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Abstrak  

Akhir-akhir ini kekerasan yang terjadi terhadap perempuan mulai banyak diungkapkan sebagian 

besar terjadi pada remaja. Sudah banyak perempuan yang telah memberanikan diri untuk melaporkan 

kejadian kekerasan seksual yang dialaminya. Kekerasan pada remaja perempuan akan berdampak 

terhadap kesehatan fisik, mental, seksual dan   reproduksi. Penelitian ini bertujuan untuk 

menganalisis tingkat pengetahuan dan sikap remaja putri tentang kekerasan perempuan dan 

dampaknya terhadap kesehatan reproduksi di DI Yogyakarta. Desain yang digunakan dalam 

penelitian ini merupakan desain penelitian kuantitatif dengan pendekatan cross sectional. Analisa 

data menggunakan frequency distribution. Hasil penelitian ditemukan mayoritas remaja putri 

memiliki pengetahuan yang tinggi (85.2%) dan sikap remaja putri tentang kekerasan perempuan dan 

dampaknya terhadap kesehatan reproduksi menunjukan hasil yaitu mayoritas memiliki sikap dengan 

kategori baik (87.7%). Kesimpulan dari penelitian ini ditemukan hasil bahwa remaja perempuan telah 

memiliki pengetahuan yang tinggi dan sikap yang baik. Selain itu secara detail dapat ditemukan 

bahwa sebagian besar remaja putri dalam pengetahuan mengenai penggunaan alkohol dan obat 

terlarang dianggap bukan menjadi faktor penyebab kekerasan perempuan, dan dibagian sikap atau 

rasa malu jika orang lain mengetahui masalah kekerasan pribadi masih perlu menjadi perhatian. 
 

Kata Kunci: pengetahuan; sikap; remaja; kekerasan perempuan; kesehatan reproduksi 
 
Abstract  

Lately, violence that has occurred against women has begun to be widely disclosed, most of it occurs 

in adolescents. Many women have had the courage to report incidents of sexual violence they 

experienced. Violence against female adolescent will have an impact on physical, mental, sexual and 

reproductive health. This study aims to analyze the level of knowledge and attitudes of female 

adolescent about women’s violence and the impact on reproductive health in Yogyakarta City. The 

design used in this research is a quantitative design with a cross sectional approach. Data analysis 

using frequency distribution. The results of the study found that the majority of female adolescent had 

high knowledge (85.2%) and attitudes of female adolescent about women's violence and its impact on 

reproductive health showed that the majority had attitudes in the good category (87.7). The conclusion 

of this study found that female adolescents already have high knowledge and good attitudes. In 

addition, in detail it can be found that most female adolescent are knowledgeable about the use of 

alcohol and illicit drugs considered not to be a factor causing women's violence, and in terms of attitude 

that embarrassment if other people know about the problem of personal violence it still needs to be 

considered. 
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1. PENDAHULUAN  

Jumlah kasus Kekerasan terhadap Perempuan (KtP) di Indonesia yaitu kasus yang ditangani 

oleh Lembaga layanan mitra Komnas Perempuan sejumlah 8.234 kasus pada tahun 2020. Dari 

sejumlah 8.234 kasus yang ditangani oleh lembaga layanan mitra Komnas Perempuan, jenis 

kekerasan terhadap perempuan tercatat: Kasus yang paling menonjol adalah di Ranah Personal (RP) 

atau disebut KDRT/RP (Kasus Dalam Rumah Tangga/ Ranah Personal) sebanyak 79% (6.480 kasus) 

(1).  

KtP ranah personal diantaranya terdapat Kekerasan Terhadap Istri (KTI) menempati 

peringkat pertama 3.221 kasus (50%), disusul kekerasan dalam pacaran 1.309 kasus (20%) yang 

menempati posisi kedua. Posisi ketiga adalah kekerasan terhadap anak perempuan sebanyak 954 

kasus (15%), sisanya adalah kekerasan oleh mantan pacar, mantan suami, serta kekerasan terhadap 

pekerja rumah tangga. Kekerasan di ranah pribadi ini mengalami pola yang sama seperti tahun-tahun 

sebelumnya, bentuk kekerasan yang paling menonjol adalah kekerasan fisik 2.025 kasus (31%) 

menempati peringkat pertama disusul kekerasan seksual sebanyak 1.983 kasus (30%), psikis 1.792 

(28%), dan ekonomi 680 kasus (10%). Ranah personal setiap tahunnya secara konsisten menempati 

angka tertinggi, KtP yang dilaporkan selama 10 tahun terakhir dan tidak sedikit di antaranya 

mengalami kekerasan seksual (1) 

Di Daerah Istimewa Yogyakarta jumlah Kekerasan terhadap Perempuan (KtP) ranah 

personal menduduki peringkat tertinggi yaitu dari total kasus 263 Ktp terdapat 254 (96,58%) KtP 

ranah personal dan 9 (3,42%) ada di KtP ranah komunitas. Kekerasan terhadap perempuan menjadi 

salah satu perhatian utama dari World Health Organization (WHO) dan Sustainable Development 

Goals (SDGs) karena angka kejadiannya yang tinggi dan dampaknya  terhadap  kesehatan  

perempuan (2).  

Faktor tunggal penyebab kekerasan terhadap perempuan, yaitu faktor sosial budaya. Faktor 

sosial budaya terjadi karena masih timpangnya relasi kuasa yang lebih disebabkan karena 

ketidakadilan gender antara laki-laki dan perempuan. Ketidakadilan gender ini bisa dalam segala hal 

seperti peranan laki-laki lebih dominan daripada peranan perempuan dalam pengambilan keputusan 

di keluarga, di dalam kehidupan bermasyarakat maupun urusan pekerjaan. Hal ini juga dapat 

disebabkan karena masih mengakar dengan kuat di kehidupan bermasyarakat mengenai budaya 

patriarki (3). Di masyarakat saat ini masih berpegang teguh pada budaya patriaki, dimana terjadi 

pelemahan terhadap derajat perempuan dan menguatkan derajat laki-laki. Pengertian dan cara 

pandang semacam ini berlangsung terus menerus yang hasilnya selalu melawankan sifat dan perilaku 

laki-laki dan perempuan. Hasilnya terbentuk dalam hidup keseharian, jika laki-laki kuat, maka 

perempuan adalah pihak yang lemah. Jika laki-laki harus berperan sebagai pemimpin, maka 

perempuan adalah pihak yang dipimpin. Pengertian semacam ini menimbulkan tindak kesewenangan 

laki-laki dan berujung upaya dominasi (4) 

Perempuan yang mengalami kekerasan berpotensi mengalami depresi dua kali lebih besar. 

Kekerasan pada perempuan akan berdampak terhadap kesehatan secara fisik, psikis dan kesehatan 

reproduksi (2). Selain itu, 1,5 kali lebih berpeluang menderita infeksi pada organ reproduksi seperti 

HIV/AIDS pada perempuan yang mengalami kekerasan seksual, dan melakukan aborsi dua  kali  

lebih  mungkin, serta perempuan yang  mengalami  kekerasan  juga berpotensi  memiliki  bayi  berat  

lahir  rendah sebesar 16% (5). 

Ada faktor-faktor yang menyebabkan perempuan mengalami kekerasan dari pasangannya, 

salah satunya pendidikan yang masih rendah dan sikap yang menerima kekerasan pada dirinya 

sendiri (2). Survei di Australia pada tahun 2013 menyatakan bahwa pengetahuan tentang kekerasan 

memberikan pengaruh kuat pada sikap remaja terhadap     kekerasan perempuan (6). Pada masa 

remaja terutama remaja awal  (10-14  tahun) perlu  diberikan  semua informasi kesehatan termasuk 

informasi tentang kekerasan perempuan sehingga para remaja dapat mempersiapkan  dirinya  agar 

terhindar dari tindakan kekerasan dikemudian hari (7). Akhir-akhir ini kekerasan yang terjadi 

terhadap perempuan mulai banyak diungkapkan. Sudah banyak perempuan yang telah 
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memberanikan diri untuk melaporkan kejadian kekerasan seksual yang dialaminya (8). Penelitian ini 

bertujuan untuk menganalisis tingkat pengetahuan dan sikap remaja putri tentang kekerasan 

perempuan dan dampaknya terhadap kesehatan reproduksi di Kota Yogyakarta. 

 

2. METODE/PERANCANGAN/MATERIAL  

Desain yang digunakan dalam penelitian ini merupakan desain penelitian kuantitatif dengan 

pendekatan cross sectional. Variabel dalam penelitian ini adalah pengetahuan dan sikap remaja putri 

mengenai kekerasan perempuan dan dampaknya terhadap kesehatan reproduksi. Penelitian ini 

dilakukan di wilayah Kota Yogyakarta dari bulan Juni-September 2022. Teknik sampling dalam 

penelitian ini menggunakan accidental sampling dengan membagikan link online yang berisi 

kuesioner. Uji validitas dan reliabilitas dilakukan pada 15 responden yang tidak termasuk subjek 

penelitian untuk menguji validitas dan reliabilitas kuesioner. Uji validitas dan reliabilitas kuesioner 

pengetahuan diperoleh hasil validitas masing-masing pernyataan >0,4409 dan hasil reliabilitas 

sebesar 0,767. Hasil validitas kuesioner sikap pada masing-masing pernyataan >0,4409 dan hasil 

reliabilitas 0,779. Oleh karena itu, 15 pernyataan pada kuesioner pengetahuan dan 15 pernyataan 

pada kuesioner sikap digunakan seluruhnya. Total responden dalam penelitian ini adalah 81 remaja 

putri. Penelitian ini telah mendapatkan Ethical Approval dengan No.074/KEPK.02.01/VI/2022. 

 

3. HASIL DAN PEMBAHASAN 
 

Tabel 1. Distribusi Responden Berdasarkan Karakteristik Usia 
 

Usia Ibu f % 

Masa remaja awal usia 12 – 16 tahun 8 9.9 

Masa remaja akhir usia 17 – 25 tahun 73 90.1 

Total 81 100 

Pernah Mendapat Informasi f % 

Pernah 70 86.4 

Tidak Pernah 11 13.6 

Total 81 100 

Sumber Informasi f % 

Keluarga 21 12.2 

Teman 28 16.3 

Guru 22 12.8 

Media massa 40 23.3 

Tenaga kesehatan 11 6.4 

Internet 50 29.1 

Total 81 100 

 Sumber: Data Primer, 2022 

 

Sebagian besar responden berusia 17-25 tahun yang memiliki kategori remaja akhir (90.1%), 

dengan mayoritas remaja pernah mendapatkan informasi mengenai kekerasan perempuan (86.4%) 

dan sumber informasi yang paling banyak didapatkan dari internet (29.1%). 
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Tabel 2. Pengetahuan remaja putri tentang kekerasan perempuan dan dampaknya terhadap 

kesehatan reproduksi 

 

Pengetahuan remaja putri tentang kekerasan perempuan dan 

dampaknya terhadap kesehatan reproduksi. 
f % 

Tinggi 69 85.2 

Sedang 12 14.8 

Total 81 100 

Sumber: Data Primer, 2022 

Pengetahuan remaja putri tentang kekerasan perempuan dan dampaknya terhadap kesehatan 

reproduksi menunjukan hasil yang baik yaitu mayoritas memiliki pengetahuan yang tinggi (85.2%) 

kemudian diikuti dengan pengetahuan kategori sedang (14.8%), serta tidak ada yang memiliki 

pengetahuan rendah (0%). 

Tabel 3. Detail Gambaran Pengetahuan tentang Kekerasan Perempuan 
 

Pernyataan Pengetahuan tentang Kekerasan Perempuan 
Jawaban Benar 

f % 

Definisi kekerasan perempuan   

Kekerasan dapat terjadi dalam rumah 81 100 

Kekerasan dapat terjadi dalam hubungan pacaran 81 100 

Bentuk-bentuk kekerasan perempuan   

Membentak, berteriak dan berkata kasar merupakan bentuk kekerasan 75 92.6 

Pemaksaan berhubungan seksual merupakan bentuk kekerasan 80 98.8 

Bagian tubuh sensitif (payudara, organ reproduksi, dan bokong) dicolek 

oleh lawan jenis merupakan bentuk kekerasan 
70 86.4 

Faktor-faktor penyebab kekerasan perempuan   

Penggunaan alkohol dan obat terlarang faktor penyebab kekerasan 

perempuan 
36 44.4 

Pernah mengalami kekerasan semasa kanak-kanak faktor penyebab 

kekerasan perempuan 
49 60.5 

Dampak kekerasan perempuan terhadap kesehatan reproduksi:   

Luka dan cedera 77 95.1 

Memar dan patah tulang 73 90.1 

Kecemasan dan gangguan emosi 78 96.3 

Stress dan depresi 80 98.8 

Kekerasan berdampak pada kesehatan reproduksi 72 88.9 

Penularan HIV/AIDS 64 79 

Dapat mengakibatkan penyakit menular seksual 64 79 

Dapat mengakibatkan kehamilan tidak diinginkan 65 80.2 

Sumber: Data Primer, 2022 
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Pengetahuan yang masih perlu diinformasikan oleh remaja putri yaitu mengenai faktor-faktor 

penyebab kekerasan perempuan yaitu penggunaan alkohol dan obat terlarang dianggap bukan faktor 

penyebab kekerasan perempuan (44.4%). 
 

Tabel 4. Sikap remaja putri 
 

Sikap remaja putri tentang kekerasan perempuan dan dampaknya 

terhadap kesehatan reproduksi. 
f % 

Baik 71 87.7 

Cukup Baik 10 12.3 

Total  81  100 

Sumber: Data Primer, 2022 

 

Sikap remaja putri tentang kekerasan perempuan dan dampaknya terhadap kesehatan 

reproduksi menunjukan hasil yaitu mayoritas memiliki sikap dengan kategori baik (87.7%) dan 

diikuti dengan sikap kategori cukup baik (12.3%). 

 

Tabel 5. Detail Gambaran Sikap tentang Kekerasan Perempuan 
 

Pernyataan Sikap tentang Kekerasan Perempuan 

Jawaban Tidak 

Setuju 

f % 

Memukul untuk menyelesaikan konflik  79 97.5 

Menurut anda: pacar berhak menghina 79 97.5 

Menurut anda: pacar berhak membentak 77 92.6 

Menurut anda: pacar berhak mengatur hidup 80 98.8 

Tidak malu jika orang lain mengetahui masalah kekerasan pribadi 12 14.8 

Menerima bila ditampar 78 44.4 

Menerima bila diberikan kata-kata kasar 75 60.5 

Menerima bila diancam 79 97.5 

Sumber: Data Primer, 2022 

 

Tabel 5 menunjukkan bahwa sikap yang masih perlu diperhatikan oleh remaja putri yaitu 

mengenai sikap atau rasa malu jika orang lain mengetahui masalah kekerasan pribadi (14.8%). 

Tujuan dari penelitian ini adalah untuk menganalisis tingkat pengetahuan dan sikap remaja putri 

tentang kekerasan perempuan dan dampaknya terhadap kesehatan reproduksi di DI Yogyakarta. Pada 

penelitian ini ditemukan hasil bahwa remaja perempuan telah memiliki pengetahuan yang tinggi dan 

sikap yang baik. Hasil penelitian ini sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh Dewi, dkk tahun 

2017, dimana hasil pengetahuan dan sikap remaja putri mayoritas baik tentang kekerasan perempuan 

dan dampaknya bagi kesehatan reproduksi (9). Hasil penelitian ini berbanding terbalik dengan hasil 

penelitian Soba, dkk tahun 2018. Pengetahuan remaja mengenai kekerasan perempuan dalam pacaran 

ditemukan bahwa pengetahuan remaja putri dalam kategori sedang (10). Kekerasan akan selalu 

berdampak negatif dan akibat yang paling fatal adalah luka psikologis yang memerlukan waktu 

penyembuhan yang cukup lama dan tidak dapat dipastikan (11).  
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Hasil penelitian ini mengenai sikap remaja putri tidak sejalan dengan penelitian mengenai 

sikap remaja terhadap perilaku kekerasan seksual. Ditemukan bahwa sikap remaja negatif. 

Munculnya perilaku menyimpang ini karena remaja kurang mendapatkan informasi yang benar 

mengenai bahaya dan risiko dari perilaku yang dilakukannya, sehingga remaja tidak menyadari 

dampak apa yang akan terjadi pada dirinya (12). 

Namun dalam hasil secara detail dapat ditemukan bahwa sebagian besar remaja putri dalam 

pengetahuan mengenai penggunaan alkohol dan obat terlarang dianggap bukan menjadi faktor 

penyebab kekerasan perempuan, dan dibagian sikap atau rasa malu jika orang lain mengetahui 

masalah kekerasan pribadi masih perlu menjadi perhatikan. Sejalan dengan hasil penelitian Endang 

tahun 2020. Hasil dari pertanyaaan-pertanyaan tentang faktor- raktor yang mempengaruhi kekerasan 

dalam pacaran mayoritas responden menjawab dengan salah, sehingga belum adanya pemahaman 

yang mendalam oleh para responden dalam hal pengaplikasian pengetahuan yang telah mereka 

dapatkan kedalamkehidupan masing-masing (13). 

NAPZA merupakan bahan atau zat yang bilamana masuk kedalam tubuh mempengaruhi tubuh 

terutama susunan syaraf pusat/otak sehingga bilamana disalahgunakan akan menyebabkan gangguan 

fisik, psikis atau jiwa, dan fungsi sosial. Pengaruh tersebut berupa pembiusan, hilangnya rasa sakit, 

rangsangan semangat, halusinasi atau timbulnya khayalan-khayalan yang menyebabkan efek 

ketergantungan bagi pemakainya (14). Tindakan kejahatan dapat menimpa siapa saja tanpa 

memandang jenis kelamin dan kalangan, namun yang paling rawan menerima tindakan kejahatan 

adalah remaja. Masalah minuman keras membawa dampak buruk baik kepada penggunanya dan 

lingkungannya. Penyimpangan karena mengkonsumsi alkohol dapat menimbulkan kehilangan 

kesadaran yang berujung ke awal tindakan kriminal. Konsumsi alkohol yang tidak bertanggung jawab 

merupakan salah satu penyebab terjadinya tindakan kriminal, kecelakaan, dan perilaku kekerasan 

(15). Dalam sebuah penelitian mengenai penggunaan alkohol di salah satu lapas ditemukan bahwa 

sebanyak 70% narapidana menggunakan alkohol sebelum melakukan tindak kekerasan dan lebih dari 

40% kekerasan dalam rumah tangga dipengaruhi oleh alkohol (16).  

Sedangkan tanda-tanda yang ditimbulkan akibat penggunaan minuman keras (alkohol) pada 

remaja umumnya akan menyebabkan timbulnya keberanian mengarah pada perilaku kasar, pemarah, 

mudah tersinggung dan bertindak brutal. Dampak lain dari mengkonsumsi minuman keras adalah 

pada kehidupan sosial seperti ketidak-mampuan bersosialisasi dengan bukan pemakai, sering 

bersengketa dengan orang lain, ketidakmampuan fungsi sosial (bekerja atau bersekolah), pekerjaan 

berantakan, drop out sekolah dan nilai rapot yang menurun (17). 

Beberapa faktor yang melatarbelakangi remaja melakukan penyalahgunaan NAPZA antara 

lain kurangnya pengetahuan terhadap NAPZA sehingga mengakibatkan sikap atau perilaku 

penggunaan zat terlarang tersebut. Remaja merupakan calon pemimpin bangsa oleh karena itu 

kualitas Sumber Daya Manusia kelompok remaja harus berkualitas, yang dapat ditunjukkan dari fisik 

dan psikososial yang baik, namun Lyold tahun 2015 dalam bukunya menyebutkan bahwa masa 

remaja merupakan masa yang penuh tantangan dikarenakan masa transisi dari anak menuju dewasa 

serta arus globalisasi . 

Remaja memiliki rasa malu terhadap peristiwa atau sesuatu yang terjadi dalam dirinya. Rasa 

malu didefinisikan sebagai sebuah  emosi  kekesalan,  pasif,  atau tidak  berdaya  yang  timbul  dari  

peristiwa tidak  menyenangkan.  Umumnya,  orang malu  lebih  fokus  pada  kesalahan  yang 

dilakukan  oleh  diri  sendiri,  sehingga selalu merasa diri kurang dan cenderung menghindar  dari  

orang  lain  karena  takut  orang lain mengetahui kekurangan dirinya. Menurut studi Cunha, Matos, 

Faria, dan Zagalo  (2012), masa remaja merupakan masa individu lebih tinggi  merasa  malu  
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dibandingkan  masa  dewasa (18).  Tinggi  rendahnya  tingkatan rasa  malu  memiliki  kontribusi  

terhadap  peningkatan depresi, rendah diri, dan rasa rendah pada remaja (19).  

Remaja merasa  malu  dan tidak  merasa  malu  umumnya  bersifat situasional   yaitu   perasaan   

malu   yang   muncul   pada   konteks   situasi   tertentu. Perasaan malu yang timbul dari perbandingan 

diri memunculkan    ketidakpuasan penyesuaian diri yang baik dan mempunyai sikap-sikap menolak 

diri sendiri sehingga  menimbulkan  perasaan  malu (20). Pengertian menurut Lynn Henderson dan 

Philip Zimbardo adalah suatu keadaan dimana seseorang mengalami ketidaknyamanan atau adanya 

hambatan dalam suatu keadaan interpersonal (situasi yang melibatkan interakasi dengan orang lain), 

dan ketidaknyamanan tersebut memiliki pengaruh terhadap tujuan interpersonal maupun profesional 

(21). 

Rasa malu yang dimiliki remaja terhadap persoalan yang berdampak tidak baik terhadap 

dirinya sendiri akan menimbulkan efek yang lebih buruk jika tidak segera mendapat penanganan 

dengan baik, apalagi terkait dengan kekerasan remaja. Dampak yang ditimbulkan akan mengarah 

kepada dampak psikis, sosial, kesehatan dan prestasi serta traumatik yang berkepanjangan (22). 

Anak remaja merupakan calon pemimpin di masa depan yang harus dipersiapkan dengan 

maksimal mulai dari personal hygiene sampai kepada perlakuan yang diterima remaja (23).  Oleh 

karena itu tahapan keluarga dengan anak remaja merupakan salah satu tahapan kritis. Tahapan 

keluarga harus melakukan perlindungan dan pengasuhan anak yang sesuai dengan tahapan anak 

remaja karena remaja berada dalam masa transisi baik secara fisik maupun sosial-psikologi (24). Usia 

anak remaja adalah 10-24 tahun melihat faktor kematangan biologis dan faktor perannya dalam 

lingkungan sosial (25). 

 

4. KESIMPULAN DAN SARAN  

Pada penelitian ini ditemukan hasil bahwa remaja perempuan telah memiliki pengetahuan yang 

tinggi dan sikap yang baik. Selain itu secara detail dapat ditemukan bahwa sebagian besar remaja 

putri dalam pengetahuan mengenai penggunaan alkohol dan obat terlarang dianggap bukan menjadi 

faktor penyebab kekerasan perempuan, dan dibagian sikap atau rasa malu jika orang lain mengetahui 

masalah kekerasan pribadi masih perlu menjadi perhatian. 

Saran yang dapat diberikan dari hasil penelitian ini adalah diharapkan adanya peningkatan 

pengetahuan kepada remaja mengenai penggunaan alkohol dan obat terlarang dianggap bukan 

menjadi faktor penyebab kekerasan perempuan dan dampak rasa malu jika orang lain mengetahui 

masalah kekerasan pribadi. Serta diharapkan tahapan keluarga harus melakukan perlindungan dan 

pengasuhan anak yang sesuai dengan tahapan anak remaja karena remaja berada dalam masa transisi 

baik secara fisik maupun sosial-psikologi. 
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