memberikan informasi, pengetahuan, penerapan ilmu perkuliahan di 

lapangan serta pengalaman dalam menganalisis permasalahan kesehatan yang 

terjadi di lingkup masyarakat khususnya terkait determinan penyimpangan orientasi 

seksual pada lelaki seks lelaki (LSL). Penelitian tersebut juga dapat digunakan 

sebagai referensi bagi penelitian selanjutnya. 

1.4.2 Bagi Fakultas Kesehatan Masyarakat 

Penelitian ini diharapkan mampu menjadi wadah informasi serta kontribusi 

Pustaka yang selanjutnya dapat dijadikan pembelajaran bagi civitas akademika 

Fakultas Kesehatan Masyarakat Universitas Sriwijaya khususnya terkait 

permasalahan kesehatan determinan penyimpangan orientasi seksual pada lelaki 

seks lelaki (LSL). 

1.4.3 Bagi Komunitas Lelaki Seks Lelaki (LSL) 

Dengan adanya penelitian ini diharapkan mampu menginformasikan serta 

meningkatkan pengetahuan terkait determinan penyimpangan orientasi seksual 

pada lelaki seks lelaki. 

1.5  Ruang Lingkup  

1.5.1 Lingkup Waktu 

Penelitian ini dilaksanakan pada bulan Februari-Juni 2024. 

1.5.2 Lingkup Lokasi 

Penelitian ini dilaksanakan di Kota Prabumulih. 

1.5.3 Lingkup Materi 

Penelitian ini memiliki fokus terkait determinan penyimpangan orientasi 

seksual pada lelaki seks lelaki di Kota Prabumulih. 
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