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ABSTRAK 
 

Peningkatan kasus dengan syndroma AIDS dapat disebabkan karena pasien HIV 
mengalami kejadian loss to follow-up dengan terapi ARV sehingga menyebabkan 
berhentinya terapi dan dampak lanjut dapat meningkatkan risiko kematian, 
menyulitkan untuk evaluasi dan pelayanan terapi ARV. Loss to follow-up (LTFU) 
pasien HIV/AIDS merupakan ketidakhadiran pasien HIV/AIDS ke klinik VCT dalam 
waktu ≥ 180 hari atau kembali ke klinik VCT setelah sempat tidak berkunjung 
selama ≥ 180 hari. Tujuan penelitian adalah mengetahui faktor apa saja yang yang 
mempengaruhi kejadian loss to follow up pada pasien HIV/AIDS di RSUD Wamena 
Kabupaten Jayawijaya. Metode penelitian analitik korelasional dengan pendekatan 
crosssectional. Teknik simple random sampling dipilih untuk memperoleh 37 
responden, sedangkan instrumen penelitian menggunakan kuesioner. Analisis 
bivariat menggunakan uji spearman rank. Hasil penelitian didapatkan bahwa 
tingkat pengetahuan pasien HIV/AIDS sebagian besar (54,1%) adalah rendah, 
dukungan sosial pasien HIV/AIDS sebagian besar (51,4%) adalah rendah, 
keterjangkauan layanan VCT pasien HIV/AIDS sebagian besar (59,5%) adalah 
tidak terjangkau,  sedangkan pada uji univariat membuktikan bahwa ada 
hubungan cukup kuat antara tingkat pengetahuan dengan kejadian LTFU (p=0,001 
< α=0,005, r=532), ada hubungan kuat antara dukungan sosial dengan kejadian 
LTFU (p=0,000 > α=0,005; r=708) serta ada hubungan yang kuat antara 
keterjangkauan layanan VCT dengan kejadian LTFU (p=0,000 < α=0,005; r= 
0,776). Kesimpulan dalam penelitian ini adalah ada hubungan antara tingkat 
pengetahuan, dukungan sosial, dan keterjangkauan layanan VCT dengan kejadian 
LTFU di RSUD Wamena Kabupaten Jayawijaya. Diharapkan responden, keluarga 
dan masyarakat memahami pentingnya pengobatan HIV/AIDS sehingga 
melakukan upaya untuk melaksanakan kontrol pengobatan HIV/AIDS sesuai 
jadwal. 
 
Kata Kunci : LTFU, HIV/AIDS, Pengetahuan, Dukungan_Sosial, 
Keterjangkauan_Layanan_VCT 
 

 
 

ABSTRACT 
 
The increase in cases of AIDS syndrome can be caused by HIV patients 
experiencing loss to follow-up with ARV therapy, causing discontinuation of 
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therapy, and the further impact can increase the risk of death, making it difficult 
to evaluate and provide ARV therapy. Loss follow-up (LTFU) of HIV/AIDS patients 
is the absence of HIV/AIDS patients to the VCT clinic within 180 days or returning 
to the VCT clinic after being absent for 180 days. This study aimed to determine 
what factors influence the incidence of loss to follow-up in HIV/AIDS patients at 
Wamena Hospital, Jayawijaya Regency. Correlational analytic research method 
with a cross-sectional approach. A simple random sampling technique was chosen 
to collect 37 respondents, while the research instrument used a questionnaire. The 
bivariate analysis using the Spearman rank test with (α) 0.05. The results showed 
that the knowledge of HIV/AIDS patients was mostly low, social support for 
HIV/AIDS patients was mostly low, and affordability of services. Most of the VCT 
of HIV/AIDS patients (59.5%) was unaffordable. At the same time, the univariate 
test proved that there was a fairly strong relationship between the level of 
knowledge and the incidence of LTFU (p=0.001 < = 0.005, r=532), there is a 
strong relationship between social support and the incidence of LTFU (p=0.000 > 
=0.005; r=708) and there is a strong relationship between the affordability of VCT 
services and the incidence of LTFU (p=0,000 < =0,005; r= 0,776). This study 
concludes that there is a relationship between the level of knowledge, social 
support, and affordability of VCT services with the incidence of LTFU in Wamena 
Hospital, Jayawijaya Regency. It is expected that respondents, families and 
communities understand the importance of HIV/AIDS treatment so that they make 
efforts to carry out control of HIV/AIDS treatment according to schedule. 
 
Keywords: LTFU, HIV/AIDS, Knowledge, Social_Support, 
Affordability_VCT_Services 
 
 
PENDAHULUAN 
 Human   Immunodeficiency   Virus (HIV) merupakan  salah   satu   jenis   
virus   yang   dapat menyebabkan  sistem  kekebalan  tubuh  menurun  akibat  
dari  adanya  infeksi  sel  darah  putih.  Sedangkan Aquired Immunodeficiency  
Syndrome (AIDS)  adalah  bentuk  gejala  turunnya  sistem  kekebalan  tubuh yang  
timbul  akibat  serangan  infeksi  virus  HIV (Kementrian  Kesehatan  RI,  2014).  
HIV/AIDS menjadi pandemi global yang memberikan dampak yang sangat 
merugikan. Selain gangguan fisik yang ditimbulkan implikasinya meluas dalam 
bidang sosial, politik, ekonomi, budaya, bahkan berimplikasi serius terhadap hak 
asasi manusia (Hutapea, 2014). 
 Prevalensi HIV di seluruh dunia terus mengalami peningkatan. Pada akhir 
tahun 2014 tercatat penderita baru sebanyak 1,2 orang meninggal karena AIDS. 
Pada tahun 2014 terdapat 35 juta penderita. Penderita terbanyak berada pada 
wilayah Afrika sebanyak 24,7 juta penderita. Sedangkan di Asia tercatat 4,8 juta 
penderita HIV/AIDS. Asia diperkirakan memiliki laju infeksi HIV tertinggi di dunia. 
Berdasarkan laporan negara yang memiliki laju infeksi HIV tertinggi di dunia adalah 
China, India, dan Indonesia negara yang memiliki populasi penduduk terbesar di 
dunia (WHO dan UNAIDS). Pada tahun 2015 prevalensi HIV/AIDS di dunia 
mencapai 36,9 juta penderita berdasarkan United Nations Programme on 
HIV/AIDS (UNAIDS) Global Statistics (2017). 
Pada tahun 2016 dilaporkan 41.250 kasus HIV baru dan sampai Maret 2017 
dilaporkan 10.376 Kasus HIV baru. Secara kumulatif telah teridentifikasi 242.699 
orang yang terinfeksi HIV. Jumlah layanan yang ada hingga Maret 2017 meliputi 
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3.450 layanan KTHIV dan konsoling yang diprakarsai oleh petugas kesehatan 705 
layanan perawatan, dukungan dan pengobatan (PDP) yang aktif melaksanakan 
pengobatan ARV, 90 layanan PTRM, 1.689 layanan IMS dan 252 layanan PPIA. 
Dari hasil modeling prevalensi HIV secara nasional sebesar 0,4% (2014), tetapi 
untuk Tanah Papua 2,3% (STBP Tanah Papua 2013). Perkiraan prevalensi HIV di 
Indonesia cukup bervariasi, berkisar antara kurang dari 0,1% sampai 4%. Hal ini 
menunjukkan bahwa tingkat risiko infeksi HIV maupun beban terkait HIV ini 
berbeda di antara provinsi di Indonesia (Kemenkes, 2018). 
 Peningkatan kasus dengan syndroma AIDS dapat disebabkan karena 
pasien HIV mengalami kejadian loss to follow-up dengan terapi ARV sehingga 
menyebabkan berhentinya terapi dan dampak lanjut dapat meningkatkan risiko 
kematian, menyulitkan untuk evaluasi dan pelayanan terapi ARV. Loss follow up 
(LTFU) pasien HIV/AIDS merupakan ketidakhadiran pasien HIV/AIDS ke klinik VCT 
dalam waktu ≥ 180 hari atau kembali ke klinik VCT setelah sempat tidak 
berkunjung selama ≥ 180 hari. Secara umum pasien loss to follow-up terbagi 
menjadi tiga kategori yakni pasien meninggal dunia, masih hidup, serta tidak dapat 
ditelusuri (Chi et al, 2011). Loss to follow up pada pasien HIV/AIDS akan 
menyebabkan terhentinya terapi pengobatan antiretroviral (ARV). Terapi ARV yang 
efektif mengontrol replikasi virus, meningkatkan atau mempertahankan fungsi 
kekebalan dan menurunkan morbiditas dan mortalitas, memungkinkan orang yang 
hidup dengan HIV (ODHA) memiliki harapan hidup yang sebanding dengan 
populasi umum dan membantu mencegah infeksi baru (Aglemyer et al, 2013 ; 
Skarbinski et al, 2015 ; Jorge et al, 2021). Beberapa penelitian telah menunjukkan 
efek obat antiretroviral dalam mencegah penularan HIV dengan menekan replikasi 
RNA HIV pada orang yang hidup dengan HIV (ODHA) ke tingkat yang tidak 
terdeteksi (pengobatan sebagai pencegahan komplikasi (Jorge et al, 2021). 
  Hasil dari penelitian ini menunjukan faktor kepatuhan (p=0,025), 
pengetahuan (p=0,041), dan sikap (p=0,018) merupakan faktor risiko yang 
terbukti mempengaruhi terjadinya Loss to Follow Up (Jona, 2018). Hasil penelitian 
yang mendukung menunjukkan bahwa terdapat pengaruh yang bermakna antara 
tingkat pengetahuan terhadap loss to follow-up pada pasien HIV/AIDS di RSUP Dr 
Kariadi dimana loss to follow-up dianalogikan sebagai ketidakpatuhan. Disebutkan 
juga bahwa terdapat pengaruh yang bermakna antara dukungan sosial terhadap 
loss to follow-up (p=0,002). Hal tersebut sesuai dengan penelitian yang 
menyatakan bahwa terdapat hubungan yang bermakna antara dukungan sosial 
terhadap kepatuhan responden dalam menjalani kepatuhan minum obat ARV. Hal 
tersebut disebabkan, pasien yang mendapatkan dukungan sosial akan lebih patuh 
dalam menjalankan terapi (Veronika, 2010) ; Lumbanbatu, 2012). Hasil penelitian 
terkait dengan variabel layanan VCT menunjukkan tidak terdapat pengaruh yang 
bermakna antara pelayanan klinik VCT terhadap loss to follow-up (p=0,695). Tidak 
terdapat pengaruh yang bermakna antara keterjangkauan klinik VCT terhadap loss 
to follow-up pasien HIV/AIDS dengan terapi ARV di RSUP Dr Kariadi (p=0,346) 
(Alifa, 2014). Hasil ini tidak sesuai dengan studi yang dilakukan oleh Veronika di 
USU (2010) yang menyatakan terdapat hubungan yang bermakna antara 
pelayanan klinik VCT dengan kepatuhan responden. 
 Berdasarkan studi pendahuluan didapatkan laporan jumlah pasien loss to 
follow-up di RSUD Wamena pada tahun 2021 dari 104 pasien 60 (57,7%) 
mengalami loss follow up. Peningkatan kejadian loss to follow up ini meningkat 
pada masa pandemi covid-19. Loss to follow-up dapat dipengaruhi oleh berbagai 
macam faktor seperti karakteristik pasien, tingkat pengetahuan, dukungan sosial, 
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dan keterjangkauan layanan klinik VCT termasuk ketersediaan obat dan tingkat 
kepatuhan pengobatan ARV. 
 Berdasarkan tingginya angka laporan pasien loss to follow-up pada pasien 
HIV/AIDS dan masih sedikitnya perhatian serta belum adanya data dan penelitian 
yang dilakukan di RSUD Wamena Kabupaten Jayawijaya maka peneliti tertarik 
untuk melakukan penelitian tentang faktor penyebab kejadian loss to follow-up 
pasien HIV/AIDS di RSUD Wamena Kabupaten Jayawijaya. 

 
METODE PENELITIAN 

Jenis penelitian ini adalah penelitian analitik korelasional dengan 
pendekana cross sectional. Populasi dalam penelitian ini adalah seluruh pasien 
HIV/AIDS di RSUD Wamena Kabupaten Jayawijaya dengan jumlah 40 orang. 
Sampel dalam penelitian ini adalah sebagian pasien HIV/AIDS di RSUD Wamena 
Kabupaten Jayawijaya dengan jumlah 37 reponden diambil dengan menggunakan 
teknik simple random sampling. Variabel bebas dalam penelitian ini adalah tingkat 
pengetahuan  (x1), dukungan sosial (x2), layanan VCT (x3) sedangkan variabel 
tergantung (y) adalah kejadian loss to follow up pasien HIV/AIDS. Instrumen yang 
digunakan untuk mengukur variabel tingkat pengetahuan (x1), Dukungan Sosial 
(x2), Layanan klinik VCT (x3) adalah kuesioner sedangkan untuk mengukur 
variabel kejadian loss to follow up (y) menggunakan ceklist. Penelitian 
dilaksanakan pada bulan November s/d Desember tahun 2021 di  RSUD Wamena 
Kabupaten Jayawijaya. Pengumpulan data dilakukan setelah mendapatkan izin 
penelitian dari RSUD Wamena Kabupaten Jayawijaya. Sebelum pengambilan data 
dimulai terlebih dahulu memberikan memberikan informed consent dan 
pernyataan persetujuan sebagai responden. Pengumpulan data dilakukan dengan 
wawancara terbimbing sesuai dengan instrumen penelitian. Analisa univariate 
ditunjukkan dengan skala kualitatif dalam bentuk prosentase. Untuk menganalisis 
hubungan dua variabel yaitu tingkat pengetahuan (x1), dukungan sosial (x2), dan 
layanan klinik VCT (x3) dengan kejadian loss to follow up (y) menggunakan uji 
spearman rank dengan taraf signifikansi α= 0,05. Dengan kesimpulan analisa bila 
nilai p < 0,05 maka H1 berarti ada hubungan antara tingkat pengetahuan, 
dukungan sosial, layanan klinik VCT dengan kejadian loss to follow up pada pasien 
HIV/AIDS di RSUD Wamena Kabupaten Jayawijaya. Dan bila nilai p > 0,05 maka 
H0 berarti tidak ada hubungan antara tingkat pengetahuan, dukungan sosial, 
layanan klinik VCT dengan kejadian loss to follow up pada pasien HIV/AIDS di 
RSUD Wamena Kabupaten Jayawijaya 

 
HASIL DAN PEMBAHASAN 
Hasil 
 

Hubungan antara tingkat pengetahuan dengan kejadian LTFU pasien 
HIV/AIDS di RSUD Wamena Kabupaten Jayawijaya disajikan dalam tabel 1. 

 
Tabel 1. Tabulasi silang tingkat pengetahuan dengan kejadian LTFU pasien 
HIV/AIDS di RSUD Wamena Kabupaten Jayawijaya. 

 
Tingkat 

Pengetahuan 

Kejadian LTFU 

LTFU  Tidak LTFU  Total 

f %   f % f % 

Rendah 18 48,6   2 5,4 20 54 
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Sedang 5 13,5   11 29,7 16 43,2 

Tinggi 1 2,7   0 0 1 2,7 

Jumlah 24 64,9   13 35,1 37 100 

P=0,001                                        α=0,005   r=0,532    

Sumber: data penelitian 2021. 
 

Berdasarkan tabel 1. dapat diinterpretasikan bahwa hampir setengah 
responden (48,6%) yang mengalami kejadian LTFU mempunyai tingkat 
pengetahuan rendah. Hasil uji statistik diperoleh nilai p (ρ-value) = 0,001 sehingga 
ρ < α yang berarti dan H1 diterima H0 ditolak artinya ada hubungan antara tingkat 
pengetahuan dengan kejadian LTFU di RSUD Wamena Kabupaten Jayawijaya 
dengan nilai korelasi r=0,502, dan arah hubungan positif dimana dimana jika 
tingkat pengetahuan rendah maka resiko terjadi LTFU juga rendah. 

 
Hubungan antara dukungan sosial dengan kejadian LTFU pasien HIV/AIDS 

di RSUD Wamena Kabupaten Jayawijaya disajikan dalam tabel 2. 
 

Tabel 2. Tabulasi silang dukungan sosial dengan kejadian LTFU di RSUD Wamena 
Kabupaten Jayawijaya. 

 
Dukungan 
Keluarga 

Kejadian LTFU 

LTFU  Tidak LTFU  Total 

f %   f % f % 

Rendah 19 51,3   0 0 20 54 
Sedang 4 10,8   13 35,1 16 43,2 

Tinggi 1 2,7   0 0 1 2,7 

Jumlah 24 64,9   13 35,1 37 100 

P=0,000                                     α=0,005   r=0,708    

Sumber: data penelitian 2021 
 
Berdasarkan tabel 2. dapat diinterpretasikan bahwa sebagian besar 

responden (51,3%) yang mengalami kejadian LTFU mendapatkan dukungan sosial 
rendah. Hasil uji statistik diperoleh nilai p (ρ-value) = 0,000 sehingga ρ < α yang 
berarti dan H1 diterima H0 ditolak artinya ada hubungan antara paritas dengan 
kejadian LTFU pasien HIV/AIDS di ruang perinatologi RSUD Wamena Kabupaten 
Jayawijaya dengan nilai korelasi r=0,708, serta arah hubungan positif dimana jika 
dukungan sosial rendah maka tidak terjadi LTFU. 

 
Hubungan antara keterjangkauan layanan VCT dengan kejadian LTFU 

pasien HIV/AIDS di RSUD Wamena Kabupaten Jayawijaya disajikan dalam tabel 3 
sebagai berikut : 

 
 
Tabel 3.Tabulasi silang keterjangkauan layanan VCT dengan 

kejadian LTFU di RSUD Wamena Kabupaten Jayawijaya. 
 

Keterjangkauan 

Layanan VCT 

Kejadian LTFU 

LTFU  Tidak LTFU  Total 

f %   f % f % 

Rendah 21 56,8   1 2,7 20 54 
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Sedang 3 8,1   12 32,4 16 43,2 

Jumlah 24 64,9   13 35,1 37 100 

P=0,000                                       α=0,005   r=0,776    

Sumber: data penelitian 2021 
 
Berdasarkan tabel 3. dapat diinterpretasikan bahwa sebagian  besar 

responden (56,8%) yang mengalami LTFU didapatkan keterjangkauan layanan 
VCT dalam kategori tidak terjangkau. Hasil analisis diperoleh (ρ-value= 0,000 
sehingga ρ < α yang berarti dan H1 diterima H0 ditolak artinya ada hubungan 
antara keterjangkauan layanan VCT dengan kejadian LTFU di RSUD Wamena 
Kabupaten Jayawijaya dengan korelasi kuat (r=776) dan arah hubungan positif 
dimana jika layanan VCT terjangkau maka resiko LTFU semakin rendah. 
 
Pembahasan 
1. Hubungan tingkat pengetahuan dengan kejadian LTFU pasien HIV/AIDS di 

RSUD Wamena Kabupaten Jayawijaya. 
 Hasil penelitian menunjukkan sebagian besar responden (54,1%) 

mempunyai tingkat pengetahuan rendah. Hasil analisis diperoleh nilai p (ρ-value) 
= 0,001 sehingga ρ < α yang berarti dan H1 diterima H0 ditolak artinya ada 
hubungan antara tingkat pengetahuan dengan kejadian LTFU di RSUD Wamena 
Kabupaten Jayawijaya. Loss to follow-up (LTFU) merupakan ketidakhadiran pasien 
HIV/AIDS ke klinik VCT dalam waktu ≥ 180 hari atau kembali ke klinik VCT setelah 
sempat tidak berkunjung selama ≥ 180 hari. Secara  umum  pasien loss  to  follow-
up  terbagi  menjadi  tiga  kategori  yakni pasien  meninggal  dunia,    masih  hidup,  
serta    tidak  dapat  ditelusuri.  

 Hasil penelitian menunjukkan bahwa sebagian besar responden (54,1%) 
pendidikan responden adalah dasar. Pendidikam bersinergi dengan pengetahuan, 
dimana jika pendidikan tinggi maka pengetahuan menyerap informasi juga baik 
dan sebaliknya jika pengetahuan rendah maka penyerapan informasi juga rendah 
termasuk mengabaikan penatalakasanaan pengobatan sehinggga terjadi LTFU. 
Hasil penelitian sebelumnya menunjukkan bahwa terdapat pengaruh yang 
bermakna antara tingkat pengetahuan terhadap LTFU pada pasien HIV/AIDS di 
RSUP Dr Kariadi, dimana LTFU dianalogikan sebagai ketidakpatuhan. 

 
2. Hubungan dukungan sosial dengan kejadian LTFU pasien HIV/AIDS di RSUD 

Wamena Kabupaten Jayawijaya. 
Hasil penelitian menunjukkan bahwa sebagian besar responden (51,4 %) 

mendapatkan dukungan sosial rendah. Hasil analisis didapatkan diperoleh nilai p 
(ρ-value) = 0,000 sehingga ρ < α yang berarti dan H1 diterima H0 ditolak artinya 
ada hubungan antara dukungan sosial dengan kejadian LTFU pasien HIV/AIDS di 
RSUD Wamena Kabupaten Jayawijaya. Disebutkan juga bahwa terdapat pengaruh 
yang bermakna antara dukungan sosial terhadap loss to follow-up (p=0,002). Hal 
tersebut sesuai dengan penelitian yang menyatakan bahwa terdapat hubungan 
yang bermakna antara dukungan sosial terhadap kepatuhan responden dalam 
menjalani kepatuhan minum obat ARV. Hal tersebut disebabkan, pasien yang 
mendapatkan dukungan sosial akan lebih patuh dalam menjalankan terapi 
(Veronika, 2010) ; Lumbanbatu, 2012). Hasil penelitian terkait dengan variabel 
layanan VCT menunjukkan tidak terdapat pengaruh yang bermakna antara 
pelayanan klinik VCT terhadap LTFU (p=0,695).  
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3. Hubungan keterjangkauan layanan VCT dengan kejadian LTFU pasien 
HIV/AIDS di RSUD Wamena Kabupaten Jayawijaya.  
Hasil penelitian menunjukkan bahwa sebagian besar responden (59,5 %) 

dalam kategori tidak terjangkau layanan VCT. Hasil analisis diperoleh (ρ-value= 
0,000 sehingga ρ < α yang berarti dan H1 diterima H0 ditolak artinya ada 
hubungan antara keterjangkauan layanan VCT dengan kejadian LTFU di RSUD 
Wamena Kabupaten Jayawijaya. Konseling dan Testing Sukarela dikenal sebagai 
layanan VCT merupakan salah satu strategi kesehatan masyarakat dan sebagai 
pintu masuk ke seluruh layanan kesehatan HIV/AIDS berkelanjutan. Berikut 
merupakan gambar skema layanan VCT di Indonesia menurut Keputusan Menteri 
Kesehatan RI No. 1507 (2006).Hasil penelitian yang tidak sejalan menyebutkan 
tidak terdapat pengaruh yang bermakna antara keterjangkauan klinik VCT 
terhadap loss to follow-up pasien HIV/AIDS dengan terapi ARV di RSUP Dr Kariadi 
(p=0,346) (Alifa, 2014), tetapi hasil studi yang dilakukan oleh Veronika di USU 
(2010) yang menyatakan terdapat hubungan yang bermakna antara pelayanan 
klinik VCT dengan kepatuhan responden.  

 Loss to follow up pada pasien HIV/AIDS akan menyebabkan terhentinya 
terapi pengobatan antiretroviral (ARV). Terapi ARV yang efektif mengontrol 
replikasi virus, meningkatkan atau mempertahankan fungsi kekebalan dan 
menurunkan morbiditas dan mortalitas, memungkinkan orang yang hidup dengan 
HIV (ODHA) memiliki harapan hidup yang sebanding dengan populasi umum dan 
membantu mencegah infeksi baru (Aglemyer et al, 2013 ; Skarbinski et al, 2015 ; 
Jorge et al, 2021). Beberapa penelitian telah menunjukkan efek obat antiretroviral 
dalam mencegah penularan HIV dengan menekan replikasi RNA HIV pada orang 
yang hidup dengan HIV (ODHA) ke tingkat yang tidak terdeteksi (pengobatan 
sebagai pencegahan komplikasi (Jorge et al, 2021). 

. 
 
KESIMPULAN DAN SARAN 
Kesimpulan dari penelitian ini adalah 

1. Sebagian besar responden kekeringan di Desa Ngaren  Kecamatan Juwangi 
Tingkat pengetahuan pasien HIV/AIDS di RSUD Wamena Kabupaten 
Jayawijaya sebagian besar (54,1%) adalah rendah. 

2. Dukungan sosial pasien HIV/AIDS di RSUD Wamena Kabupaten Jayawijaya 
sebagian besar (51,4%) adalah rendah. 

3. Keterjangkauan layanan VCT pasien HIV/AIDS di RSUD Wamena 
Kabupaten Jayawijaya sebagian besar (59,5%) adalah tidak terjangkau. 

4. Ada hubungan cukup kuat antara tingkat pengetahuan dengan kejadian 
LTFU di RSUD Wamena Kabupaten Jayawijaya (p=0,001 < α=0,005, 
r=532). 

5. Ada hubungan yang kuat antara dukungan sosial dengan kejadian LTFU di 
RSUD Wamena Kabupaten Jayawijaya (p=0,000 > α=0,005; r=708). 

6. Ada hubungan yang kuat antara keterjangkauan layanan VCT dengan 
kejadian LTFU di RSUD Wamena Kabupaten Jayawijaya (p=0,000 < 
α=0,005; r= 0,776). 

Saran  
Diharapkan responden, keluarga dan masyarakat memahami pentingnya 
pengobatan HIV/AIDS sehingga melakukan upaya untuk melaksanakan kontrol 
pengobatan HIV/AIDS sesuai jadwal. Untuk tenaga kesehatan diharapkan 
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meningkatkan pelayanan, memberikan informasi, dukungan sosial secara optimal 
agar pasien HIV/AIDS tidak mengalami kejadian LTFU. 
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