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KATA PENGANTAR

Syukur Alhamdulillah telah tersusun panduan konselor
tentang Bimbingan dan Konseling Kesehatan Reproduksi
Remaja (BK-KRR), diharapkan dapat membantu Konselor
sebagai bahan atau media melaksanakan Bimbingan dan
. Konseling Kesehatan Reproduksi Remaja dalam program
layanan Bimbingan bidang Pribadi-Sosial yang selama ini masih
belum ada.

Panduan untuk konselor ini merupakan hasil penelitian
pengembangan paket bimbingan dan konseling yang telah diuji
coba dari segi isi oleh ahli kesehatan reproduksi remaja dan
ahli bimbingan dan konseling, dinyatakan memiliki nilai
akseptabilitas (berguna, layak, tepat) bagi siswa SLTP atau SMP
kelas 7- 9 usia antara 12- |15 tahun. Selain itu juga telah diuji
cobakan pada subyek sasaran produk yakni pada siswa
SLTP/SMP, hasilnya menunjukkan bahwa panduan bimbingan
dan konseling ini memiliki nilai spesifikasi produk
(menarik,menyenangkan,mengasyikan) bagi siswa SLTP/SMP,
karena bimbingan dan konseling-KRR ini menyajikan
materinya menggunakan teknik Experiential Learning yaitu
belajar melalui pengalaman-pengalaman kecil yang konkrit
dengan melalui permainan, diskusi secara aktif, dan bermain
peran/rol- playing.

Panduan Bimbingan dan Konseling Kesehatan Reproduksi
Remaja ini terdiri atas 5 topik, yaitu : (I) materi Diriku dan
tubuhku. (2) Perubahan pada tubuhku. (3) Kematangan seksual.
(4) Hubungan seksual dan akibat-akibatnya. (5) Keterampilan
hidup. Adapun materi dan gambar dalam buku panduan ini,
diambil selain dari buku-buku psikologi perkembangan yang
ada, juga diambil dari buku manual untuk fasilitator: facilitating
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Active learning About Reproductive Healt For 10-15 Year-Old
Adolescents, karya Zarfiel Tafal (2003), PKBI, Jakarta.

Dengan dikembangkannya Panduan Bimbingan dan
Konseling Kesehatan Reproduksi Remaja ini, diharapkan para
konselor sekolah, guru dan para orangtua dapat memberikan
bimbingan dengan panduan ini, agar siswa dapat memahami
perubahan-perubahan yang terjadi pada dirinya dengan benar,
sehingga meningkatkan kesadaran diri terhadap kesehatan
reproduksinya.

Akhir kata kepada semua pihak yang telah membantu
suksesnya penelitian yang dilakukan penulis dan terwujudnya
buku panduan konselor ini, penulis ucapkan terima kasih antara
lain kepada : Prof. Drs. H. Rosjidan,MA, Prof.Dr.H.Sutoyo
Imam Utoyo (Guru Besar Bimbingan dan Konseling Universitas
Negeri Malang, Dr.dr.Windu Purnama,MS.(Dosen Fakultas
Kesehatan Masyarakat UNAIR), Dra. Carolina L.R,M.Kes.
(Dosen bimbingan dan konseling Universitas Negeri Malang),
Lusia Susiani,S.Si.(Dosen STIKOM Surabaya), Teman-teman
fasilitator di Youth-center Se-Baya, dan para mahasiswa
Jurusan BPI Fakultas Dakwah IAIN Surabaya, yang tidak dapat
saya sebutkan namanya satu persatu. Semoga Allah SWT.
Selalu melimpahkan Hidayah dan RahmatNya untuk kita semua.

Amin.

Surabaya, April 2014

Penulis.
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PENDAHULUAN

A. Pentingnya Bimbingan dan Konseling Kesehatan
Reproduksi Remaja untuk Siswa SLTP

Bimbingan dan konseling tentang kesehatan reproduksi
remaja saat ini sangat penting untuk diberikan kepada remaja,
melihat semakin meningkatnya kasus-kasus remaja berkenaan
dengan kesehatan reproduksi bagi remaja setiap tahunnya,
- yakni meningkatnya kasus hubungan badan (entercouse) pra-
nikah, meningkatnya Kehamilan yang Tidak Diinginkan (KTD)
hasil dari hubungan badan pra-nikah, meningkatnya pelaku
aborsi (abortus profocatus atau abortus kriminalis) akibat dari
KTD (LAPKRIM, 2005), dan meningkatnya penularan penyakit
seksual yang di alami remaja usia 12 sampai 2| tahun di
Indonesia dan khususnya di Jawa Timur. Untuk mengantisipasi
kasus- kasus seperti itu dan berdasarkan hasil- hasil penelitian
dan pengkajian WHO (badan PBB untuk kesehatan dunia) dan
BKKBN (Direktorat Remaja dan Perlindungan Hak Reproduksi
usia remaja |0 sampai 2| tahun) dalam penelitian "Survai
Perilaku Berisiko yang Berdampak Pada Kesehatan Reproduksi
Remaja 2002".

Istilah reproduksi mempunyai arti suatu proses
kehidupan manusia dalam menghasilkan keturunan demi
kelestarian hidupnya. Organ reproduksi adalah alat tubuh yang
berfungsi untuk reproduksi manusia (Laurike M,2003).
Kesehatan reproduksi remaja adalah suatu kondisi sehat
kaitannya dengan sistem, fungsi dan proses reproduksi yang
dimiliki oleh remaja. Pengertian sehat disini tidak semata-mata
berarti bebas penyakit atau bebas dari kecacatan namun juga
sehat secara mental serta sosial kultural.

Sesuai Peraturan Presiden Republik Indonesia (Pepres)
Nomor 7 tahun 2005 tentang Rencana Pembangunan Jangka
Menengah (RPJM) 2005- 2009 menyatakan bahwa salah satu
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2 ~ Anak usia 12 sampai 15 fahun

arah RPJM adalah meningkatkan kualitas kesehatan reproduksi
remaja. Kondisi ini memberikan kerangka legal bagi pengakuan
dan pemenuhan hak- hak reproduksi dan seksual remaja di
Indonesia, bahwa sudah dirasa perlu untuk memasukkan
pengetahuan kesehatan reproduksi di dalam kurikulum
sekolah, melalui layanan bimbingan dan konseling.

Program bimbingan di sekolah meliputi empat bidang
layanan bimbingan yaitu: layanan bimbingan pribadi, sosial,
belajar, dan karier (Depdikbud,1995). Melalui layanan
bimbingan pribadi sosial konselor memiliki tugas membantu
siswa menemukan kesadaran diri terhadap kesehatan
reproduksinya, dengan memberikan bimbingan kesehatan
reproduksi remaja, siswa memiliki perilaku normatif atau
sesuai dengan nilai- nilai yang berlaku di masyarakat dan
memiliki sikap yang bertanggungjawab atas reproduksinya.
Bimbingan dan Konseling di sekolah memiliki keselarasan
dengan upaya pendidikan dalam mewujudkan konsep
pendidikan yang tertuang dalam Pasal | Ayat (1) UU No. 20/
2003 tentang sistem pendidikan nasional(SPN) menyatakan
bahwa : Pendidikan adalah usaha sadar dan terencana untuk
mewujudkan suasana belajar dan proses pembelajaran agar
peserta didik secara aktif mengembangkan potensi dirinya
untuk memiliki kekuatan spiritual keagamaan, pegendalian diri,
kepribadian, kecerdasan, akhlak mulia serta keterampilan yang -
diperlukan dirinya, masyarakat, bangsa dan negara.

Sebagaimana fungsi bimbingan dan konseling yang
mengarah pada fungsi preventif dan developmental, maka paket
bimbingan tersebut dikembangkan untuk siswa Sekolah
Lanjutan Tingkat Pertama (SLTP), hal ini sangat efektif
diberikan pada anak usia 12- 15 tahun yang duduk dibangku
SLTP tersebut karena berdasarkan hasil penelitian WHO dan
BKKBN bahwa anak se-usia ini masa Time Transition (masa
perpindahan dari masa anak ke dewasa) dan masa tumbuh
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kembang ramaja awal (pubertas) yang rawan (dalam
kebingungan memahami dirinya, dan menghadapi masa
perkembangannya),  sehingga  pengetahuan  kesehatan
reproduksi remaja hendaklah sedini mungkin telah
diketahuinya sebelum terlambat. Jenjang pendidikan setelah
SLTP yaitu SMU dirasa terlambat untuk diberikan bimbingan
kesehatan reperoduksi remaja. Maka bimbingan dan konseling
kesehatan reproduksi remaja sangat efektif membantu siswa
" SLTP dalam memahami perubahan- perubahan yang terjadi
pada dirinya, baik mengenai proses kematangan organ- organ
reproduksinya maupun fungsinya secara benar, sehingga ada
kesadaran diri yang tinggi terhadap pentingnya kesehatan
reproduksi .

B. Model Bimbingan dan Konseling Kesehatan
Reproduksi Remaja

Model pengembangan Paket Bimbingan dan Konseling
Kesehatan Reproduksi Remaja (PBK-KRR) ini mengadaptasi
model pengembangan sistem instruksional dari Dick & Carey
(1990). Adapun tahapan-tahapan yang ditempuh PBK-KRR yang
dikembangkan dalam panduan ini adalah sebagai berikut :
I. Tes Awal (Skala-KRR)
2. Langkah-Langkah
3. Bimbingan dan Konseling-KRR
4. Tes Akhir (Skala -KRR)

Secara visual tahapan-tahapan kegiatan yang dilakukan
dalam pelaksanaan bimbingan dan  konseling kesehatan
reproduksi remaja ini dilukiskan pada Gambar berikut.
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TES AWAL ( Skala -KRR ) ‘-—

y
LANGKAH-LANGKAH

y

BIMBINGAN DAN KONSELING
KRR

!

TES AKHIR

(Skala — KRR ) -

Gambar .
Tahapan-tahapan Bimbingan dan Konseling-KRR

C. Petunjuk Umum Bimbingan dan Konseling
Kesehatan Reproduksi Remaja (BK-KRR)

Panduan umum ini menguraikan tentang petunjuk umum
pelaksanaan bimbingann dan konseling kesehatan reproduksi
remaja. Selanjutnya, petunjuk umum ini akan digunakan sebagai
acuan dalam pelaksanaan bimbingan dan konseling- KRR
tersebut, yaitu :

I. Tes Awal (Skala - KRR)

Tes awal merupakan kegiatan yang pertama kali
dilakukan dalam bimbingan dan konseling-KRR. Tes awal ini
bertujuan untuk menjaring siswa- siswa yang sedang memasuki
masa awal remaja (puberty) yang memiliki kesadaran diri
terhadap pentingnya kesehatan reproduksinya rendah, dan tes
ini dilakukan sebelum siswa diberikan bimbingan dan konseling-
KRR. Siswa yang akan mendapatkan bimbingan dan konseling-
KRR adalah siswa yang skor kesadaran-KRR-nya rendah jika
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skor hasil tes awal siswa rendah, maka dapat diidentifikasikan
bahwa siswa tersebut perlu bimbingan dan konseling-KRR.

2. Langkah-Langkah Bimbingan dan Konseling - KRR
Langkah bimbingan dan konseling- KRR adalah )
memberi penjelasan secara verbal tentang apa yang dimaksud
dengan kesehatan reproduksi remaja, mengapa kesehatan
reproduksi remaja perlu diketahui oleh diri siswa, 2) serta

" menumbuhkan dan meningkatkan kesadaran diri terhadap

pentingya kesehatan reproduksi remaja di masa awal remaja

(buberty). Yang akan dikembangkan pada diri siswa dalam hal ini

adalah pengetahuan tentang kesehatan reproduksi remaja, 3)

membantu siswa memahami perubahan-perubahan tubuh atau

organ- organ reproduksi yang terjadi pada diri remaja, proses,
serta fungsinya, bagaimana memperlakukannya secara normatif
dan bertanggungjawab, serta manfaat kesehatan reproduksi
remaja pada siswa di masa memasuki awal remaja.

Beberapa hal yang harus diperhatikan dalam memberikan
penjelasan, yaitu :

a. Penjelasan yang diberikan harus jelas.

b. Penjelasan yang diberikan selain bersifat informative,
misalnya tentang apa kesehatan reproduksi remaja, juga
harus disertai dengan memberikan rasional, mengapa
kesehatan reproduksi remaja perlu diinformasikan.

c. Penjelasan yang diberikan hendaknya juga bersangkutan
dengan kehidupan sehari-hari, disampaikan dalam bahasa
yang mudah diterima dan dimengerti, sehingga siswa benar-
benar dapat memahami materi bimbingan dan konseling
kesehatan reproduksi remaja.

3. Bimbingan dan Konseling-KRR
Bimbingan dan Konseling- KRR adalah merupakan sarana
atau media berupa bahan bimbingan dan konseling kesehatan
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reproduksi remaja  bagi konselor, tujuannya untuk
penyelenggaraan program layanan bimbingan bidang Pribadi-
sosial yang akan membantu siswa dalam memahami kesehatan
reproduksinya sehingga siswa memiliki kesadaran diri terhadap
pentingnya kesehatan reproduksi remaja. Bimbingan dan
Konseling-KRR ini diberikan kepada siswa yang terindentifikasi
melalui tes awal (skor kesadaran dirinya terhadap-KRR-nya
rendah). Bimbingan dan Konseling-KRR memiliki tujuan sasaran
pembentukan aspek kognitif, afektif/ sikap, psikomotorik
Iperilaku.

Teknik yang dipergunakan fasilitator/ konselor sebelum
memulai Layanan Bimbingan dan Konseling-KRR  adalah
sebagai berikut :
|. Sebelum proses Bimbingan  dan Konseling-KRR

berlangsung, konselor mengkondisikan siswa sebagai
peserta. Pengaturan posisi yang cocok untuk proses belajar
aktif “student active learning” dalam bimbingan dan konseling
ini adalah ).Bentuk melingkar, dengan konselor duduk/
berdiri ditengah, atau 2). Bentuk huruf U.

1. Bentuk Melingkar
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2. Bentuk Huruf U:

2. Setelah peserta dalam situasi yang kondusif, maka konselor
menguraikan/menjelaskan materi- materi yang akan
dibahas, dalam panduan ini ada 5 pokok bahasan/ topik
yaitu : 1) Diriku dan tubuhku; 2) Perubahan pada tubuhku;
3) Kematangan seksual; 4) Hubungan seksual dan Akibat-
akibatnya; 5) Ketrampilan hidup.

3. Selanjutnya, konselor sebagai fasilitator mengarahkan siswa
dalam memulai proses belajar aktif  tentang materi
bimbingan dan konseling kesehatan reproduksi remaja,
dengan melalui cara bermain atau permainan, bermain peran
(role- playing), dan diskusi kelompok secara aktif, sesuai
dengan teknik pendekatan Experiential Learning (belajar dari
pengalaman- pengalaman kecil yang konkrit) melalui teknik-
teknik :

3.1. Bermain.
Bentuk-bentuk permainan banyak sekali yang dapat
digunakan sebagai teknik menyampaikan informasi,
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selain itu sebagai pembentukan aspek kognitif dalam
bimbingan dan konseling kesehatan reproduksi
remaja(BK-KRR), misalnya: permainan menyusun
Puzzle (potongan-potongan gambar bagian-bagian organ
reproduksi), menggambar bagian-bagian tubuh, bermain
kucing dan anjing (ketrampilan mempertahankan hak
reproduksi) dan lain sebagainya. Cara ini efektif untuk
kelompok anak usia 12-15 tahun yang menyukai belajar
sambil bermain “play- education” dalam pola belajar
konkrit.

3.2. Diskusi Kelompok.
Diskusi adalah pendalaman materi yang dilakukan
secara komunikasi dua arah, sehingga akan memberikan
arti lebih mendalam bagi peserta kelompok. Fasilitator
bertindak  sebagai penengah dan  memberikan
kesempatan berbicara pada semua anggota kelompok.
Diskusi ini bisa digunakan untuk menggali pengetahuan
peserta, selain itu bisa digunakan untuk pembentukan
sikap positif dan benar. Cara diskusi ini akan dilakukan
pada setiap topik BK-KRR dan sangat cocok untuk
remaja karena mereka akan merasa lebih dihargai
pendapat atau pengetahuannya. Waktu yang diperlukan
untuk diskusi setiap topik ini sekitar 25- 30 menit.
3.3. Bermain Peran (role-playing).

Permainan peran adalah cara yang sangat efektif untuk
belajar berperilaku yang normatif (sesuai dengan nilai-
nilai yang berlaku dimasyarakat) dan perilaku yang
bertanggung jawab bagi peserta, dan sangat membantu
peserta kelompok memiliki keterampilan hidup “life
skills” apabila mereka menemukan masalah yang nyata
di kemudian hari. Untuk permainan ini dapat dibuat
kartu- kartu cerita, kasus, atau dialog, yang dibuat
untuk permainan individual maupun kelompok.
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Periu diperhatikan, dalam setiap pertemuan per-
sesi dapat disampaikan satu atau dua pokok bahasan
tergantung pada kebutuhan dan waktu yang tersedia.
Pada dasarnya panduan ini disiapkan untuk 5 sesi sesuai
dengan banyaknya materi atau pokok bahasan.
Mengingat karakteristik dan kegiatan tiap sekolah
berbeda, maka diharapkan konselor sebagai fasilitator
membuat agenda yang pasti sebelum proses belajar
atau bimbingan konseling diterapkan. Fasilitator bisa
mempertimbangkan untuk menyelenggarakan proses
belajar aktif dalam beberapa bentuk sebagai berikut:

1) dalam sejumlah sesi/ pertemuan tatap muka secara
periodik (satu kali seminggu atau satu kali dua
minggu) yang hari dan jamnya ditentukan konselor.

2) dalam dua kali pertemuan khusus yang intensif (2 x
satu hari penuh) selesai seluruh pokok bahasan.

3) Disesuaikan dengan situasi di sekolahnya.

4. Tes Akhir (Skala - KRR).

Bagian terakhir dari bimbingan dan konseling-KRR adalah
pemberian tes akhir, yang juga berupa skala-KRR. Tujuan dari
tes akhir adalah untuk mengetahui sejauh mana kesadaran diri-
KRR pada diri masing-masing siswa mengalami perubahan atau
meningkat dari sebelum mendapatkan perlakuan bimbingan dan
konseling-KRR. Jika hasil skor tes akhir lebih tinggi daripada
hasil skor tes awal, maka dapat disimpulkan bahwa siswa
mengalami kemajuan dalam peningkatan kesadaran diri
terhadap Kesehatan Reproduksi Remaja, yang bermanfaat bagi
siswa menghadapi masa awal remaja dan masa kematangan
organ-organ reproduksinya.
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5. Follow- Up (evaluasi).
Tujuan evaluasi ini adalah (I) untuk mengetahui berapa

banyak informasi yang diperoleh peserta dari seluruh proses
pelatihan ini, (2) mengingatkan kembali peserta pada beberapa
issue penting mengenai kesehatan reproduksi remaja,
khususnya masa pubertas, (3) mengkoreksi kesalahpahaman
yang masih ada.

Pada awal setiap kegiatan baru seperti proses belajar
aktif atau pelatihan, biasanya ada rasa tegang dan kaku. Suasana
ini sebaiknya dicairkan terlebih dahulu agar fasilitator maupun
peserta merasa lebih santai dan terbuka terhadap proses
belajar. Untuk itu sebaiknya fasilitator sudah mempersiapkan
pikiran, perasaan dan sarana yang diperlukan untuk sebuah
proses belajar aktif yang bermutu dan lancar tetapi tetap
santai. Untuk membangun suasana yang baik, maka fasilitator
sebaiknya menjelaskan tujuan, proses pelatihan/ bimbingan dan
manfaat bagi peserta, saling memperkenalkan diri, melakukan
permainan pencair suasana dan membangun rasa percaya diri
dan nyaman bagi peserta.

Alat Bantu pelatihan lainnya yang harus disiapkan

berupa :

|. Kartu-kartu META PLAN, yaitu kartu seukuran Kartu-Pos
(100 x 150 mm) yang terbuat dari karton manila beraneka -
warna . Kartu ini berguna untuk semua kegiatan dimana
peserta harus menuliskan sesuatu.

2. Kertas plano, yaitu kertas buram seukuran surat kabar

untuk menuliskan hasil diskusi maupun menempelkan kartu-

kartu meta-plan.

Papan untuk menulis atau menempelkan kertas plano

4. Spidol besar aneka warna untuk menulis di papan atau
kertas plano

5. Spidol warna kecil untuk peserta

'LAJ
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6. Kertas HVS ukuran kwarto, A4 atau folio
7. Gunting / cutter dan lem
8. Tali rafia, dll.

*TES AWAL/PRE- TEST (Skala -KRR)

A. TUJUAN UMUM

. Pre-test ini secara umum bertujuan agar :

I. Untuk mengetahui tingkat kesadaran diri siswa/ peserta
terhadap kesehatan reproduksi remaja.

2. Untuk mengetahui pengetahuan awal peserta mengenai
kesehatan reproduksi remaja.

B. TUJUAN KHUSUS

Pre-test ini secara khusus bertujuan untuk :

I. Mengidentifikasi siswa- siswa yang sedang memasuki masa
awal remaja (masa kematangan organ- organ reproduksi)
yang memiliki kesadaran diri kesehatan reproduksi rendah.
Hal ini terlihat dari hasil skor test awal yang rendah, siswa-
siswa tersebut yang akan mendapatkan layanan bimbingan
konseling kesehatan reproduksi remaja, agar memiliki
kesadaran diri kesehatan reproduksi yang tinggi.

2. Selain tujuan yang pertama tersebut diatas, ingin diketahui
juga kelemahan- kelemahan lain yang dialami oleh siswa
berkaitan dengan proses dan fungsi reproduksi remaja.

C. KEGIATAN ( Waktu Ix 45 menit)

|. Membagikan format Skala -KRR kepada siswa.

2. Siswa mengerjakan format Skala-KRR.

2. Mengumpulkan format Skala -KRR yang sudah dikerjakan
siswa.

*(Instrumen Test terlampir dihalaman belakang).
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TOPIK 1

DIRIKU DAN TUBUHKU

A. TUJUAN UMUM

Layanan Bimbingan dan konseling ini secara umum bertujuan

agar siswa :

[. Memiliki pengetahuan tentang bagian-bagian tubuhnya.
2. Memiliki kesadaran dan pemahaman terhadap fungsi bagian-
bagian tubuh secara benar.

B. TUJUAN KHUSUS
Layanan Bimbingan dan konseling ini secara khusus bertujuan

agar siswa dapat :

|. Memahami dan menyadari bagian-bagian tubuhnya.
2. Menyikapi bagian-bagian tubuhnya .
3. Menerima dan Menghargai bagian-bagian tubuhnya, dengan

cara merawat dengan baik (menjaga kebersihan dan

kesehatan organ-organ reproduksinya).

MATRIK : DAMPAK YANG DIHARAPKAN DARI

LAYANAN BK-KRR

Pengetahuan Sikap/Nilai Psikomotorik

I. Menghayati I. Menerima I. Dapat membe-
bentuk dan bentuk organ rsihkan Tubuh dan
bagian-bagian reproduksinya organ .
organ/alat (sebagai Pa/ Pi) reproduksinya
reproduksinya 2. Menghargai dan dengan benar dan
(Vagina&Penis) mensyukuri baik (mencuci alat

2. Memahami kenyataan kelamin sehabis
keadaan bentuk organ buang air, dst.)
organ/alat reproduksinya |2. Dapat  melakukan
reproduksinya (besar atau tindakan- tindakan
(milik Pa dan Pi) terlalu kecil). yang menyehatkan

3. Menyadari 3. Bertanggungja tubuhnya (mandi3x,
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Fungsinya. wab terhadap mencuci  pakaian,

organ-  organ potong kuku, gosok

reproduksinya. gigi, dst.)

3. Dapat arif memper-
lakukan tubuhnya..

C. KEGIATAN (Waktu 3 x 30 menit)
Melaksanakan Layanan Bimbingan Konseling-KRR dengan cara :
" I. BERMAIN PUZZLE

Bermain Puzzle, seluruh peserta dibagi dua kelompok,
fasilitator membagikan gambar penampang Organ Reproduksi
Putri dan Putra yang sudah dipotong-potong menjadi Puzzel,
dibagikan satu-satu kepada dua kelompok tersebut lalu
diperintahkan untuk menyusun Puzzle secara bekerjasama
dalam satu kelompok dan memasangnya (direkatkan pakai lem)
pada kertas HVS yang dibagi fasilitator. Setelah puzzile tersusun
diharapkan mereka memberikan nama yang sesuai. (VWaktu : 30
menit). Alat Bantu: Puzzle, HVS, Lem.
Contoh Puzzle :

Orean Reproduksi Peremouan
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Organ Reproduksi Laki-laki

2. BERMAIN KARTU

Bermain kartu, sejumlah kartu- kartu seukuran kartu
voucher HP bergambar organ-organ reproduksi serta bagian-
bagiannya dan masalah- masalah terkait, yang telah disiapkan
oleh fasilitator. Kemudian fasilitator mengacak kartu- kartu itu
dan membagikan kartu satu- persatu kepada peserta sampai
kartu itu habis, selanjutnya peserta satu persatu disuruh
menyebutkan nama gambar-gambar yang ada pada kartu
miliknya dan serta menjelaskannya. Setelah permainan
janganlah lupa untuk menanyakan pada peserta bahwa nilai-nilai
apa yang telah mereka dapatkan dari bermain kartu...?,
biarkanlah mereka membuat jawabannya sendiri dengan pikiran
dan perasaannya. (Waktu :30 menit).
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3. TANYA JAWAB

Fasilitator membuat pertanyaan- pertanyaan tentang
sikap remaja terhadap keadaan dirinya dan bentuk tubuhnya,
Contoh : a) bagaimana sikapmu yang memiliki alat reproduksi
pria atau wanita, b) bagaimana sikapmu melihat alat
reproduksimu yang bentuknya kecil atau terlalu besar, c)
bagaimana sikapmu sebagai bentuk tanggungjawabmu terhadap
tubuhnmu atau alat reproduksimu ? dan seterusnya, kemudian
" dibagikan kartu meta plan kepada seluruh peserta, mereka
dipersilahkan menuliskan jawaban setiap pertanyaan yang
dibacakan oleh fasilitator pada kartu meta plan tersebut.
Setelah semua peserta selesai menulis, kartu meta plan
dikumpulkan fasilitator dan dibacakan setiap jawaban peserta
untuk bersama- sama didiskusikan. Fasilitator tidak lupa
melontarkan pertanyaan : “Apakah kalian menyesal dengan
kenyataan bentuknya !, apa kalian kecewa dengan menjadi pria
atau perempuan !, dan lain sebagainya. (waktu : 30 menit).

Alat bantu : Daftar pertanyaan.

TOPIK I
PERUBAHAN PADA TUBUHKU

A. TUJUAN UMUM
Layanan Bimbingan dan konseling ini secara umum
bertujuan agar siswa :
I. Mengungkapkan apa yang mereka tahu mengenai tubuhnya.
2. Mengenali bagian-bagian tubunya sendiri.
3. Memiliki pemahaman perubahan-perubahan yang terjadi
dalam masa pubertas.
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B. TUJUAN KHUSUS
Layanan Bimbingan dan konseling ini secara khusus
bertujuan agar siswa dapat :
Menyadari dan memahami tentang perubahan tubuhnya.

Menyikapi perubahan-perubahan yang terjadi dalam masa

[
2.

3.

pubertas.

Menerima dan Menghargai perubahan-perubahan yang
sedang atau akan dialaminya, dengan cara mensyukuri
keadaan tubuhnya dan meningkatkan potensi dirinya.

MATRIK : DAMPAK YANG DIHARAPKAN
DARI LAYANAN BK-KRR

PENGETAHUAN| SIKAP/ NILAlI |[PSIKOMOTORIK

I. Menghayati |. Menerima peruba- | .Dapat mengguna-
perubahan han bentuk kan potensi
bentuk tubuhnya tubuhnya (yang dirinya
(tambah  tinggi, hidung kurang (bakat,kemampu-
besar, matang). mancung/ terfalu an setiap orang)

2. Memahami mancung, muka 2.Dapat melakukan
perubahan Oval/ lonjong, sesuatu yang
tubuhnya 2.Menghargai dan menguntungkan
(proses mensyukuri dirinya(belajar
kejadiannya dan kenyataan bentuk rajin dan
penyebabnya). perubahan semangat).

3. Menyadari peru- tubuhnya (tidak 3.Dapat mengenda-
bahan tubuh mentato, likan dirinya
yang disertai mengecat terhadap gaya
perubahan fisik, rambutnya). hidup beresiko.
perasaan/emosi 3.Bertanggungjawab
dan fikiran. pada tubuhnya.
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C. KEGIATAN (Waktu 3 x 30 menit)
Melaksanakan bimbingan dan konseling-KRR dengan cara :
1. MENULIS PADA KARTU META PLAN

Tiap peserta diberi kartu Meta Plan, kemudian minta
setiap peserta memikirkan dan menuliskan pada kartu Meta
Plan tentang “perubahan apa saja yang mereka alami pada
dirinya sampai saat ini!” Setiap kartu diisi satu kalimat pendek
saja (misalnya : tambah tinggi, ada buah dada, cepat marah, dan
" lain sebagainya). Setiap peserta bekerja sendiri-sendiri. Peserta
boleh meminta -tambahan kartu meta plan bila diinginkan.
Setelah selesai, minta peserta menempelkan kartu-kartunya di
atas kertas Plano atau di papan tulis. Fasilitator kemudian
mengajak peserta untuk bersama-sama mengelompokkan
kartu-kartu tersebut berdasarkan kemiripan isi kartu (misalnya
kelompok (1) Perubahan Fisik; (2) Perubahan Perasaan, (3)
Perubahan Pikiran, dst). Biarkan peserta sebanyak mungkin
terlibat dalam kegiatan pembuatan dan pengelompokkan kartu-
kartu tersebut.

Bila kartu-kartu sudah dikelompokkan maka fasilitator
membacakan kembali pengelompokan yang dibuat dan
beberapa contoh-contoh yang ditulis peserta dalam
pengelompokkan tersebut. Kemudian fasilitator membuat
matrik pada kertas plano berdasar pengelompokan isi kartu
meta plan ditulis pada matrik dan dipasang pada papan. (waktu :
30 menit). Alat bantu: Kartu Meta Plan, Kertas Plano, Spidol.
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Contoh Matrik : Jawaban peserta yang biasanya

muncul.
Preshualian poiks | Ponbhban pads | Cotodun Fustigatay
fuon fveprint [~ S R&2
Fadue Kulit meoyads | Kult  mengadi | Readaan  Ini fessa
terminyak: kadang- | bremimgeais kadang- begbangsusy  beborape
tadang muncnd | kedang muncul | whussslana masa mnsa.
Fravat Jeerrm Nagend (o coctiah vaagsh
thnngun satn et hatus
sellap haai
Rand Tuentmh A | Tembub ouebur de | Wkes tosdnd Jag jemizh
k), da etlak, ol bake, ol kuttak i suiisbut Tk oy Hsrdedt
ashitar alal kelases | dods, skt wigish. udak adama pada seclap
de Aukitar olad kg
Islama
Bush Bada | Bual dadu ntalat | Lila awdehs Buals dada kird diuk Kaexza
tumlsul,  sodikie Ihza waja codak tumthobl
henpkuk., don XOUXrH BOTIORTRR OFaY
sadang-badang soamit Feescrnva Bld b
skt subit normsd s
Ukuran| Pingeel mulal | Bahe dan Dada Poremmsn b 4ohih oopol
tubuh metchar, dada | melebpr, badan finge! dhandpham kel
membesan Unggl | beetambah beeat sousty Tetupl d) okhy moss:
Aok hoa) hadan | dess tieRa rindys Basldva Iaki-laks
bertagbah Zeclda labil udggr dibusalighan
Cubngs gl prrcmpaan seuslanyl
Kexhugar Lebih bunyak | Labibh  hudayak BEa3 end autvantal o356 1304k
bosberingal dao | berkecsoagat dan peste didhowalodan. Uekuk
begingat mulal | keavgat m wizi mnagasugl has ganndibale
mengeluartan bos | mengeloackan baw dengor bersih dua kalt
achaf
Snar Saxres. menjads agak | Snarm peeah, dan Stear loki-Irki Bisa thr-tita
berex e igads oRak brrat meningg! loln mereadah
St wababkmes Keadan by
fusa membtuacya maly
Tl proggan Khawattr harant
suatu kari Mal i akan
bareleeni chovtylan saralhiaiyd
D¢ g a o] Mdal fenad babls Cabran putih benbing vany,
skt awtstateiest slat ada Keclaaar il vagson Cadab
peremgpuian | wiran kelaar darl pordn sikhoe ks ke

rgan
kool
Lhebake

ML)

Alat-alas kedamin
arprrit pemis a0
bhuadh rakae
miemhosar Kading-
[P RET SR FU L]
O DR R panta
purstks lerebsiy tlan
kadaup-dadasriy
¥ichow vanan kettha
aettage Lk baby tihow
sapinips baaales

wmerrtapakict 1Qud3 oo
Ba@El B MAD paEen poan

Carntan Bal an aban
R ST TR HTS T CR YR ST TR
fain
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2. BERMAIN PERAN /ROLE- PLAYING
Ditunjuk 4 orang peserta untuk bermain peran, 2 orang
(sebagai JOJON dan JONI), satu orang (sebagai JAKA) dan satu
orang perempuan sebagai lbunya Jaka.. Fasilitator membuat
ilustrasi kasus “Remaja yang Giat belajar dan Teladan”. Remaja
itu bernama Jaka usianya |5 tahun masih duduk dibangku SLTP.
Jaka anak yang rajin dan pandai di sekolahnya, dia tidak patah
semangat untuk mengejar cita- citanya, walau dari seg
" ekonomi Jaka dilahirkan dari keluarga yang kurang beruntung
Ayahnya pengayuh Becak dan lbunya penjual kue di Pasar.
Dibandingkan dengan kedua teman bermainnya yakni Jojon
adalah anak seorang Pengusaha, dan Joni anak Seorang Pejabat.
Suatu ketika saat Jaka bermain dengan kedua orang
temannya Jaka dihinanya, hanya karena tidak bisa lompat
menyentuh ranting pohon yang agak tinggi, karena memang
tubuh Jaka kecil dan pendek, sementara Jojon dan Joni dapat

melakukannya karena kakinya lebih tinggi.

I. Jojon dan Joni berkata pada Jaka :“ayo Jaka lompat yang

tinggi, kalau gak bisa kamu bukan laki- laki”.

Mendengar perkataan temannya itu, membuat Jaka merasa
minder atau rendah diri. Jaka akhirnya pulang menemui
Ibunya dan menceritakan apa yang telah dialaminya.

2, Ibunya Jaka (dengan menyembunyikan hati yang sedih)
berkata pada Jaka : “Anakku tubuh kita ini adalah
pemberian sang pecipta yaitu Tuhan Yang Maha Esa,
Dia-lah yang punya Kuasa menciptakan tubuh
hambah-Nya, Tuhan yang memiliki kasih dan sayang
untuk semua ciptaan-Nya, telah menyempurnakan
ciptaan-Nya termasuk tubuh kita ini. Setiap masing-
masing orang diberikan kelebihan, dan ada
kekurangannya agar satu sama lain bisa saling
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melengkapi untuk kesejahteraan hidupnya. Bagi yang
punya kepandaian dan kemampuan untuk sekolah ia
bisa jadi pegawai, bagi yang lainnya bisa jadi pedagang
atau penjual makanan dengan kemampuannya,Walau
begitu bagi mereka pegawai membutuhkan makanan
dan barang, dari penjual makanan dan pedagang.
Kalau semua dapat kita lakukan dengan mensyukuri
ciptaan-Nya tidak mencemaskan kekurangan tubuh
kita,melainkan sebaliknya mencari kelebihan yang kita
miliki untuk kita kembangkan atau ditekuni, pastilah
kita menjadi orang yang sukses dalam hidup ini”.

Jaka mulai sadar dengan apa yang dikatakan lbunya, sejak itu
jaka bersemangat untuk rajin belajar, dan tidak malu dengan
bentuk tubuhnya dan kondisi keluarganya, Jaka lebih dapat
menerima. Suatu hari Jaka yang asyik belajar, diajak Jojon
dan Joni bermain.

3. Jojon dan Joni (berteriak diluar rumah Jaka): “Jaka- Jaka
bermain yuk, kita berdua ajak kamu pesta, kamu

maukan..?”’

4. Jaka (dari dalam Rumah) berkata : “Maaf aku gak bisa
ikut kalian bermain, karena aku ada kerjaan rumah.”

Akhirnya Joni dan Jojon pergi pesta hura-hura. mereka
selalu berbangga diri berlebihan, dengan mentato tubuhnya,
mewarnai rambutnya, memakai anting di telinganya, mereka
berdua malas belajar, suka bolos sekolah dan hanyut pada gaya
hidup yang menyimpang dari nilai-nilai agama dan budaya.

Bersama cepatnya perputaran waktu, Jaka sebagai anak
yang berprestasi dengan Kepandaian pelajaran Matematika di
Sekolahnya mendapatkan juara | Lomba Cerdas Cermat tingkat
Nasional, hingga ia masuk TV yang saat itu ditonton oleh
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masyarakat luas dan khususnya warga di kampungnya. Jaka yang
pendiam dan rajin itu menjadi bahan sanjungan warga
dikampungnya, akhirnya Jaka menjadi Tauladan para remaja.
Sementara kedua orang temannya Jojon dan Joni diringkus
polisi karena memakai Narkoba, kedua orang tua mereka sedih
lantaran ulah anaknya. Di akhir permainan fasilitator bertanya
kepada peserta bahwa nilai- nilai apa yang telah didapatkan dari

" pikiran dan perasaannya sendiri. (waktu: 30 menit) Alat
bantu : Konsep llustrasi oleh fasilitator.

3. BERMAIN TIGA LINGKARAN

Disiapkan pula daftar pernyataan tentang perubahan -
perubahan tubuh remaja, misalnya : I. Setujukah kamu bila
anak remaja perempuan pingguinya lebar karena sering tidur ?,
2. setujukah kamu bila semua anak remaja tinggi badannya
bertambah?, 3. Setujukah kamu bila sorang remaja
memperindah tubuhnya dengan Tato ? 5. Setujuhkah kamu bila
sorang remaja gelisah dan resah karena bentuk tubuhnya yang
menurutnya kurang sempurna, seperti : hidungya kurang
mancung, matanya kurang lebar, mukanya kurang Oval, kakinya
kurang panjang ?, dan lain sebagainya (disesuaikan dengan
materi konselor tentang perubahan- perubahan tubuh remaja).
Selanjutnya ditunjuk satu orang perwakilan dari peserta untuk
bermain, caranya adalah setiap fasilitator membacakan satu
pernyataan maka peserta yang ditunjuk tadi membuat pilihan
sesuai keinginannya sendiri bila setuju masuk kedalam lingkaran
yang ada tulisan SETUJU, bila kurang setuju masuk kedalam
lingkaran yang ada tulisan KURANG SETUJU, dan bila tidak
setuju dengan masuk kedalam lingkaran yang ada tulisan
TIDAK SETUJU, kemudian ditanya apa alasannya ia memilih
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jawabannya itu (direfleksikan). Sementara peserta yang lain juga
boleh melontarkan pendapatnya. (waktu : 30 menit).
Alat Bantu : Kertas karton dan daftar pernyataan.

TOPIK I
KEMATANGAN SEKSUAL

A. TUJUAN UMUM

Layanan bimbingan dan konseling ini secara umum bertujuan

agar siswa :

|. Mengungkapkan apa yang mereka tahu mengenai
perubahan tubuhnya akibat kematangan seksual.

2. Memiliki pemahaman masalah- masalah seksual, seperti
masalah haid dan mimpi basah dan proses kehamilan.

B. TUJUAN KHUSUS

Layanan bimbingan dan konseling ini secara khusus bertujuan

agar siswa dapat :

I. Menyadari dan memahami tentang perubahan tubuhnya
akibat kematangan seksual.

2. Menyikapi kematangan seksual pada tubuhnya dengan
mampu bersikap yang positif saat mengalaminya.

3. Menerima dan Menghargai tubuhnya dimasa kematangan
seksual, dengan cara memperlakukan tubuhnya atau
khususnya oragan reproduksinya secara normatif atau
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sesuai dengan nilai- nilai agama atau nilai- nilai yang berlaku
di masyarakat dan mampu bertanggungjawab penuh.

MATRIK : DAMPAK YANG DIHARAPKAN DARI
LAYANAN BK-KRR

teman, saudara
dan keluarga).

. Bertanggung jawab

atas kematangan
seksualnya.

PENGETAHUAN SIKAP/NILAI PSIKO
MOTORIK

I. Menghayati . Menerima kenya- | |. Dapat mengen-
kematangan taan kematangan dalikan hasrat
seksualnya (Haid seksualnya (tidak seksualnya.
bagi perempuan memiliki perasaan 2. Dapat
dan Mimpi basah yang tidak menahan diri
bagi pria). menyenangkan untuk tidak

2. Memahami dalam menghadapi | melakukan seks
antara Mitos dan Haid dan Mimipi pra nikah, dan
Fakta tentang basah). kekerasan
Haid dan Mimpi | 2. Menghargai kema- | seksual.
basah di tangan seksualnya 3. Dapat
masyarakat. dengan bersikap melindungi

3. Menyadari makna positif (dapat kehormatan
Haid dan Mimpi berhubungan kekasih-nya atau
basah yang secara normal dan | tidak
sebenarnya). wajar terhadap merusaknya.
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C. KEGIATAN (Waktu 3 x 30 menit)
Melaksanakan bimbingan konseling- KRR dengan cara :
I. TANYA JAWAB CEPAT-TEPAT ANTAR
KELOMPOK

Peserta diberikan  pemahaman tentang kematangan
seksualnya : Haid bagi perempuan dan Mimpi basah bagi pria,
setelah itu remaja diajak untuk mengingat kembali tentang
pengetahuan yang telah baru saja diberikan atau disampaikan
fasilitator itu dan peserta diajak untuk bisa membedakan antara
fakta dan mitos kaitannya dengan kematangan seksual.
Fasilitator akan membagi seluruh peserta menjadi dua
kelompok (A) dan (B), fasilitator akan menyampaikan sebuah
pernyataan kaitannya dengan kematangan seksual yang telah
umum di masyarakat di bicarakan (entah itu fakta atau mitos),
misalnya ; Darah yang keluar dari wanita yang sedang haid
menununjukkan bahwa dia sakit, (mitos atau fakta) ?. Diantara
dua kelompok akan saling berebut untuk menjawab. Setelah
pernyataan dirasa sudah cukup. Maka fasilitator akan
memberikan penegasan tentang pernyataan yang benar
mengenai mana yang fakta dan yang mitos dengan sebuah
matrik pernyataan pada kertas plano yang terpasang di papan.
(waktu:30 menit)

Alat bantu : Spidol, kertas plano untuk membuat matrik.

Contoh : Matrik Pernyataan kematangan seksual
(antara Mitos dan Fakta)

No PERNYATAAN Mitos Atau
Fakta
I. | Darah yang keluar dari remaja perempuan Mitos

waktu haid menunjukkan bahwa ia sakit.
2. | Remaja Perempuan yang sedang Haid Mitos
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adalah perempuan yang kotor.

3. | Selama haid perempuan tidak boleh Mitos
mencuci rambutnya.

4. | Perempuan yang tidak mengalami Haid bisa Fakta
saja berarti ia hamil.

5. | Tanda perempuan menjadi dewasa (akil Fakta
balik) adalah ketika ia mengalami haid.

6. | Perempuan haid sebaiknya tidak melakukan Mitos
kegiatan seperti olahraga

7. | Kebanyakan anak laki-laki akan mengalami Fakta
mimpi basah pada masa pubertas.

8. | Bila laki-laki tidak mengalami mimpi basah Mitos
maka ia tidak normal.

9. | Bila laki-laki tidak mengalami mimpi basah, Mitos
maka penisnya akan penuh dan pecah.

10. | Ereksi atau penis tegang, tidak selalu berarti Fakta
laki-laki harus mengeluarkan cairan sperma
dari penisnya atau mimpi basah.

I l. | Mimpi basah hanya terjadi pada laki-laki yang Mitos
nakal.

2. BERMAIN KARTU

Bermain kartu, sejumlah kartu- kartu seukuran kartu
voucher HP yang telah ditempli gambar dan masalah — masalah
kematangan seksual. Disiapkan oleh fasilitator, kemudian
fasilitator mengacak kartu- kartu itu dan membagikan kartu
satu- persatu kepada peserta sampai kartu itu habis,
selanjutnya peserta satu persatu disuruh menjelaskan apa yang
mereka ketahui tentang gambar atau masalah pada kartu
miliknya. Sambil permainan berlangsung fasilitator bertanya
“apakah kamu setujuh dengan masalah itu ?, mengapa? dst.”,
hingga permainan selesai dan konselor bertanya kepada
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3. BERMAIN SHARING : BERBAGI PERASAAN
DENGAN KELOMPOK
Pertama Minta peserta mengingat-ingat perasaan

menyenangkan dan tidak menyenangkan yang pernah mereka
alami sehubungan dengan kematangan seksualnya semisal : saat
pertama kali Haid/menstruasi bagi perempuan atau mimpi
basah bagi pria. Minta peserta menuliskan satu perasaan paling
menyenangkan yang pernah mereka alami itu dengan alasannya,
dan satu perasaan paling tidak menyenangkan yang pernah
mereka alami dengan alasannya. Ditulis pada kartu Meta Plan
yang akan dibagikan fasilitator. Bagi peserta dalam kelompok-
kelompok kecil masing-masing 3 orang. Minta mereka
“sharing” atau berbagi dalam kelompok mengenai perasaan
paling menyenangkan dan tidak menyenangkan yang pernah
mereka alami sehubungan dengan kematangan seksualnya.

Kedua Setiap kelompok kemudian diminta untuk
memikirkan dan mendiskusikan ‘“perubahan  tubuhnya,
perasaan atau emosi dan perubahan sosial (hubungan dengan
orang lain)” yang terjadi pada diri mereka disebabkan
kematangan seksualnya. Pertanyaan diskusi adalah :
1) Perubahan dalam perasaan terhadap diri sendiri.
2) Perubahan dalam hubungan dengan orang tua mereka.
3) Perubahan dalam hubungan dengan teman-teman.
4) Perubahan dalam perasaan terhadap seseorang secara -

khusus (cinta).

Setelah selesai diskusi dalam kelompok kecil, semua
peserta diminta bergabung dalam kelompok besar dan berbagi
cerita mengenai “Perasaan-perasaan baru apa saja yang terjadi
atau mungkin terjadi dalam diri mereka sebagai remaja”.
Selama diskusi berlangsung, fasilitator bisa memancing diskusi
dengan mengajukan beberapa pertanyaan agar beberapa hal
khusus muncul dalam diskusi, seperti :
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|) Mempertanyakan identitas diri.
2) Emosi yang turun-naik atau “uring-uringan”, marah-marah,
kesal.
3) Hubungan dan pendapat teman menjadi lebih penting .
4) Lebih peduli dan khawatir pada penampilan dan citra diri.
5) Memiliki idola-idola.
6) Ingin tahu mengenai organ-organ seks.
7) Tertarik pada lawan jenis.
) Fasilitator kemudian merangkum pendapat peserta dan
menegaskan beberapa hal mengenai perubahan perasaan/emosi
dan perubahan dalam pergaulan pada remaja.
(waktu : 30 menit). Alat Bantu : Kartu Meta Plan.

TOPIK IV
HUBUNGAN SEKSUAL DAN AKIBAT- AKIBATNYA

A.TUJUAN UMUM
Layanana bimbingan dan konseling ini secara umum

bertujuan agar siswa :
|. Mengungkapkan apa yang mereka tahu tentang hubungan

seksual . :
2. Menjelaskan apa yang mereka ketahui tentang akibat-akibat

hubungan seksual.
3. Memiliki pemahaman tentang hubungan seksual dan akibat-

akibatnya.

B. TUJUAN KHUSUS
Layanan bimbingan dan konseling ini secara khusus

bertujuan agar siswa dapat :
|. Memahami hubungan seksual dan akibat- akibatnya dan
menyadari pentingnya hubungan seksual yang sehat.
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2. Menerima dan Menyikapi tubuhnya dengan penuh rasa
tanggungjawab atas reproduksinya dari hubungan seksual

yang beresiko.

3. Menghargai dan

Memperlakukan

tubuhnya

atau

reproduksinya secara secara normatif atau sesuai dengan
nilai- nilai agama dan nilai- nilai di masyarakat, dengan cara
bertahan dan menolak ajakan beresiko terhadap kesehatan

reproduksinya.

MATRIK : DAMPAK YANG DIHARAPKAN DARI

LAYANAN BK-KRR

(KTD, PMS, HIV
AIDS, ABORSI).

2. Menyesuaikan

diri-nya dengan
nilai- nilai yang
berlaku
dimasyarakat.

3. Bertanggung

jawab terhadap
dirinya sendiri.

PENGETAHUAN | SIKAP/NILAI | PSIKOMOTORIK
I. Memahami I. Menolak |. Dapat melakukan
hubungan seksual terhadap ajakan tindakan preventif
yang sehat (seks orang lain terhadap
setelah nikah)dan untuk penularan
tidak sehat (seks melakukan HIV/AIDS sedini
sebelum nikah). sesuatu yang mungkin, dengan
2. Menyadari tidak sesuai menjauhi faktor
akibat- akibat dengan nilai penyebabnya
hubungan seksual agama dan (Narkoba,
yang tidak sehat masyarakat. Hubungan seksual

pra nikah,transfusi
darah, dsb.)

2. Dapat menahan

tindakan preventif
terhadap perilaku
berisiko pada
kesehatan
reproduksi
(Onani,
mastrubasi, seks
pra nikah,
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melakukan seks
setelah nikah,
mengetahui
proses
pembuahan
manusia secara
benar,
menghindari
pernikahan dini).

C. KEGIATAN (Waktu : 3 x 30 menit)
Melaksanakan bimbingan konseling- KRR dengan cara :
I. PERMAINAN BLENDED : CARI- CARI PASANGAN
Bermain Cari- cari Pasangan, fasilitator menyuruh
peserta putri untuk mencari pasangan peserta putra (berdua-
duaan), kemudian dibagikan pada masing- masing pasangan
kartu Meta Plan warna Putih dan Merah, lalu kedua pasangan
diharapkan kerjasama membuat pernyataan (opini) tentang
hubungan seksual yang sehat pada kartu Meta Plan warna Putih
dan pernyataan hubungan seksual yang tidak sehat pada kartu
Meta Plan warna merah. Bila semua pasangan telah selesai
menulis, maka masing- masing pasangan maju ke depan untuk
membacakan pernyataannya secara bergantian dengan
pasangannya. Fasilitator memberikan penjelasan yang benar
tentang hubungan seksual yang sehat dan akibat- akibatnya (ada
dalam materi konselor). (waktu :30 menit).
Alat bantu: Kartu Meta Plan warna putih dan merah.
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DAFTAR PERTANYAAN DAN ALTERNATIF
JAWABAN SIMULASI

No. | Pertanyaan- Alternatif jawaban
pertanyaan
I. | Hubungan seks pra | Akibat hubungan seks pra nikah/diluar
nikah/diluar nikah | nikah:
antara lain I. Kehamilan yang tidak
disebabkan oleh diinginkan/KTD
rangsangan seksual | 2. Aborsi
melalui TV, bacaan | 3. kemungkinan tertular PMS/AIDS.
porno, dan lain-
lain. Bagaimana
dengan akibatnya?
2. | Sebutkan organ- o Payudara
organ ¢ Vagina, rahim
reproduksimu e Penis
yang sangat o Testis
berharga buatmu ?
3. | Apasajaalat I. Vagina
reproduksi 2. Penis
manusia yang
kamu ketahui ?
4. | Reproduksi I. Secara fisik biologis alat reproduksi

disebut sehat apa

dalam keadaan normal dan dapat
berfungsi dengan baik dalam
melakukan prosesnya

2. Secara sosial budaya, kenyataan-
kenyataan yang berhubungan
dengan proses reproduksi dapat
dilaksanakan sesuai aturan/nurma
yang berlaku dimasyarakat

Perkawinan usia

Akibat hamil usia remaja:
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Apa yang perlu
diketahui tentang
haid/menstruasi ?

I. Merupakan luruhnya lapisan
dinding rahim yang banyak
mengandung pembuluh darah.

2. Peristiwa yang terjadi setiap bulan
yang berlangsung selama + 3-7 hari.

3. Jarak haid ke haid berikutnya
disebut skiklus haid dan pada setiap
wanita tidak sama.

4. Sudah haid berarti remaja sudah
bisa hamil.

Bagaimana proses
terjadinya haid ?

e Sepasang indung telur yang terlertak
di kanan kiri rahim melepaskan sel
telur yang matang.

e Bersama dengan itu terjadi peruahan
dinding rahim yang berguna sebagai
tempat telur bersarang setelah di
buahi sperma. '

e Nila sel telur tidak dibuhai, lapisan
dinding yang menebal tersebut akan
luruh dan dikeluarkan dalam bentuk
darah haid.

Hormon apa yang
mengendalikan
proses mentruasi

» Hormon estrogen dan progesteron.

Kapan haid
pertama dan
terakhir ?

Haid pertama disebut menarche terjadi
pada usia | [-13 tahun. Sedangkan haid
terakhir disebut menopause terjadi
pada usia 40-50 tahun.

Apa sajakah yang
perlu diperhatikan
oleh remaja wanita
pada saat haid !

e Pada saat haid, pembuluh darah
dalam rahim sangat mudah terkena
infeksi, oleh karena itu kebersihan
vagina harus dijaga.
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¢ Selama haid mungkin timbul rasa
nyeri pada pinggang dan panggul hal
ini disebabkan adanya penegangan
pada otot rahim.

¢ Untuk menjaga kebersihan
penggunaan pembalut selama haid
harus diganti secara teratur 2-3 kali
sehari.

e Jika pembalut akan dibuang,
sebaiknya dibungkus sebelum
dibuang ketempat sampah.

14.

Kotak hukuman

(atas kesepakatan peserta)

5.

Alat reproduksi
pria terdiri

I. buah pelir memproduksi
spermatozoit (sel kelamin) dan
hormon seks (testosteron)

2. Saluran mani, menghubungkan buah
pelir dan saluran kencing.

3. saluran kencing, yaitu saluran yang
terdapat di dalam penis.

4. Penis berbentuk bulat panjang dan
memiliki ujung seperti helm yang
sangat peka dapat mengeras bila
ada rangsangan seksual

5. Kelenjar prostat menghasilkan
cairan berisi zat mekanan untuk
menghidupi spermatozoa.

Apa masturbasi
atau onani itu !

e Adalah kegiatan menyentuh bagian
tubuh dengan tujuan untuk
merangsang diri sendiri.

e Kebiasaan ini bisa terjadipada pria
maupun wanita.

e Keinginan ini ;alamiah dan tidak
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beresiko selama dilakukan sendiri.

e Sebagian remaja biasa melakukan dan
bisa menimbulkan ketagihan.

e Dari segi kedokteran tidak benar
dapat menimbulkan kebutaan,
kemandulan dan gangguan syaraf.

e Dari segi psikologis bisa menimbulkan
rasa tertekan dan bersalah.

Dapatkah
hubungan seks
menyebabkan
kehamilan?

Hubungan seks dapat menyebabkan
kehamilan bila remaja wanita berada di
masa subur, walaupun dilakukan satu
kali saja.

Apakah masa
subur itu?

e Adalah masa pelepasan sel telur
selama kira-kira |0 hari di tengah-
tengah di antara dua peristiwa haid
yang apabila dibuahi oleh sperma
dapat menimbulkan kehamilan.

e Titik puncak kesuburan sebenarnya
terjadi pada hari ke 14 sebelum haid
berikutnya, akan tetapi karena haid
berikutnya tidak sama dengan wanita
maka diambil perkiraan 3-5 hari
sebelum dan sesudah hari ke 14
tersebut.

19.

Bagaimana
terjadinya
kehamilan?

Kehamilan terjadi karena pertemuan
antara benih laki-laki (spermatozoa)
dan benih perempuan (ovum), pada
saat hubungan seks dilakukan dan bila
terjadi ejakulasi memudahkan
terjadinya pertemuan antara
spermatozoa dan ovum yang beresiko
terjadinya pembuahan/kehamilan.
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20. | Mengapa remaja Hanya ada satu kata hubungan seks
perlu mengatakan | sebelum nikah yaitu tidak. Selain
tidak hubungan dilarang agama juga dapat menimbulkan
seks sebelum resiko:
nikah? I. kehamilan yang tidak diinginkan

2. Pengguguran kandungan jika tidak
aman menyebabkan pendarahan
dan infeksi.

3. Putus sekolah dan dikucilkan
masyarakat.

21. | Apa saja perilaku |. Homoseksual—> adalah suatu
seksual kondisi dimana seorang tertarik
menyimpang dan dengan sesama jenis. Pada laki-laki
akibatnya? disebut gay dan wanita lesbian

2. Biseksual—» selain tertarik ke
sesama jenis kelamin juga tertarik
ke lain jenis.

3. Hubungan seks anal =
mengakibatkan perlukaan anus.

22. | Kapan masa [
kehamilan terjadi? /D

u )
(proses pembuahan manusia lihat
materi topik Ill).
23. | Kotak hukum (atas kesepakatan peserta)
24, | Bagaimana cara Membersihkan alat seksual setelah

membersihkan alat
seksualmu setelah
selesai buang air
besar ?

buang air besar dilakukan dengan
membasuh dari depan ke belakang,
bukan sebaliknya agar sisa kotoran
tidak mengenai alat kelamin atau
masuk ke alat kelamin (vagina).
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25.

Apakah kamu mau
bila diajak pacarmu
melakukan seks
bebas ?

Tidak. Seks bebas beresiko terhadap
kesehatan reproduksi remaja, yaitu
KTD( kehamilan yang tidak diinginkan),
Aborsi, PMS, dan yang sangat dirugikan
adalah pihak perempuan.

26.

Bagaimana bila
barang berhargamu
dirusak orang lain ?
Bagaimana kalau itu
organ
reproduksimu ?

Barang milik kita yang kita sayangi dan
berharga tentu tidak boleh dirusak
orang laing, seperti : Hp, Motor, Mobil
dan terlebih adalah organ reproduksi
kita bila rusak tidak bisa digantikan
dengan sesuatu apapun.

27.

Berapa kali dalam
sehari kamu
mengganti celana
dalam?

Hendaklah demi menjaga kesehatan
reproduksi, mengganti celana dalam
dilakukan sekurang- kurangnya 2x
sehari.

28.

Apa saja tanda
kehamilan itu?

e Tidak haid

e Pusing dan sering muntah (kadang-
kadang/ tak selalu).

¢ Buah dada membesar dan mulai
memproduksi air susu.

¢ Daerah sekitar putting susu menjadi
agak gelap.

e Perut ibu membesar.

29.

Perubahan apa
sajakah yang di
alami remaja?

¢ Perubahan fisik.
e Perubahan Emosi/ perasaan.

30.

Apa yang dilakukan
remaja untuk
menjaga
kebersihan organ
reproduksinya?

¢ Mandi sehari 2X

¢ Mengganti celana dalam 2x sehari.

e Memperhatikan cara membersihkan
alat kelamin setelah buang air, yakni :
dari depan ke belakang.

e Supat.
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31. | Apa yang kamu Air mani yang sudah banyak di dalam
ketahui dengan testis secara spontan keluar dengan
mimpi basah itu ? | sendirinya biasanya saat tidur.

32. | Apa yang kamu Ereksi adalah rangsangan terhadap alat
ketahui dengan seksual dikarenakan sentuhan, atau
ereksi? perasaan.

33. | Apa yang kamu Ejakulasi adalah keluarnya air mani.
ketahui dengan
ejakulasi ?

34. | Kotak hukuman (kesepakatan peserta)

35. | Apakah PMS itu? Merupakan penyakit menular yang
ditularkan melalui hubungan seksual
yang beresiko seperti sering berganti
pasangan baik melalui vagina, oral atau
anal.

36. | Bagaimana cara Bagi remaja: tidak melakukan

mencegah PMS? hubungan seks.
Bagi yang telah menikah: harus
saling setia pada pasangan dan hindari
berganti pasangan dengan wanita
penjaja seks.

37. | Apakah HIV/AIDS | e HIV adalah virus penyebab AIDS

itu?

yang menyerang sel darah putih
manusia yang merupakan sistem
kekebalan tubuh, Yirus ini dapat
ditemukan di dalam darah, air mani,
dan cairan vagina.

e AIDS adalah kumpulan gejala akibat
menurunkan sistem kekebalan tubuh.
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3. PERMAINAN EMPTY CHAIR ( KURSI KOSONG)

Permainan Empty Chair (kursi kosong), Fasilitator
membuat permainan kursi kosong, Pertama fasilitator
membuat beberapa kata ajakan (remaja putra) pada satu
lembar kertas dan beberapa kata penolakan ajakan (remaja
putri) juga pada satu lembar kertas, dengan ilustrasi rencana
kencan dan nonton film (bioskop). Fasilitator meletakkan satu
lebar (kata ajakan remaja putra) pada kursi A dan satu lembar
" (kata penolakan remaja putri) pada kursi B. kemudian ditunjuk
satu orang peserta untuk bermain peran menjadi remaja putra
dengan duduk di kursi A (membaca perkataan no.l) dan pindah
ke kursi B menjadi remaja putri (membaca perkataan no.l) dan
begitu seterusnya sampai perkataannya habis. Setelah
permainan selesai fasilitator bertanya pada peserta bahwa nilai-
nilai apa yang mereka dapatkan dari bermain Empty Chair
tadi...?, biarkan peserta berusaha membuat jawabannya
sendiri.(waktu :30 menit)

Alat bantu : 2 lembar kertas kosong untuk ilustrasi A dan B,
spidol, dua buah kursi.

Contoh : membuat lembar ilustrasi “rencana kencan
dan nonton film”’.

Kata Ajakan Remaja Putra (Pada Kursi A)

No. PERKATAAN

I. | “Kamu tidak ada acara malam nanti ?, kita keluar jalan-
jalan yuk.’'ntar nonton film bagus banget ceritanya ‘eifel in
love, gimana ?”

2. | “Jangan khawatir , ..kamu nggak akan dimarahi Ayahmu,
bilang aja kamu belajar kelompok !”




44 ~ Anak usla 12 sampai 15 tahun

“Kamu pasti senang nonton film itu, pemainnya cantik
dan ganteng,..tempatnya bioskopnya juga nyaman dan
banyak kok cewek- cewek yang nonton..”

“Kita paling pulang jam sembilanan, mau kan sayang ?”
percayalah aku gak bermaksud apa- apa selain ngajak
kamu jalan- jalan dan nonton film”.

Kata Penolakan Remaja Putri (Pada Kursi B)

PERKATAAN

“Aku tidak ada acara malam nanti, tapi maaf aku kurang
suka keluar malam, apalagi hanya untuk jalan- jalan dan
nonton film”.

“Aku gak mau keluar malam bukan berarti takut sama
Ayahku, melainkan aku lebih suka malam hari di rumah
untuk belajar dan istirahat.”

“Kalau ingin nonton film yang ceritanya bagus, pemainnya
cantik dan ganteng, kan tidak harus nonton di bioskop ...,
di Televisi rumahku juga ada.”

“Maaf aku tidak tertarik dengan ajakanmu, apa kata para
tentangga jika seorang remaja putri pulang malam
bersama seorang lelaki..’ Sori Ya"”.

TOPIKV
KETERAMPILAN HIDUP

A. TUJUAN UMUM

Layanan bimbingan konseling ini secara umum bertujuan

agar siswa :
I. Memiliki pemahaman sikap dan perilaku reproduksi yang

sehat dan dikehendaki masyarakat, hukum, dan khusunya
agama.
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3. Mampu menghadapi perubahan dalam hidup, dengan
menyesuaikan diri dengan linkungannya secara baik,
percaya diri dan bertanggungjawab.

B. TUJUAN KHUSUS
Layanan bimbingan konseling ini secara khusus bertujuan

agar siswa dapat :

I. Memahami dan menerima dirinya, memiliki kepercayaan diri
dan mampu menyesuaikan diri di lingkungannya dengan
mental yang sehat.

2. Menyikapi perubahan-perubahan yang terjadi, dengan siap

menghadapi pengaruh lingkungan yang membahayakan

kesehatan reproduksinya.
3. Memperlakukan tubuhnya penuh tanggung jawab, dengan

cara mempertahankan dirinya dari ancaman orang lain.

MATRIK : DAMPAK YANG DIHARAPKAN DARI

LAYANAN BK-KRR

PENGETAHUAN SIKAP/ NILAI PSIKOMOTORIK
I. Memahami |. Menolak terhadap | |. Dapat memperta-
keinginan, perilaku seksual hankan dirinya,
harapan dirinya, pra nikah yang khususnya organ
menguntungkan dilakukan pria reproduksinya

atau tidak pada pasangannya. yang sangat
untuknya. 2. Menyayangi pasa- berharga, dari

2. Menyadari kele- ngannya dengan ancaman
bihan dan bersikap anti kejahatan orang
kekurangan perkosaan yang lain.
dirinya, kaitannya dilakukan pria 2. Dapat menghindar
dalam hubungan pada pasangannya. dari upaya

sosial antara
dirinya dan orang

. Bertanggung jawab

terhadap organ

kejahatan orang
lain yang dapat
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lain. reproduksinya merenggut
dari ancaman kehormatanny
orang lain.

C. KEGIATAN (Waktu : 3 x 30 menit )
Melaksanakan bimbingan konseling- KRR dengan cara :
I. BERMAIN KERANJANG

Pertama, fasilitator harus menyiapkan kartu-kartu meta-
plan dengan 4 gambar / simbol yang berbeda. Masing-masing
simbol digambar di atas 10 kartu. Jumlah kartu semuanya
adalah 4 x 10 = 40 kartu. Setiap kartu dilipat menjadi dua dan
masukan dalam sebuah keranjang. Contoh gambar/simbol

misalnya :

] O JAN N

Kedua, fasilitator kemudian menuliskan 4 pertanyaan pada
kertas plano (atau papan) di samping gambar-gambar/simbol
tersebut :
D I) Sebutkan satu hal yang bisa kamu lakukan dengan
sangat baik?
2) Sebutkan satu hal yang ingin kamu perbaiki atau
lakukan dengan lebih baik?
3) Sebutkan satu hal yang sangat penting yang pernah
kamu lakukan dalam hidup kamu?
4) Apa yang benar-benar disukai teman-teman kamu
dari kamu?

Langkah-langkah :

I. Minta peserta duduk melingkar. Letakan keranjang berisi
lipatan kertas di tengah lingkaran. Letakan kertas plano di
tempat yang mudah dibaca.

2. Fasilitator meminta setiap peserta mengambil dua buah
kartu dari dalam keranjang. Setiap peserta harus memegang
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dua kartu dengan dua gambar/simbol yang berbeda. Bila
seseorang mendapat gambar/symbol yang sama, maka ia
harus menukarkannya. Simbol-simbol tersebut
menggambarkan pertanyaan (yang tertulis di kertas plano)
yang harus dijawab oleh setiap peserta.

3. Setiap peserta secara bergilir membacakan pertanyaan yang
tertulis di papan (sesuai dengan gambar/simbol yang
diambilnya) dan kemudian menjawab pertanyaan tersebut
keras-keras agar semua peserta lain bisa mendengar. Setiap
peserta diminta menjawab pendek-pendek saja agar
putaran pertama tidak berlangsung lebih dari 10 menit.

4. Setelah semua peserta mendapat giliran menjawab, maka
ulangi lagi kegiatan dengan meminta peserta membacakan
pertanyaan kedua (sesuai dengan kartu bergambar/simbol
yang di pegangnya) dan menjawab keras-keras pertanyaan
tersebut.

Catatan : Bila cukup waktu dan peserta kelihatan masih
bersemangat, fasilitator bisa meminta peserta untuk
menjawab semua (4 ) pertanyaan satu per satu.

5. Setelah selesai, ajaklah peserta mendiskusikan kegiatan
tersebut (lihat topik diskusi). Beri peserta kesempatan
untuk menuliskan hasil kegiatan ini dalam buku catatannya.
(waktu:30menit). Alat Bantu: Kartu-kartu meta plan,
plano, keranjang.

2. BERMAIN PERAN : KUCING DAN ANJING
Bermain Kucing dan Anjing, pertama sebelum masuk
ke permainan, fasilitator membagikan kartu Meta plan
pada peserta, kemudian peserta disuruh menulis tentang
sesuatu barang baik berkaitan dengan tubuh atau tidak
yang menurut dirinya sendiri tidak boleh diganggu,
dirusak, atau dirampas oleh orang lain. Setelah itu
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fasilitator mengumpulkan meta plan dari peserta dan
menuliskannya pada kertas plano yang tertempel pada
papan tulis didepan peserta, fasilitator mengajak peserta
berdiskusi tentag yang mereka tulis dan mencari alasan
mengapa barang yang berharganya tidak boleh dirusak,
diganggu atau dirampas oranglain. Setelah berdiskusi
fasilitator mengajak mereka bermain kucing dan anjing,
pertama dipilih dua orang satu putri berperan sebagai
kucing dengan memakai kalung yang dibuat fasilitator
(kertas karton ditulisi barang berharga sebagaimana yang
ditulis peserta dan diberi tali rafia agar bisa dikalungkan
dilehernya) dan satu putra berperan sebagai anjing yang
nanti berusaha merampas kalung kucing dengan
menerobos pagar (para peserta lain yang melingkar
melindungi kucing). Barulah permainan dimulai dengan
aba- aba dari fasilitator hitungan 1,2,3 mulai maka anjing
selalu berusaha menerobos pagar untuk mengambil kalung
kucing yang berarti akan merebut barang berharga milik
orang lain, berupa barang apapun . termasuk organ-organ
reproduksi (alat kelamin/virginitas, rahim, payu dara,dsb) .

Setelah selesai permainan diatas tadi, Fasilitator mengajak
berdiskusi kepada peserta dengan bertanya kepada relawan
yang berperan sebagai pemilik barang berharga : “bagaimana
perasaannya ketika dikejar dan diancam akan diambil barang
berharganya?. “Apa yang ia lakukan untuk menjaga barang
berharganya?‘. Biarkan peserta mengungkakan perasaannya.
Tanya pula kepada relawan yang berusaha merebut barang
berharga bagaimana perasaan mereka?. Fasilitator kemudian
bertanya kepada peserta lain dalam lingkaran : “apa pendapat
peserta mengenai kejadian pengambilan secara paksa barang
berharga milik orang lain?“. Fasilitator bertanya kepada peserta
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nilai- nilai apa yang didapatkan dari bermain peran tadi...)..
Biarkan beberapa peserta menyampaikan perasaan dan
pandangannya dengan bebas.

Fasilitator memberikan penjelasan berupa penegasan dan
rasional bahwa barang yang dimiliki bahkan berharga buat diri
setiap individu harus dipertahankan oleh pemiliknya dari
ancaman atau kejahatan yang dilakukan orang lain. Termasuk
organ-organ reproduksi (alat kelamin/virginitas, rahim, payu
" dara,dsb)yang tentunya sangat berharga buat remaja.

Fasilitator kemudian memperjelas  pengertian bahwa
remaja putra hendaklah tidak bersikap seperti anjing yang
berusaha merebut hak- hak kucing (atau hak remaja putri)
bahkan berusaha merusak barang berharga yang dimilikinya, hal
ini tidak sesuai dengan nilai- nilai yang berlaku di masyarakat
(norma susila, hukum, adat, agama) bahwa hendaklah remaja
putra bisa melindungi  hak- hak remaja  putri
mengasihi,memberikan keadilan atas hak- haknya, dengan cara
menghormatinya, tidak menodai kehormatannya. Karena
perilaku yang tidak bertanggung jawab berupa penodaan
kehormatan remaja putri, akan membuat remaja putri lebih
mengalami penderitaan mental dan fisik yang tidak ada
bandingannya.(waktu: 30 menit).

Alat Bantu : buku panduan konselor/ fasilitator, meta plan
sejumlah peserta, kertas plano, spidol, papan
tulis, | helai tali raffia.

2. DISKUSI SECARA AKTIF

Konselor menyiapkan matrik yang berisi tentang
masalah- masalah perilaku remaja pengaruhnya terhadap
kesehatan reproduksinya, contoh sebagai berikut:
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PERILAKU REMAJA

SIKAP PESERTA

Mengajak pasangan/pacar
hubungan seksual pra
nikah

sevee esesccncecceesssne {T1]

Diajak teman
mengkonsumsi NAPZA

Remaja melakukan
Kekerasan seksual
(memperkosa pacarnya)

Cuek terhadap kesehatan
reproduksinya :Jarang
Mandi, jarang mengganti
celana dalam 3x sehari,
jarang berolah raga,
kurang mengkonsumsi
vitamin dan protein.

oooooooooooooooooooooooooo

Selanjutnya, fasilitator memasang matrik tersebut di
papan tulis, seluruh peserta diberi kartu Meta Plan dan masing-
masing peserta membuat pernyataan sikapnya terhadap
masalah perilaku berisiko terhadap kesehatan reproduksi
remaja yang ada di matrik tertempel pada papan tulis
didepannya. Setelah mereka membuat pernyataan sikap pada

kartu Meta Plan, lalu mereka diharuskan menuliskannya pada -

matrik secara bergantian dan dibahas bersama- sama. (Waktu

: 30 menit).

Alat bantu : Kartu Meta Plan, Papan Tulis.
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TES AKHIR/ POST TEST (Skala -KRR)

A. TUJUAN UMUM

Post-test ini secara umum bertujuan :

I. Untuk mengetahui tingkat kesadaran diri siswa/ peserta
terhadap kesehatan reproduksi remaja setelah mengikuti
bimbingan konseling/pelatihan.

2. Untuk mengetahui pengetahuan akhir peserta mengenai

) kesehatan reproduksi remaja.

B. TUJUAN KHUSUS

Post-test ini secara khusus bertujuan :

|. Dapat mengidentifikasi skor peningkatan kesadaran
pentingnya kesehatan reproduksi remaja dari hasil tes
akhir.

2. Dapat diketahui perbedaan tingkat pengetahuan kesadaran
diri siswa tentang kesehatan reprodusksinya antara
sebelum mengikuti pelatihan dengan setelah mengikuti
pelatihan bimbingan konseling kesehatan reproduksi
remaja.

C. KEGIATAN (Waktu Ix 45 menit)

I. Membagikan format Skala -KRR kepada siswa.

2. Siswa mengerjakannya.

3. Mengumpulkan Skala -KRR yang sudah dikerjakan siswa.

FOLLOW - UP (EVALUASI )

A. TUJUAN:
I. Mengetahui berapa banyak informasi yang diperoleh peserta
dari seluruh proses pelatihan ini.
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2. Mengingatkan kembali peserta pada beberapa issue penting
mengenai kesehatan reproduksi remaja, khususnya masa

pubertas.
3. Mengkoreksi kesalahpahaman yang masih ada.

B. ALAT BANTU :
Lembar Evaluasi

C. KEGIATAN (WAKTU 45 menit)

I. Minta peserta untuk mengingat kembali apa yang telah
mereka dapatkan selama proses bimbingan /pelatihan.

2. Minta peserta untuk mengisi Tabel dibawah dengan memberi
tanda silang pada pernyataan yang dianggap benar atau
salah (hilangkan dulu tanda silang yang ada).

3. Diskusikan bersama-sama semua pernyataan di bawah satu
per satu, sambil mengkoreksi kesalahpahaman yang masih

ada pada peserta.

No Pernyataan Betul|Salah
| Haid/menstruasi adalah darah yang keluar dari X
vagina perempuan ketika ia memasuki masa
remaja.
2 | Sperma dihasilkan dalam penis. X
3 | “mimpi basah” biasa terjadi pada laki-laki X
dalam masa pubertas.
4 Ketika laki-laki mengalami ereksi (penis tegang) X

maka ia pasti akan mengeluarkan sperma.

5 | Selama pubertas, selain perubahan tubuh, juga | X
terjadi perubahan pada perasaan dan fikiran.

6 | Pada masa pubertas, seorang anak/ remaja X
laki-laki sudah bisa menjadi ayah.
7 | Kalau seorang perempuan tidak mengalami X

haid/menstruasi pada usia |14 tahun,maka ada
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sesuatu yang tidak normal.

Kalau perempuan yang sudah mengalami haid,
tidak mengalami haid pada waktunya, bisa saja
ia hamil.

Masa berlangsungnya haid adalah selalu 5 hari.

Haid adalah darah bercampur lapisan dinding
rahim yang luruh karena sel telur tidak
dibuabhi.

'

Semua perempuan mempunyai siklus haid 28
hari sekali.

12

Onani bisa membuat remaja sakit jiwa.

13

Seorang remaja perempuan bisa menjadi
hamil walaupun hanya satu kali berhubungan
seks.

14

Kehamilan disebabkan adanya pertemuan
antara sel telur perempuan dengan sperma
laki-laki.

Sunat adalah membuang kulit yang menutup
ujung penis.

Kehamilan pada remaja bisa mempengaruhi masa
depan remaja tersebut.

Dalam masa remaja teman lebih berpengaruh
dibandingkan orang tua.

Menyentuh atau memegang tubuh orang lain
dengan paksa dapat disebut kekerasan
seksual.

Kehamilan pada usia remaja mempunyai
banyak akibat negatif.

Pada masa haid, seorang remaja perempuan
harus makan bergizi untuk mencegah anemia.
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LAMPIRAN

MATERI UNTUK KONSELOR

KESEHATAN REPRODUKSI REMAJA

Pengertian.
Pengertian Kesehatan Reproduksi (Reproductive Health)

secara harafiah adalah kesehatan sistem organ reproduksi
manusia.

Menurut WHO definisi Kesehatan Reproduksi adalah
sebagai berikut : Kesehatan Reproduksi adalah keadaan
kesejahteraan fisik, mental, dan social yang utuh, dan bukan
hanya tidak adanya penyakit atau kelemahan, dalam segala hal
yang berhubungan dengan sistem reproduksi dan fungsi- fungsi
serta proses- prosesnya (Soehadi, 1994).

Dalam pengertian yang positif, kesehatan reproduksi
tidak hanya berarti terbebas dari penyakit atau gangguan
selama proses reproduksi, tetapi kondisi ketika proses
reproduksi tercapai dalam situasi kesehatan fisik, mental, dan
sosial yang sempurna. Pengetahuan kesehatan reproduksi
ruang lingkupnya luas, tidak sekedar mencakup kesehatan ibu
dan anak, tetapi juga ada keterkaitan proses reproduksi dengan
masalah- masalah sosial lain yang lebih luas sperti
kependudukan, keluarga berencana, status wanita, dan
penularan STD (Sexual Transmitted Disease). (Darwin, 1996).

Adapun pengertian kesehatan reproduksi remaja adalah
suatu kondisi sehat kaitannya dengan sistem, fungsi dan proses
reproduksi yang dimiliki oleh remaja. Pengertian sehat disini
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tidak semata-mata berarti bebas penyakit atau bebas dari
kecacatan namun juga sehat secara mental serta sosial kultural.

Kesehatan reproduksi dalam arti luas meliputi seluruh
proses, fungsi, dan system reproduksi pada seluruh tahapan
kehidupan manusia. Secara lebih khusus, pengetahuan
kesehatan reproduksi mempelajari bagaimana individu dapat
terbebas dari berbagai gangguan kesehatan yang disebabkan
oleh proses atau bekerjannya fungsi dan system reproduksi.
" Manusia terutama pada kurun usia reproduksi secara naluriah
mempunyai dorongan seksual (sexual drives), lalu muncul
hasrat mencari pasangan (sexual partnership). Dari sini muncul
aktivitas seksual (sexual acts) berikut akibatnya, yaitu
mengalami kehamilan dan melahirkan.

Pengetahuan kesehatan reproduksi mempelajari implikasi
kesehatan dari bekerjanya elemen-elemen seksual, yaitu
tercapai atau tidak tercapainya seks sehat (sexual health) dan
reproduksi sehat (reproduksi health). Artinya bagaimana atau
seberapa jauh elemen- elemen seksual (seperti sexual drives,
sexual partnership, sexual enjoyment, dan sexual acts) yang
bekerja dalam setting sosial budaya tertentu menimbulkan
implikasi kesehatan pada pelakunya (Dixon-Muller,1994).

Sesungguhnya proses reproduksi tidak sepenuhnya
merupakan fenomena fisik (berfungsinya sistem reproduksi)
yang cukup dijelaskan secara medis atau klinis, tetapi juga
merupakan proses yang kecenderungannya dibentuk atau
dipengaruhi oleh faktor- faktor sosial dan budaya tertentu.
Faktor — faktor tersebut membentuk makna subyektif tentang
seksualitas  (sexualitas meanings), menciptakan  pola
berpasangan (sexual partnership), membatasi dan mengarahkan
pola hubungan seksual, meperbesar atau memperkecil akses
untuk mengalami gangguan kesehatan reproduksi, dan
sebagainya, yang pada gilirannya akan berpengaruh terhadap
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kesehatan reproduksi, baik dalam arti seksual maupun
reproduksi itu sendiri (Darwin, 1996).
Menurut Dixon- Muller ada dua elemen kesehatan
reproduksi, yaitu seks sehat dan reproduksi sehat. Kondisi
seksual dikatakan sehat jika terpenuhi hal- hal sebagai berikut :
. Individu terbebas atau terlindung dari kemungkinan tertular
penyakit menular karena hubungan seks  (Sexual
Transmitted Disease disingkat STD).

2. Individu terlindung dari praktik- praktik yang berbahaya dan
kekerasan seksual.

3. Individu dapat mengontrol akses seksual orang lain
terhadapnya.

4, Individu dapat memperoleh kenikmatan atau kepuasan
seksual. .

5. Individu dapat memperoleh informasi tentang seksualitas
(Darwin, 1996).

Gangguan kesehatan seksual terjadi apabila terdapat
hambatan atau masalah pada salah satu atau lebih dari factor-
factor tersebut di atas, misalnya individu dapat tertular STD,
sakit atau cacat, atau bahkan mati karena menggunakan obat-
obat perangsang, menjadi  korban kekerasan seksual,
kemampuan control yang lemah tehadap akses seksual, gagal
memperoleh kepuasan seksual dari pasangannya, atau
mempunyai akses yang rendah untuk memperoleh informasi .
tentang seksualitas.
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2. Saluran Indung telur (tuba falopi) adalah saluran yang
dilalui oleh sel telur /ovum yang keluar dari indung telur
menuju rahim.

3. Rahim (Uterus), yaitu tempat calon bayi tumbuh dan
berkembang. Setiap bulan rahim melapisi dinding rahim
dengan lapisan khusus untuk menerima bayi. Bila tidak
terjadi kehamilan maka lapisan tersebut akan runtuh dalam
bentuk darah haid. Tetapi bila perempuan hamil, maka
lapisan khusus itu tidak diruntuhkan melainkan dipakai
untuk menghidupi janin. Selama hamil, perempuan tersebut
tidak akan mengalami haid.

4. Leher Rahim memisahkan rahim dengan vagina. Bagian ini
bermanfaat untuk menjaga agar kotoran dan kuman tidak
masuk ke dalam rahim. Bagian ini juga bermanfaat untuk
menyangga bayi selama dalam kandungan.

5. Vagina/liang kemaluan adalah sebuah lubang memanjang
seperti tabung. Dari lubang ini keluar darah haid setiap
bulan, atau bayi yang dilahirkan.

6. Selaput Dara, berada dalam liang kemaluan, tidak jauh dari
mulut vagina. Selaput dara terbuat dari lapisan yang tipis.
Ada selaput dara yang sangat tipis dan mudah robek dan
ada selaput dara yang kaku dan tidak mudah robek. Selaput
dara yang tipis tidak hanya akan robek karena hubungan
seks, tetapi bisa robek karena hal lain seperti kecelakaan, -
jatuh, olah raga.

7. Bibir kelamin (labia), berada di bagian luar vagina. Ada
yang disebut bibir besar dan bibir kecil. Bibir besar adalah
bagian yang paling luar yang biasanya ditumbuhi bulu. Bibir
kecil terletak di belakang bibir besar dan banyak
mengandung syaraf/pembulubh darah.
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5. Epididimis yaitu saluran-saluran yang lebih besar dan
berkelok-kelok. Sperma yang dihasilkan oleh testis akan
masuk saluran epididimis untuk dimatangkan. Setelah
matang, sperma akan masuk dalam saluran sperma.

6. Pelir / Testis adalah dua bola kecil berfungsi untuk
memproduksi sperma setiap hari dengan bantuan hormon
testosteron.

7. Kantong Pelir / Scrotum adalah tempat bergelantungnya
dua bola kecil yang disebut pelir atau testis, berwarna gelap
& berlipat-lipat.

8. Kelenjar prostat adalah kelenjar yang menghasilkan
cairan mani/sperma yang ikut mempengaruhi kesuburan
sperma.

9. Vesikula Seminalis fungsinya hampir sama dengan
kelenjar prostat.

10.Kandung Kencing adalah tempat penampungan
sementara air yang berasal dari ginjal (air seni).

Remaja perlu diberitahu tentang bagaimana pentingya
merawat dan menjaga kesehatan organ- organ reproduksinya
(Vagina/Penis) dengan salah satu cara yakni menjaga
kebersihannya. Tips menjaga kebersihan organ-organ
reproduksi dijelaskan pada matrik dibawah ini :

PEREMPUAN LAKI-LAKI

¥ Selama haid, menggunakan ¥ Mandi secara teratur dua kali
pembalut wanita untuk sehari
menampung dar’al"n h?id' ¥ Mengganti celana dalam dua kali
Pembalut dapat dibeli t°°‘k sehari dan gunakan celana dalam
ataupun dibuat dengan kain yang menyerap keringat

¥ Mengganti pembalut empat jam ¥ Membersihkan anus dan penis
Sekali, atau lebih sering selama dengan air bersih setiap kali
masa haid buang air besar maupun kecil

¥ Setiap buang air besar, bersihkan | y gynat dapat mencegah
alat kelamin dari depan penumpukan kotoran (disebut
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kebelakang, bukan sebaliknya,
agar sisa Kotoran tidak masuk
alat kelamin

Jangan sering menggunakan
antiseptic/cairan pembnuh
kuman untuk mencuci alat
kelamin, khususnya vagina,
karena akan mematikan mikro-
organisma yang secara alamai
dapat melindungi vagina

Jangan memakai celana dalam
yanag terlalu ketat

Mengganti celana dalam dua kali
sehari

Gunakan celana dalam yang
menyerap keringat

smegma) dipenis
Bagian yang belum disunat, kulit
penutup penis dapat dicuci

dengan air bersih setiap kali
mandi

Tidak menggunakan celana dalam
yang ketat. Celana ketat dapat
menggangu stabilitas suhu testis
didalam buah akar
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MATERI Il
PERUBAHAN PADA TUBUHKU

Pada masa pubertas atau akil-balik, perubahan fisik remaja
seolah-olah terjadi dengan sangat pesat. Menghadapi
perubahan-perubahan ini saja seringkali sudah merupakan
masalah tersendiri bagi remaja, terlebih lagi bila mereka tidak
pernah cukup mengenal tubuh dan berbagai perubahan yang
akan terjadi pada dirinya. Kesalahan dan masalah bisa dikurangi
bila remaja mengenal tubuhnya dengan baik dan perubahan-
perubahan yang akan terjadi pada tubuhnya maupun pada
perasaan, pikiran dan pergaulannya. Kesiapan remaja secara
fisik dan mental menjalani masa remaja dengan segala
perubahannya akan membantunya untuk menjalani masa
remaja dengan relatif lebih stabil, tidak cemas(ancyeti), dan
menghadapi masa depan dengan lebih percaya diri.

Remaja perlu menyadari perubahan- perubahan yang
terjadi pada tubuhnya, dan memahaminya, bahwa perubahan
yang terjadi pada dirinya itu adalah merupakan proses alamiyah
(sunnatullah) yang pasti terjadi dan dialami oleh setiap manusia
pada fase atau tahap perkembangan remaja, disebut juga masa
perpindahan (time transition) dari masa anak ke masa yang lebih
dewasa. Adapun ciri- ciri masa remaja itu adalah adanya -
kematangan organ- organ reproduksi atau organ seksual baik
yang sifatnya primer artinya kematangan organ- organ
reproduksi yang ada didalam tubuh remaja seperti pada
perempuan akan menghasilkan sel telur Ovum dari ovarium dan
hormon kewanitaan Estrogen dan progesteron,remaja pria akan
menghasilkan sel bibit Spermatozoa dan hormon testosteron,
ataupun yang sifatnya sekunder artinya kematangan organ-
organ reproduksi yang terjadi atau tampak diluar tubuh remaja
seperti bulu rambut pada bagian- bagian tertentu pada
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PERUBAHAN TUBUH REMAJA

1. Antara usia 10 — |5 tahun tubuh anak-anak mulai berubah :
badan tambah tinggi, tumbuh rambut di ketiak dan sekitar
alat kelamin, muncul jerawat, wajah berminyak. Pada
perempuan : payudara membesar, kadang ada rasa nyeri.
Pada laki-laki : suara membesar.

2. Selain fisik, perubahan juga terjadi pada perasaan,
hubungan pertemanan, tanggungjawab.

3. Usia ini disebut pubertas, artinya menjadi dewasa (tapi
belum dewasa lho). lamanya bisa beberapa tahun. proses ini
berguna supaya anakanak/ remaja terbiasa dengan tubuh
yang berubah.

4. Pubertas terjadi karena ada hormon-hormon tertentu yang
berkembang dalam tubuh dan mendorong anak dan remaja
tumbuh menjadi orang dewasa.

5. Begitu tubuh menghasilkan hormon seks - pada waktu
pubertas — maka laki-laki bisa menghasilkan sperma dan
perempuan bisa menghasilkan sel telur. Bila sperma dan sel
telur bertemu di dalam tbuh perempuan, maka
perempuan bisa hamil dan melahirkan bayi.

6. Dalam masa pubertas - ketika perempuan sudah mulai
haid- maka secara fisik perempuan sudah siap untuk hamil.
Demikian juga laki-laki yang sudah menghasilkan sperma -
bisa menjadi seorang ayah.

7. Bila ada sesuatu yang tidak dimengerti atau mengganggu
pikiran kamu, sebaiknya selalu bertanya kepada orang
dewasa yang kamu percaya.

Semua perubahan—perubahan yang dialami tubuh remaja
tidak perlu dicemaskan, apapun bentuknya harus disyukuri,
karena telah diciptakan sang kholik sesuai fitrahnya (genotype)
sebagai anugrah yang tidak ada perubahannya sampai akhir
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khayatnya (Laa tab dillah li kholgillah) secara sempurna. Setiap
individu diberikan potensi diri atau kelebihan masing- masing,
maka potensi- potensi itulah yang perlu disadari oleh masing-
masing individu untuk dikembangkan sebagai daya tarik dirinya
pada orang lain secara sosial, bukan hanya mengandalkan
keindahan tubuhnya saja.

MATERI 1l
KEMATANGAN SEKSUAL

Banyak remaja berhasil melewati masa-masa pubertas
yang seringkali dianggap masa “bermasalah” ini dengan baik,
tetapi juga banyak remaja yang tidak bisa melewatinya dengan
baik. Mempersiapkan remaja mengenal perubahan tubuh dan
berbagai perubahan lain yang akan terjadi pada dirinya akan
membantu mereka untuk menghadapi perubahan dan masalah
mereka dengan lebih baik dan benar. Perubahan akibat
kematangan seksual secara biologis juga membawa dampak
psikologis pada remaja. Risiko psikologis berupa ketakutan,
kekhawatiran, rasa bersalah, dll. bisa muncul bila mereka tidak
pernah disiapkan untuk menghadapi kejadian haid dan mimpi
basah. Membekali remaja dengan pengetahuan yang benar
mengenai dua kejadian khusus pada masa pubertas ini bisa
membantu remaja mengurangi gangguan psikologis yang
mungkin dihadapinya.
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TERJADINYA MENSTRUASI

MENSTRUAS! ATAU HAID

RAHIM NORMAL

DINDING RAHINM MENEBAL

SELAPUT LENDIR
DINDING RAHIM LURUH

1. Menstruasi atau haid adalah proses keluarnya cairan
bercampur darah dari vagina perempuan. Cairan ini
berasal dari dinding rahim perempuan yang luruh.

2. Kata menstruasi berasal dari kata mensis yang artinya
bulan. Jarak antara hari pertama menstruasi ke
menstruasi berikutnya biasanya satu bulan. Karena itu
menstruasi sering disebut datang bulan.

3. Menstruasi kadang-kadang disertai rasa sakit / mules,
bau badan, emosi, dll.
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GAMBAR PROSES PEMBUAHAN PADA MANUSIA
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PERJALANAN SEL TELUR DAN SPERMA DALAM

PROSES PEMBUAHAN
|. Pada waktu puber, hormon yang dihasilkan otak memberi

N

[2)]

tahu organ sex laki / perempuan untuk menghasilkan
hormon sex.

. Hormon yang diproduksi indung telur / perempuan disebut

hormone estrogen dan progesteron. Hormon yang
diproduksi oleh testis lakilaki disebut testosteron .
perjalanan sel telur. saat puber (usia |1 — 12) , otak
mengirim berita pada indung telur untuk memproduksi
hormon sex indung telur memproduksi hormon estrogen
dan progesteron. estrogen memberitahu sel telur untuk
berkembang/matang. Biasanya matang satu per satu. sekitar
satu bulan satu kali indung telur melepas satu sel telur yang
‘matang” (disebut owulasi). Ovum (telur) berjalan ke
saluran falopi dan terus sampai ke rahim.

Di saluran indung telur / falopi ini sel telur bisa bertemu
dan bersatu dengan sperma yang masuk melalui vagina.
Persatuan itulah yang menjadi cikal bakal bayi dalam rahim.
Telur yang sudah dibuahi sperma pelan-pelan akan melekat
pada dinding rahim dan tumbuh menjadi bayi selama 9
bulan.

Bila sel telur tidak bersatu dengan sperma - setelah
meninggalkan indung telurnya, maka tidak akan terbentuk
bayi. telur akan pecah dan bersama sebagian dinding rahim
luruh / keluar melalui vagina dalam bentuk darah ® disebut
menstruasi atau haid.

. perjalanan sperma. ketika puber, otak mengirim berita

pada testis untuk memproduksi hormon testosteron yang
menyebabkan tubuh berubah. salah satu yang diproduksi
testis adalah sperma (100 — 300 juta sperma per hari).
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7. Sperma berenang melalui saluran sperma yang mengeluarkan
cairan khusus campuran sperma dan cairan ini disebut air
mani. cairan ini terkumpul sangat cepat. Bila penuh bisa
keluar (ejakulasi) melalui penis yang tegang (ereksi) secara
spontan dalam mimpi ® disebut mimpi basah.

8. Llaki-laki juga dapat mengalami ereksi bila terangsang
(misalnya karena penis diraba-raba ® disebut onani atau
masturbasi).

9. Ketika laki-laki sudah bisa menghasilkan sperma, maka hanya
dengan satu saja sperma yang bertemu / bersatu dengan sel
telur perempuan pada saat subur, maka perempuan bisa
hamil dan sel telur nya bisa berkembang menjadi bayi.
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MATERI IV
HUBUNGAN SEKSUAL DAN
AKIBAT-AKIBATNYA

Sudah saatnya orang dewasa lebih membuka mata
terhadap kenyataan bahwa di satu sisi remaja kini jauh lebih
. cepat memasuki masa pubertas dan kematangan seksual
dengan segala risikonya; dan di sisi lain, semakin besar peluang
mereka terpapar pada informasi dan kehidupan seksual yang
tak terkendali. Keterlambatan kita untuk memberikan
informasi yang baik dan benar mengenai seksualitas dan
kesehatan reproduksi bisa berakibat remaja memperoleh
informasi yang menyesatkan terlebih dahulu. Keterlambatan ini
juga bisa berakibat fatal bila remaja kemudian terjerumus
dalam informasi dan perilaku seksual yang berisiko. Perilaku
seksual berisiko dapat mengakibatkan remaja mengalami
kehamilan tak diharapkan, aborsi, penyakit menular seksual,
HIV/AIDS dan juga mengalami akibat sosial dan ekonomi.
Risiko-risiko tersebut bisa menghancurkan masa remaja dan
masa depan remaja tersebut. Membicarakan SEKS sebagai
pengetahuan sudah perlu dilakukan pada usia dini, agar remaja
dilengkapi dengan pengetahuan yang benar.

PERILAKU SEKS DAN AKIBAT-AKIBATNYA
Hubungan seks satu kali saja bisa mengakibatkan
kehamilan yang tak diharapkan dan/atau penyakit. Kehamilan
bisa terjadi karena organ reproduksi sudah matang, tetapi tidak
berarti remaja siap secara fisik, mental dan sosial untuk
mengandung, melahirkan, dan mengasuh bayi. Akan banyak
persoalan muncul. Aborsi. banyak remaja kemudian
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melakukan aborsi atau pengguguran kandungan. Tetapi
melakukan aborsi dengan cara tidak aman, sangat berbahaya
bagi fisik dan akan menganggu perasaan dan pikiran. Aborsi
yang aman hanya bila dilakukan oleh dokter ahli. Penyakit
menular seksual dan HIV. hubungan seks satu kali saja juga
bisa menularkan penyakit bila dilakukan dengan orang yang
sudah tertular salah satu penyakit. Ada banyak sekali jenis
penyakit menular seksual dari yang paling ringan sampai yang
paling berbahaya sehingga perlu penanganan oleh dokter. Salah
satu virus yang bisa ditularkan melalui hubungan seksual adalah

HIV/AIDS.

e HIV = Human Immunodefficiency Virus, virus yang merusak
kekebalan tubuh.

e AIDS = Acquired Immune Defficiency Syndrome, kumpulan
gejala penyakit karena infeksi yang memperlemah sistem
kekebalan tubuh. Karena sistem kekebalan tubuh rusak
maka tubuh tidak dapat menolak berbagai penyakit yang
datang dan akhirnya tubuh diserang berbagai penyakit yang
biasanya bisa dilawan tubuh (diare, tbc, dlI).

HIV ditularkan hanya melalui cairan tubuh orang yang
sudah terinfeksi : cairan dari vagina/sperma dan cairan darah
(transfusi, jarum suntik), HIV tidak ditularkan melalui cara lain
(ciuman, wc bersama, alat makan yang sama, nyamuk,
berpelukan, dll). Tapi ada virus lain yaitu virus hepatitis C dan
B yang lebih menular. Penderita HIV/AIDS belum tentu orang
yang “bersalah“, dan yang bersangkutan tidak mudah
menularkan AIDS, karena itu tidak perlu dijauhi. Virus HIV
hanya bisa diketahui melalui test darah . Penularannya cukup
lama yaitu 5 - 10 tahun. Selama itu penderita tidak terlihat
sakit, tapi setelah itu bisa sakit parah dan meninggal. Kehamilan
dapat dicegah dengan cara menunda perkawinan, tidak
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melakukan hubungan seks (abstinensi), atau dengan
menggunakan metode kontrasepsi seperti menggunakan
kondom, IUD dan hormon (suntik, pil ataupun susuk KB).
Selain untuk mencegah kehamilan abstinensi dan menggunakan
kondom juga bisa mencegah berbagai penyakit yang ditularkan
melalui hubungan seksual seperti gonore, sifilis, kutil kelamin
dan HIV/AIDS. Untuk mencegah HIV/AIDS, juga dengan tidak
menggunakan jarum suntik bersama. Bagi remaja, bila saling
" tertarik dan mulai “berpacaran®, ingatlah untuk saling menjaga
dan menyayangi. Cinta tidak ditunjukkan dengan hubungan seks
sebelum menikah. Justru bila benar-benar saling menjaga dan
saling menyayangi tidak akan membuat pasangannya hamil dan
menderita karena putus sekolah, tetapi menunggu hingga
benar-benar siap.

MATERI TOPIKV
KETERAMPILAN HIDUP

Selama masa remaja, remaja mengalami berbagai
perubahan dalam dirinya maupun dalam hubungannya dengan
lingkungan sekitarnya. Perubahan-perubahan yang terjadi
seringkali tidak mudah diatasi oleh remaja. Untuk membantu
remaja menghadapi berbagai perubahan dalam hidup maka
remaja juga perlu dibekali dengan berbagai ketrampilan hidup
agar mereka mampu mengembangkan sikap, tindakan dan
perilaku sehat yang bermanfaat bagi dirinya sendiri. Ada banyak
ketrampilan hidup yang perlu dikembangkan remaja secara
bertahap dan dalam proses terus menerus. Di antara banyak
sikap yang harus dikembangkannya, sikap tanggung jawab,
kepercayaan diri dan kemampuan menentukan lingkungan
pergaulan sangat penting ditanamkan sejak dini.
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PENEGASAN OLEH
FASILITATOR/KONSELOR

Hendaklah para remaja mampu menjaga dirinya dalam
bergaul, meskipun harus bergaul dengan sesama teman tanpa
memilih-milih, namun remaja harus tetap menjaga agar
pergaulan tidak merugikan dan membahayakan dirinya. Sedekat
apapun hubungan pertemanannya, remaja harus selalu berani
menolak ajakan yang (1) tidak bermanfaat (misalnya jalan-jalan
atau nonkrong sampai malam), (2) jelas merugikan atau
melanggar kesopanan (misalnya permintaan untuk meraba-raba
tubuh) (3) menakutkan atau mencurigakan (misalnya mengajak
masuk kamar berdua waktu tidak ada orang tua). Menolak
ajakan teman tidak periu dilakukan dengan kasar atau marah,
tetapi dapat dilakukan dengan halus dan sopan tetapi harus
tegas, dan dengan alasan yang masuk akal. Dengan cara yang
baik tetapi tegas, teman yang mengajak dapat mengerti dan
berhenti merayu atau memaksa. Mencari alasan yang tepat
untuk menolak seperti : “ terima kasih, tapi saya tidak mau
karena saya tidak suka nongkrong ', ** terima kasih, tapi saya tidak
mau karena saya harus selalu meminta ijin orang tua *, “saya tidak
mau karena saya harus mengerjakan hal penting di rumah *.

Remaja perlu tahu dan menyadari, bahwa bagian- bagian
tubuhnya sangat berharga bagi dirinya sehingga menjaganya -
jangan sampai diganggu atau dirusak orang lain menjadi wajib
baginya, termasuk juga menjaga organ- organ reproduksinya
atau organ- organ seksual yang sangat vital sperti Vagina
(Hymen = keperawanan), Rahim, Payudara bagi perempuan ,
jangan sampai dirusak orang lain atau pria yang tidak
bertanggung jawab. Sedang untuk pria harus mampu untuk
mengendalikan hasrat seksualnya agar berperilaku sesuai
dengan nilai- nilai yang berlaku di masyarakat misalnya
menganggap tabu berciuman di depan umum atau menggoda
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perempuan yang sedang berjalan. Agama juga melarang remaja

yang bukan muhrimnya (Pria dan perempuan tidak satu

golongan darah) tanpa diiikat tali pernikahan berdua- duan

(Khalwat), karena akan menghadirkan masalah yang tidak

diinginkan yakni keinginan pria untuk melakukan hubungan

seksual dengan memaksa pasangannya tanpa nikah sehingga
mengakibatkan ~pasangannya mengalami Kehamilan Tidak

Diinginkan, tentu yang dirugikan adalah pihak perempuan.

" Remaja perempuan perlu diingatkan bahwa yang berhak

berhubungan badan (entercouse) dengannya hanyalah suaminya

yang telah menikahinya secara syah menurut hukum agama dan
pemerintahan.

Remaja perempuan haruslah menjaga perilakunya di
masyarakat berkaitan dengan kehormatan reproduksinya,
misalnya seorang perempuan yang dikelilingi oleh banyak pria (
ltilaf ) dilarang dalam ajaran agama Islam, juga mengumbar aurat
atau mempertontonkan bagian- bagian tubuhnya (Tabaruj) di
depan umum adalah dilarang oleh ajaran agama Islam, karena akan
memancing pandangan pria dan merangsang munculnya tabiat
buruk yang akan dilakukan para pria yang tidak bertanggungjawab
sperti pemerkosaan dan kekerasan seksual lainnya.

Setiap Perbuatan yang mengakibatkan seseorang
mengalami kerugian dan kerusakan organ- organ reproduksi
atau seksual adalah merupakan bentuk Kekerasan Seksual
sebagai pelanggaran HUKUM.

1. Kekerasan seksual tidak sering terjadi sehingga anak dan
remaja juga tidak harus takut secara berlebihan. Tetapi
remaja perempuan maupun laki-laki harus selalu waspada
mengenai kemungkinan menghadapi kekerasan atau
pemaksaaan oleh orang lain.

2. Kekerasaan dan pemaksaan bisa terjadi secara seksual yaitu
ketika orang lain menyentuh/mencium/memeluk/memegang
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bagian-bagian tubuh seperti daerah dada dan organ-organ
reproduksi (kemaluan).

3. Pelukan dan ciuman antara orang tua dan anak karena cinta
kasih bukanlah kekerasan seksual.

4. Pelaku kekerasan bisa orang yang tidak kita kenal, tetapi
seringkali juga orang yang dikenal bahkan saudara atau
anggota keluarga sendiri (paman, kakek, dsb). Pelaku bisa
orang dewasa maupun remaja.

5. Walaupun kekerasan seksual atau perlakuan orang lain
terhadap tubuh kita tidak selalu sakit, perlakuan tersebut
adalah salah.

6. Kekerasan seksual bisa juga berupa kata-kata, misalnya
mengatakan hal-hal yang “jorok “ atau menyebut bagian-
bagian tubuh kamu .

7. Remaja harus selalu ingat bahwa KEKERASAN SEKSUAL
BUKAN SALAH KORBAN, melainkan salah pelaku.
Karena itu janganlah merasa bersalah dan menyimpan
rahasia tentang kejadian tersebut. Sampaikan kejadian
tersebut segera kepada orang yang dipercaya (orang tua,
guru, dokter, dil).

Remaja yang sukses adalah remaja yang mampu melakukan
tugas- tugasnya sebagai remaja dengan sebaik- baiknya, seperti
belajar yang rajin di sekolah maupun di rumah, mampu
memanfaatkan waktu luangnya untuk tujuan yang positif (mengaji, -
gemar membaca buku pengetahuan, berorganisasi , memupuk
persahabatan, saling melindungi kehormatan orang lain dan
menyayanginya sepenuh hati seperti saudaranya sendiri, memiliki
cita- cita yang penuh motivasi tinggi sebagai konsep diri self
concept, dll), dan juga membantu orang tuanya. Sikap remaja dan
perilakunya harus sesuai dengan ajaran agamanya dan norma-
norma dilingkungannya akan mengantarkan remaja menjadi
terhormat, karena memiliki harga diri (self-esteemet) yang
diberikan oleh masyarakat pada dirinya.
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INSTRUMEN PRATEST DAN POSTEST
KISI-KISI DAN SKALA -KRR

(SISWI)
Varia Indikator Deskriptor Nomor Item Jmi
ble Favorable |Unfavora
ble
KRR | |. Menerima Penerimaan dirisiswa | I, 2, 4, 6,3, 5 9| 20
tubuhnya terhadap bentuk 7, 8 10,12, |5,
bagian-bagian 1, 13, 14, 17,19
tubuhnya dan 16, 18, 20
5 perubahan-perubahan
2 yang terjadipada
g‘ tubuhnya (13) @)
g 2 memahami | Pemahaman diri siswa | 21, 23, 24, 22, 25,| 20
= tubuhnya | terhadap organ-organ | 26, 28, 30, | 27, 29,
? reproduksinya srta 32, 36, 37, | 31, 33,
g fungsinya 38,39,40 | 34, 35
e (12) ®)
B 3 menghargai | Penghargaan dir 42, 45, 46, | 41, 43.| 20
5: tubuhnya siswa tehadap organ- | 47, 48, 50, | 44, 49,
o organ reproduksinya. | 52, 54,55, | 51, 53,
oy an | se 57,
8 58
= )
4. menyikapi Sikap siswa terhadap | 63, 72, 73, | 61, 62, 20
tubuhnya organ-organ 74, 75, 76, | 64, 65,
reproduksinya. 76, 77, 78, | 66, 67,
79, 80 68, 69,
(1) 70,71
©)
5. Kemampuan  siswa | 81, 86, 87, | 82, 83, 20
memperlakuka | dalam 88, 89, 90, | 84, 85,
n tubuhnya memperlakukan 91, 93, 94, | 92, 96,
reproduksinya secara 95 97, 98,
normatif dan 99, 100
bertaggungawab (10) (10)
TOTAL (57) 43) 100
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SKALA KESEHATAN REPRODUKS! REMAJA
(SKALA-KRR)
(SISWI)

Petunjuk Umum
Sebelum mengerjakan skala ini, tulislah identitasmu

(Nama, Kelas, Jenis Kelamin, Umur) pada tempat yang
disediakan di bagian atas lembar jawaban. Sedangkan pada
bagian bawah, kamu dipersilahkan menulis tanggal pengisian
skala, dan membubuhkan tanda tanganmu.

Skala ini bertujuan menggungkapkan tentang kesadaran
dirimu terhadap Kesehatan Reproduksi Remaja (KRR). Kamu
tidak perlu ragu memberikan jawaban dalam skala ini, karena
tidak ada jawaban yang dianggap benar atau salah. Jawaban yang
kamu berikan tidak ada kaitannya dengan nilai hal-hal yang akan
merugikanmu, dan akan terjaga kerahasiannya. Oleh sebab itu,
kamu dipersilahkan memilih jawaban dari pernyataan yang
sesuai dengan keadaan dirimu yang sebenarnya.

Petunjuk Pengisian
Bacalah setiap peryatan dengan seksama kemudian

berikan jawabanmu pada lembar jawaban untuk setiap

pernyataan tersebut dengan cra menyilang huruf SS, S, KS, TS.

yang arti dari pada huruf-huruf itu adalah, sebagai berikut:

SS, apabila pernyataan tersebut Sangat Sesuai dengan
keadaan yang kamu rasakan.

S, apabila pernyataan tersebut Sesuai dengan keadaan yang
kamu rasakan

KS, apabila peryataan tersebut Kurang Sesuai dengan keadaan
yang kamu rasakan.

TS, apabila peryataan tersebut Tidak Sesuai dengan keadaan
yang kamu rasakan.
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Pernyataan

Jawaban Saya

Sulit bagi saya untuk memahami perubahan-
perubahan tubuh disaat memasuki masa remaja.

SS S KS TS

Saya sering mempertanyaakan apakah semua anak
di usia puber mengalamai perubahan-perubahan
pada tubuh.

SS

S

KS TS

Pada awal usia remaja, perempuan akan
mengalami menstruasi.

SS

KS TS

Bagi saya perempuan masih ragu dengan khitan,
apakah khitan itu juga dilakukan terhadap
perempuan (saat baru lahir) selain terhadap pria.

SS

KS TS

Sulit bagi saya untuk dapat memahami fungsi
tubuh serta fungsi-fungsinya.

SS

KS TS

Menjaga kebersihan alat reproduksi kita
(termasuk alat kelamin) merupakan hal yang
paling penting untuk dilakukan

SS

KS TS

Setujukah kamu (remaja perempuan) bila lengan
dan tungkai kaki kamu bertambah panjang dan
besar karena bertambahnya usia.

SS

KS TS

Setujukah kamu (remaja perempuan) pantat kamu
besar karena sering duduk.

SS

KS TS

Indung telur makin membesar karena kamu
(remaja perempuan) akan menjadi dewasa dengan
kematangan reproduksinya maka kemungkinan
setelah menikah melalui hubungan seksual suami-
istri kamu akan hamil.

SS

KS TS

Vagina mulai mengeluarkan cairan (bagi kamu para
remaja perempuan) karena dengan kematangan
hormon esterogen dan progesterone.

SS

KS TS

Bagi kamu remaja perempuan gimana kalau kamu
selalu memperhatikan kebersihan alat kalamin
(vagina) kamu supaya tidak terjadi bau yang tidak

sedap dan infeksi.

SS

KS TS
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12

Setujuhkah kamu remaja perempuan dengan
tumbuh rambut di kelamin, ketiak, besarnya
payudara, pinggul lebar, bertanda kematangan
alat- alat seksualmu .

SS

KS

TS

Gimana menurut kamu  remaja perempuan,
dengan semakain besarnya alat kelamin kamu,
Vagina dan Ovarium, berarti kamu sudah mulai
dewasa dan siap untuk bereproduksi.

SS

KS

TS

Saat menstruasi sebaiknya mengganti pembalut
minimal 3x dalam sehari.

SS

KS

TS

Saya masih ragu apakah seorang perempuan yang
sudah mengalami menstruasi, berarti sudah bisa

dikatan sebagai remaja.

SS

KS

TS

Perubahan akibat kematangan seksual remaja
secara alamiah akan membawa dampak atau
pengaruh psikologis pada remaja.

SS

KS

TS

Sulit bagi saya untuk memahami, apakah
perempuan yang sudah haid/ menstruasi, siap
untuk hamil.

S§

KS

TS

Bagi perempuan pada usia puber akan mengalami
kematangan organ-organ reproduksi yang
menghasilkan sel telur (ovum),

SS

KS

TS

Saya kurang memahami fungsi dari pada hormon
esterogen dan progesterone pada perempuan.

SS

S

KS

TS

Saya sangat memahami tips tetang merawat
kesehatan reproduksi, baik bagi remaja pria dan
remaja perempuan.

SS

S

KS

TS

Pernyataan

Jawaban Saya

Bila seorang perempuan beranjak remaja maka
suaranya lebih lembut.

SS S KS TS

22

Selain suranya lebih lembut. Perempuan pada usia
remaja berat serta tinggi badaannya semakin
bertambah pula.

SSSKSTS

23

Pada kamu remaja perempuan yang mulai
memasuki masa puber mengalami menstruasi.

SS S KS TS
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24

Remaja perempuan Yyang sudah mengalami
menstruasi dan perubahan pada bagian dada,
begitu juga panggul makin membesar.

SS S KS

TS

25

Perubahan fisik yang terjadi dari anak-anak
menuju dewasa (remaja) karena faktor makanan.

SS

KS

TS

26

Saat menjelang usia remaja, pada remaja
perempuan, akan tumbuh rambut disekitar alat
kelamin (bulu pubis) dan ketiak.

SS

KS

TS

27

Diantara perubahan fisik yang dialami oleh remaja
perempuan dialami pula oleh remaja pria.

SS

KS

TS

28

Suara makin lembut merupakan salah satu
perubahan pada perempuan, dari anak-anak
menuju dewasa.

SS

KS

TS

29

Ketika kamu memasuki usia remaja, kamu akan
mengalami perubahan-perubahan yang cukup
signifikan (menonjol) dibanding masa-masa
sebelumnya.

SS

KS

TS

30

Tubuh kamu mengalami perubahan dari waktu-
kewaktu sejak kamu lahir. ltulah dinamakan
pertumbuhan.

SS

KS

TS

31

Perubahan yang cukup signifikan terjadi katika
kamu remaja perempuan memasuki usia antara 9
tahun samapai |5 tahun.

SS

KS

TS

32

Pada usia itu kamu (remaja perempuan) tidak
hanya bertambah tinggi dan besar, tapi juga
perubahan didalam tubuh yang memungkinkan
untuk berproduksi.

SS

KS

TS

33

Perubahan tubuh yang terjadi pada kamu remaja
perempuan karena dipengaruhi hormon
esterogen dan progesterone.

SS

KS

TS

34

Dengan dipengaruhi hormon estrogen dan
progesterone itu maka menyebabkan kematangan
alat- alat seksual atau organ- organ reproduksimu.

SS

KS

TS

35

Karena bekerjanya hormon-hormon yang ada

SS

KS

TS

ditubuh kamu yang mengakibatkan bagian tubuh
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kamu yang seharusnya besar mengalami
perubahan menjadi lebih kecil.

36

Efek dari hormon esterogen dan progesterone
pada perempuan mengakibatkan kulit dan rambut
berminyak serta keringat bertambah banyak.

SS SKS TS

37

Dan saat kamu mengalami proses kematangan
seksual remaja ada rasa ketertarikan pada pria
yang lebih kuat daripada saat kamu masih anak-

anak.

SS S KS TS

38

Remaja sangat rawan dihinggapi jerawat dan itu
menjadi momok yang paling menakutkan, karena
dapat mengurangi kecantikan dan ketampanan
wajah. Jerawat disebabkan oleh hormon-hormon
yang ada pada remaja pria dan perempuan.

SS S KS TS

39

Diantara banyak perubahan-perubahan pada fisik
kamu para remaja perempuan dan pria, ada
perubahan yang tidak kamu sadari, bahkan jadi
pertanyaan yang sampai saat ini belum sempat
terjawab, yakni mengapa saat kamu sudah
beranjak remaja wajah dan postur tubuh kamu
tidak seperti anak kecil?, karena tulang wajah
makin memanjang dan membesar.

SS S KS TS

40

Dengan adannya perubahan-perubahan tersebut
maka kamu remaja  perempuan  perlu
memperhatikan kebersihan tubuh secara seksama.

SS S KS TS

No.

Pernyataan

Jawaban Saya

41

Kamu-kamu (remaja pria dan perempuan) yang
sudah mulai usia remaja akan timbul rasa
ketertarikan antara lawan jenis.

SS S KS TS

42

Bagi remaja perempuan ingin mempercantik dan
merias diri.

SS S KS TS

43

Berdadan dan selalu tampak energik didepan
lawan jenis yang disukai, merupakan sikap sayang
kita terhadap diri kita.

SS S KS 716 |
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44

Kamu merasa nervous, kurang percaya diri, rendah
diri dan bimbang, karena penampilan mu yang
kurang ok !, didepan orang yang kamu sukai.
Dengan segala rasa kurang pada diri kamu,
termasuk kurang nya rasa sayang kamu terhadap
wajah dan tubuh yang kamu miliki.

SS S KS

TS

45

Bila kamu remaja perempuan yang tiap bulannya
mengalami haid/menstruasi, yang kamu rasakan
saat itu yakni pusing, lemah letih dan lesuh.

SS

KS

TS

46

Pusing, lemah letih dan lesuh yang kamu derita
saat haid itu merupakan gejala anemia.

SS

KS

TS

47

Anemia lebih sering terjadi pada remaja
perempuan, dan anemia juga menurunkan
produktifitas

SS

KS

TS

48

Cara mengatasi anemia itu seharusnya diimbangi
dengan makanan yang bergizi dan banayk
mengandung sayur serta vitamin.

SS

KS

TS

49

Makanan yang bergizi yangmengandung vitamin
merupakan salah satu usaha mengurangi derita
anemia, tetapi hal itu sering kali gagal, karena
kebanyakan dari cewek suka diet.

SS

KS

TS

50

Disamping harus menjaga kondisi tubuh saat haid,
juga harus menjaga kebersihan dengan mengganti
kotex (pembalut)minimal 3x sehari.

SS

KS

TS

51

Dengan mengganti pembalut minimal 3x dalam
sehari, akan terjamin kebersihan alat reproduksi

kita.

SS

KS

TS

52

Pada saat haid virus dan juga bakteri mudah
menjamah kita, bahkan resikonya menyerang alat
reproduksi

SS

KS

TS

53

Setujukah kamu para remaja perempuan bila kita
melawan kuman dengan mandi, pakai lulur dan
ganti baju baju minimal 2x sehari.

SS

KS

TS
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54

Kamu punya alat reproduksi yang sehat, sehat
tersebut tidak semata bebas dari penyakit atau
bebas dari kecaatan, tapi juga sehat secara mental
dan sosiocultural.

SS S KS TS

55

Kamu perlu mengetahui kesehatan reproduksi
agar kamu memiliki informasi dan pemahaman
yang benar mengenai proses reproduksi, fungsi
alat reproduksi, serta efek samping dari
penyalagunaannya.

SS SKS TS

56

Teman kamu sangat sayang pada dirinya.
Setujukah kamu jika teman kamu menyayangi diri
dengan minum narkoba yang efeknya dapat
melemahkan saraf dan sensor motorik halus serta

kasar.

SS S KS TS

57

Teman sebaya kamu selalu sayang pada dirinya,
dia selalu menuruti keinginannya dengan sering
mendatangi tempat prostitusi. Kamu ngerti tetang
KRR (Kesehatan Reproduksi Remaja)
membiarkan dia bersikap demikian.

SS S KS TS

58

Setujukah kamu jika diantara teman kamu
mengaku menyayangi dirinya dengan menghias
badannya dengan tato.

SS S KS TS

59

Masih ragu dalam benak saya (sebagai remaja
perempuan), apakah pada setiap perempuan yang
sudah menginjak usia remaja akan mengalami
menstruasi.

SS S KS TS

60

Saya mengerti ciri-ciri masa remaja adalah adanya
kematangan organ-organ reproduksi yang bersifat
primer dan sekunder.

SS S KS TS

No.

Pernyataan

Jawaban Saya

6l

Bila kamu tidak mengetahui Kesehatan
Reproduksi Remaja (KRR), maka kamu remaja
perempuan dan pria akan melakukan hal terlarang
baik oleh agama maupun norma susila.

SS S KS TS
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62

Bila kamu sudah mengetahui dampak serta efek
melakukan perbuatan yang melanggar norma,
maka kamu para perempuan dan pria tetap
melakukannya.

SS S KS TS

63

Kamu (para remaja pria dan perempuan) memang
sudah dibekali berbagai bentuk dan macam
Kesehatan Reproduksi Remaja (KRR), baik secara
edukasi/pendidikan , informasi, bimbingan dan
konseling /penyuluhan. Bagi kamu remaja pria dan
perempuan mau dan mampu menerapkannya.

SS S KS TS

64

Saat kamu (remaja perempuan) bersama dengan
pacar kamu, terus kamu dipaksa oleh pacar kamu
untuk melakukan perbuatan yang dilanggar norma
baik agama maupun susila dan kamu mau
menurutinya.

SS S KS TS

65

Ketika satu kali kamu melakukan perbuatan
tersebut, maka sering kali kamu merasa
kecanduan.

SS S KS TS

66

Bagi kamu remaja perempuan memang merasa
dirugikan dengan perbuatan tersebut, apalagi
dampaknya kamu hamil diluar nikah. Setujuhkah
kamu bila dengan kehamilan yang tidak kamu
diinginkan, digugurkan oleh pacar kamu padahal
itu darah daging kamu.

SS S KS TS

67

Kamu-kamu Perempuan dan pria masih usia
remaja, tanggungjawab?! Tentu belum sepenuhnya
ada dibenak kamu! Bila kamu remaja perempuan
mengalami  kehamilan yang tidak diinginkan
(KTD), terus pacar kamu tidak mau bertanggung
jawab, dan akhirnya kamu melakukan aborsi.

SS S KS TS

68

Kamu baik remaja pria dan perempuan akan
merasa puas dengan melakukan tindak perbuatan
yang ditentang oleh norma baik norma agama

maupun norma susila

SS S KS TS
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69

Dengan kamu merasa puas, kamu (remaja
perempuan dan pria) merasa jenuh melakukan hal
tersebut dengan satu pasanganmu? Dan kamu
akan ganti dengan banyak pasangan.

SSS

KS TS

70

Kamu remaja perempuan dan pria melakukan
pebuatan amoral (Hubungan seksual pra- nikah)
yang nantinya kamu akan terserang penyakit yang
membahayakan kamu, dan kamu masih tetap
melakukan perbuatan tersebut.

SS S

KS TS

71

Hubungan seks pranikah sering mengakibatkan
berbagai masalah baik kejiwaan ataupun sosial.

S§'S

KS TS

72

Dengan melakukan hubungan seks pranikah pada
dirimu akan timbul perasaan tertekan, perasaan
berdosa dan bahkan percobaan bunuh diri

SS'S

KS TS

73

Bila prediksi kamu sudah tau, bahwa dengan
melakukan seks bebas, akan berdampak negatif.
Setujukah kamu para remaja perempuan dan pria
bila sejak dini menghindari seks diluar nikah.

S§S

KS TS

74

Setujukah kamu bila siulan yang dilakukan pria-
pria dipinggir jalan yang selalu ingin menggoda
setiap perempuan Yyang lewat, itu dianggap
pelecehan seksual.

SSS

KS TS

75

Dan setujukah kamu bila terjadi pelecehan seksual
pada dirimu, terus kamu tunjukkan penolakan
atau perlawanan dengan tegas.

SS S

KS TS

76

Dengan seringnya kamu remaja perempuan dan
pria melakukan perbuatan yang menyalahi norma
agama dan susila, maka bagi kamu remaja
perempuan setujukah, bila menginginkan hal
tersebut, padahal kamu merasa dirugikan.

SS S

KS TS

77

Menurut saya berganti-ganti pasangan dalam
berhubungan seksual, dapat menularkan berbagai
penyakit.

S S

KS TS
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78 | Membicarakan seks sebagai pengetahuan, perlu SS S KS TS
dilakukan pada usia dini, agar kesehatan organ-
organ reproduksi seksual remaja bias
diselamatkan.

79 | Tidak sulit bagi saya untuk memahami makna dari | SS S KS TS
seks dan hubungan seksual.

80 | Saya merasa sulit untuk melakukan hubungan seks [ SS S KS TS
pranikah (seks bebas).

No. Pernyataan Jawaban Saya

81 | Saya memahami akibat seks bebas atau seks SS S KS TS
sebelum nikah.

82 | Saya merasa tidak pandai bergaul, walaupun SS S KS TS
menurut orang lain saya termasuk orang yang
mudah beradaptasi.

83 | Saya ingin tetap menjadi anak-anak, saya tidak SS S KS TS
mau tumbuh, berubah dan menjadi dewasa.

84 | Saya sulit membedakan perasaan terhadap orang | SS § KS TS
lain, antara (cinta, rindu, sayang dan benci).

85 | Saya termasuk orang yang tidak bisa membedakan | S5 § KS TS
situasi dan kondisi untuk menggungkapkan
perasaan.

86 | Saya dapat memilih situasi yang tepat untuk SS SKS TS
menggungkapkan perasaan.

87 | Karena sudah remaja saya harus lebih berhati-hati { SS S KS TS
bergaul dengan teman lawan jenis.

88 | Saya merasa lega setelah saya dapat SS S KS TS
menggungkapkan perasaan saya terhadap orang
lain.

89 | Saya merasa bangga bila teman lawan jenis saya SS S KS TS
memuji diri saya.

90 | Pengalaman masa remaja membuat saya lebih SS S KS TS
mengenali diri saya sendiri.

91 | Masa remaja menyebabkan saya sulit mengakui SS S KS TS

perasaan-perasaan negatif pada diri saya.
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92 | Saya selalu anarkis (merusak benda-benda) bila SS S KS TS
saya mengalami kegagalan, dalam melakukan
sesuatu.

93 | Saya dapat menerima sikap orang tua yang SS S KS TS
mengatur (otoriter) walaupun saya sudah
beranjak remaja.

94 | Sering kali saya tidak yakin terhadap perasaan saya | SS S KS TS

95 | Dukungan kelompok sangat penting terhadap SS S KS TS
peningkatan prestasi saya.

96 | Ketika menggungkapkan perasaan, saya tidak SS S KS TS
mempertimbangkan perasaan orang lain terhadap
saya.

97 | Sebagai anak remaja, saya sangat tergantung pada | SS S KS TS
kelompok teman sebaya saya.

98 | Saya sering tidak konsentrasi belajar, karena saya | SS S KS TS
larut dalam khayalan.

99 | Menurut saya bergaul dengan orang yang berbeda [ SS § KS TS
usia sangat tidak cocok dengan saya.

100 | Karena saya anak remaja, nongkrong, jalan-jalan, SS S KS TS
dan begadang sampai malam merupakan hal yang
wajar. ]
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LEMBAR JAWABAN
SKALA-KRR
Nama foooveiiiiiiiiiiiiieian Jenis Kelamin  :......
Kelas  iovreevrreriiiiiiiiiieeiinienes Umur ...
T [ SSSKSTS 26 [ SSSKS TS 51 ] SSSKS TS 76 | SSSKSTS
2 | SSSKSTS | 27 | SSSKS TS 52 | SSSKS TS| 77 | SSSKSTS
3. [ SSSKSTS 28 [SSSKS TS 53| SSSKSTS| | 78 | SSSKSTS
4 | SSSKSTS 29 [ SSSKS TS 54| SSSKS TS 79 | SSSKSTS |
5 [ SSSKSTS 30 [ SSSKS TS 55| SSSKS TS 80 | SSSKSTS
6 | SSSKSTS 31 [ SSSKS TS 56| SSSKSTS 81 | SSSKSTS
7 | SSSKSTS 32 | SSSKS TS 57| SSSKSTS 82 | SSSKSTS
8 | SSSKSTS 33 [ SSSKS TS 58 | SSSKSTS 83 | SSSKSTS
9 | SSSKSTS 34 [ SSSKS TS 59 | SSSKSTS 84 | SSSKSTS
10| SSSKSTS 35 [ SSSKS TS 60 | SSSKSTS 85 | SSSKSTS
IT] SSSKSTS 36| SSSKS TS 6l [ SSSKSTS 86 | SSSKSTS
12| SSSKSTS 37 | SSSKS TS 62| SSSKSTS 87 | SSSKSTS |

13 [ SSSKSTS | 38| SSSKSTS| | 63| SSSKSTS 88 | SSSKSTS
14| SSSKSTS 39| SSSKS TS 64| SSSKSTS 89 | SSSKSTS
15| SSSKSTS 40 | SSSKSTS| [ 65| SSSKSTS 90 | SSSKSTS
16| SSSKSTS 41 | SSSKSTS 66| SSSKSTS 91 | SSSKSTS
17 [ SSSKSTS 42 | SSSKSTS 67 | SSSKSTS 92 [ SSSKSTS
18| SSSKSTS 43| SSSKS TS 68 | SSSKSTS 93 | SSSKSTS
19 | SSSKSTS 44 | SSSKS TS 69| SSSKSTS 94 | SSSKSTS
20| SSSKSTS | [45]SSSKSTS 70 | SSSKS TS 95 [ SSSKSTS
21 | SSSKSTS 46 [ SSSKS TS 71 ] SSSKSTS 96 | SSSKSTS
22 | SSSKSTS 47 | SSSKS TS 72| SSSKSTS 97 | SSSKSTS
23 | SSSKS TS 48| SSSKS TS 73| SSSKSTS 98 | SSSKSTS
24 | SSSKSTS 49 [SSSKS TS 74 SSSKSTS 99 | SSSKSTS
25 | SSSKS TS 50 | SSSKS TS 75| SSSKSTS 100 | SSSKSTS
Surabaya,...........ceeunes 2006
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INSTRUMEN PRATEST DAN POSTEST

KISI-KISI DAN SKALA -KRR

(SISWA)
Varia Indikator Deskriptor Nomor ltem Jmi
ble Favorable {Unfavorable
KRR | I. Menerima Penerimaan diri[1,2,4,6,7,8 35,912 15| 20
tubuhnya siswa terhadap | 10, 11, 13,14, | 17,19
bentuk bagian- | 16, 18,20
bagian tubuhnya dan
A perubahan- (13)
2 perubahan yang )
g- terjadipada
-3 tubuhnya
g 2. memahami Pemahaman diri | 21,23, 24,26, | 22, 25, 27,29, | 20
tubuhnya siswa terhadap | 28, 30, 32, 36, | 31,33, 34, 35
? organ-organ 37, 38, 39,
3| reproduksinya srta | 40 (8)
(=] fungsinya (12)
B« T3 menghargai Penghargaan _ dirl | 42, 45, 46, 47, | 41, 43, 44, 49, | 20
ﬁ- tubuhnya siswa tehadap | 48, 50, 52, 54, | 51, 53, 56, 57,
2. organ-organ 55, 58
~ .reproduksinya. (1 9)
g 4. menyikapi Sikap siswa | 63,72, 73, 74, | 61, 62, 64, 65, | 20
I tubuhnya terhadap . organ- | 75,76,76,77, | 66, 67, 68, 69,
) organ 78,79, 80 70,71
reproduksinya. it 9
5. memperlakukan | Kemampuan siswa | 81, 86, 87, 88, | 82, 83, 84, 85, | 20
tubuhnya dalam 89, 90, 91, 93, | 92, 96, 97, 98,
memperlakukan 94, 95 99, 100
reproduksinya (10) (10)
secara normatif dan
bertaggungawab
TOTAL (57) (43) 100
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SKALA KESEHATAN REPRODUKSI REMAJA
(SKALA-KRR) |
(SISWA)

Petunjuk Umum

Sebelum mengerjakan skala ini, tulislah identitasmu
(Nama, Kelas, Jenis Kelamin, Umur) pada tempat yang
_ disediakan di bagian atas lembar jawaban. Sedangkan pada

bagian bawah, kamu dipersilahkan menulis tanggal pengisian
skala, dan membubuhkan tanda tanganmu.

Skala ini bertujuan menggungkapkan tentang kesadaran
dirimu terhadap Kesehatan Reproduksi Remaja (KRR). Kamu
tidak perlu ragu memberikan jawaban dalam skala ini, karena
tidak ada jawaban yang dianggap benar atau salah. Jawaban yang
kamu berikan tidak ada kaitannya dengan nilai hal-hal yang akan
merugikanmu, dan akan terjaga kerahasiannya. Oleh sebab itu,
kamu dipersilahkan memilih jawaban dari pernyataan yang
sesuai dengan keadaan dirimu yang sebenarnya.

Petunjuk Pengisian
Bacalah setiap peryatan dengan seksama kemudian

berikan jawabanmu pada lembar jawaban untuk setiap

pernyataan tersebut dengan cra menyilang huruf SS, S, I, TS.

yang arti dari pada huruf-huruf itu adalah, sebagai berikut:

SS, apabila peryataan tersebut Sangat Sesuai dengan keadaan
yang kamu rasakan.

S, apabila pernyataan tersebut Sesuai dengan keadaan yang
kamu rasakan

KS, apabila peryataan tersebut Kurang Sesuai dengan keadaan
yang kamu rasakan.

TS, apabila peryataan tersebut Tidak Sesuai dengan keadaan
yang kamu rasakan.
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No. Pernyataan Jawaban
Saya

I. [ Sulit bagi saya untuk memahami perubahan- SS S
perubahan tubuh disaat memasuki masa remaja. KS TS

2. | Saya sering mempertanyaakan apakah semua anak SSS
di usia puber mengalamai perubahan-perubahan KS TS
pada tubuh.

3 | Pada awal usia remaja, bagi pria akan mengalami SS S
mimpi basah. KS TS

4 | Bagi saya (remaja pria) masih ragu dengan khitan, | SS S
apakah khitan itu mempengaruhi kesehatan | KS TS
reproduksi.

5 | Sulit bagi saya untuk dapat memahami fungsi tubuh | SS S
serta fungsi-fungsinya KS TS

6 | Menjaga kebersihan alat reproduksi kita (termasuk SS S
alat kelamin) merupakan hal yang paling pengting KS TS
untuk dilakukan. '

7 |Setujukah kamu (remaja pria ) bila lengan dan| SS S
tungkai kaki kamu bertambah panjang dan besar | KS TS
karena bertambahnya usia.

8 | Setujukah kamu (remaja pria) bahu kamu lebar SS'S
karena sering angkat beban. KS TS

9 | Testis/ buah zakar makin membesar memproduksi | SS S
sperma karena kamu (remaja pria) akan menjadi | KS TS
dewasa dengan kematangan reproduksinya maka
kemungkinan setelah menikah melalui hubungan
seksual kamu dapat menghamili istrimu.

10 | Testis/ buah zakar mulai mulai memproduksi SS S
sperma/ sel bibit (bagi kamu para remaja pria) KS TS
karena dengan kematangan hormon testosteron.

I'l | Bagi kamu remaja pria gimana kalau kamu selalu SS S

KS TS

memperhatikan kebersihan alat kalamin
(Testis/buah zakar ) kamu agar skrotum/kantung
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buah zakar tidak lembab dan panas.

I2 | Setujuhkah kamu remaja (pria) dengan tumbuhnya SS S
jakun dileher kamu, karena makin besar, berat, dan | KS TS
makin ngebasnya suara kamu.

I3 | Gimana menurut kamu para remaja pria, dengan [ SS §
semakain besarnya alat kelamin kamu, yakni penis | KS TS
dan testis/ buah zakar, berarti kamu sudah mulai

) dewasa dan siap untuk bereproduksi.

[4 [ Setiap hari hendaklah mandi dan mengganti pakaian | SS §
dalam tiga kali sehari. KS TS

IS | Saya masih ragu apakah seorang pria yang sudah SS S
mengalami mimpi basah, berarti sudah bisa dikatan | KS TS
sebagai remaja.

16 | Perubahan akibat kematangan seksual secara SS S
biologis akan membawa dampak psikologis pada KS TS
remaja.

17 [ Sulit bagi saya untuk memahami, apakah perempuan | SS S
yang sudah haid/ menstruasi, siap untuk hamil. KS TS

I8 | Bagi Pria pada usia puber akan mengalami SS S
kematangan organ-organ reproduksi yang KS TS
menghasilkan sel bibit (spermatozoa),

19 | Saya kurang memahami fungsi dari pada hormon SS S
testosterone pada pria. KS TS

20 | Saya sangat memahami tips tetang merawat SS S
kesehatan reproduksi, baik bagi remaja pria dan KS TS
remaja perempuan.

No Pernyataan Ja\g:::n

21 | Bila seorang pria beranjak remaja maka badannya SS S
lebih berotot. KS TS

22 | Selain badannya lebih berotot. Pria pada usia remaja | SS S
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berat serta tinggi badaannya semakin bertambah KS TS
pula.

23 | Pada kamu remaja pria yang mulai memasuki masa SS S
puber mengalami mimpi basah. KS TS

24 | Remaja pria yang sudah mengalami mimpi basah dan | SS §
perubahan pada bagian jakun, begitu juga bahu | KS TS
makin melebar.

25 | Perubahan fisik yang terjadi dari anak-anak menuiju SSS
dewasa (remaja) karena faktor makanan KS TS

26 | Saat menjelang usia remaja, pada remaja pria, akan | SS S
tumbuh rambut disekitar alat kelamin (bulu pubis), | KS TS
jambang, dada, janggut, dan ketiak.

27 | Diantara perubahan fisik yang dialami oleh remaja | SS §
pria dialami pula oleh remaja perempuan. KS TS

28 | Suara maikn besar itu merupakan salah satu SS S
perubahan pada pria, dari anak-anak menuju KS TS
dewasa.

29 | Ketika kamu memasuki usia remaja, kamu akan SS S
mengalami perubahan-perubahan yang cukup KS TS
significant/menonjol dibanding masa-masa
sebelumnya.

30 | Tubuh kamu mengalami perubahan dari waktu- SS' S
kewaktu sejak kamu lahir. Itulah dinamakan KS TS
pertumbuhan. ’

31 | Perubahan yang cukup significant terjadi katika SSS
kamu remaja cewek dan kamu remaja cowok KS TS
memasuki usia antara 9 tahun samapai |5 tahun.

32 | Pada usia itu kamu (remaja pria) dan kamu (remaja SS S

KS TS

perempuan) tidak hanya bertambahn tinggi dan
besar, tapi juga perubahan didalam tubuh yang
memungkinkan untuk bereproduksi.
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33 | Perubahan tubuh yang terjadi pada kamu remaja SS S
pria karena dipengaruhi hormon testosterone. KS TS

34 | Pada kamu remaja pria, perubahan yang terjadi pada | SS S
organ reproduksi/ alat seksualmu dipengaruhi oleh | KS TS
hormon testosteron.

35 | Karena bekerjanya hormon-hormon yang ada SS S
ditubuh kamu yang mengakibatkan bagian tubuh KS TS
kamu yang seharusnya mengalami perubahan
menjadi lebih kecil

36 | Efek dari hormon testosteron pada pria SS' S
mengakibatkan otot-otot semakin kuat/kencang. KS TS

37 | Selain itu remaja pria dengan adanya hormon SS S
testosteron pada tubuh kamu mengakibatkan KS TS
tumbuhnya jakun dilehermu.

38 | Remaja sangat rawan dihinggapi jerawat dan itu SS S
menjadi momok yang paling menakutkan, karena KS TS
dapat mengurangi ketampanan dan kecantikan
wajah. Jerawat disebabkan oleh hormon-hormon
yang ada pada remaja pria dan perempuan.

39 | Diantara banyak perubahan-perubahan pada fisik | SS S
kamu para remaja pria dan perempuan, ada | KS TS
perubahan yang tidak kamu sadari, bahkan jadi
pertanyaan yang samapai saat ini belum sempat
terjawab, yakni mengapa saat kamu sudah beranjak
remaja wajah dan postur tubuh kamu tidak seperti
anak kecil?, karena tulang wajah makin memanjang
dan membesar.

40 | Dengan adannya perubahan- perubahan tersebut | SS §
maka kamu remaja pria dan perempuan perlu | KS TS

memperhatikan kebersihan tubuh secara seksama.
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No Pernyataan Jawaban
Saya

41 | Kamu-kamu (remaja pria dan perempuan) yang SSS
sudah mulai usia remaja akan timbul rasa KS TS
ketertarikan antara lawan jenis.

42 | Bagi remaja pria akan menunjukkan kejantananmu SS S
saat bertemu dengan kekasihmu dan bagi kamu KS TS
remaja perempuan ingin mempercantik dan merias
diri.

43 | Berdadan dan selalu tampak energik didepan lawan SS S
jenis yang disukai, merupakan sikap sayang kita KS TS
terhadap diri kita

44 | Kamu merasa nervous, kurang percaya diri, rendah SS S
diri dan bimbang, karena penampilan mu yang KS TS
kurang ok!, didepan orang yang kamu sukai. Dengan '
segala rasa kurang pada diri kamu, termasuk kurang
nya rasa sayang kamu terhadap wajah dan tubuh
yang kamu miliki.

45 | Bila kamu remaja pria yang sudah mengalami mimpi | SS S
basah, kamu akan sering merasakan ereksi atau KS TS
mengerasnya penis sehingga saat ditempat umum
membuat kamu jadi merasa risih.

46 | Dengan adanya mimpi basah, kamu mulai memiliki 8§ S
rasa tertarik mencintai diri perempuan. KS TS

47 | Munculnya rasa ketertarikan mencintai diri SS S
perempuan pada remaja pria disebabkan oleh KS TS
kematangan organ- organ reproduksi/ alat- alat
seksualnya.

48 | Remaja tidak perlu resah dengan adanya SSS
perubahan-perubahan psikologis pada dirinya itu, KS TS
yang terpenting mampu mengendalikan diri.

49 | Makanan dan minuman yang mengandung NAPZA | SS S
(Narkotika,Narkoba, Psikotropika dan Zat Adiktif ; | KS TS
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rokok, minuman keras/alkohol) akan merusak
kesehatan reproduksi remaja pria yakni akan
mengalami infertilitas (kemandulan) dan Penyakit
Menular Seksual.

50 | Remaja pria perlu menjaga kesehatannya dengan SS S
banyak berolah raga, banyak mengkonsumsi KS TS
vitamin, protein, mejauhi NAPZA dan mandi serta

. mengganti pakaian dalamnya sehari 3x.

51 | Dengan mandi dan mengganti pakaian dalam sehari [ SS S
3x , akan terjamin kebersihan alat reproduksi kita. KS TS

52 | Bila tidak pernah mandi dan mengganti pakaian | SS S
dalam sehari 3x, virus dan juga bakteri mudah [ KS TS
menjamah kita, bahkan resikonya menyerang alat
reproduksi yakni munculnya kutu dan jamur pada
kulit sekitar kelamin.

53 | Setujukah kamu para remaja pria bila kita lawan | SS S
kuman dengan mandi dan ganti pakaian dalam 3x | KS TS
sehari.

54 | Kamu punya alat reproduksi yang sehat, sehat SS S
tersebut tidak semata bebas dari penyakit atau | KS TS
bebas dari kecaatan, tapi juga sehat secara mental
dan sosiokultural.

55 | Kamu perlu mengetahui kesehatan reproduksi agar SS S
kamu memiliki informasi yang benar mengenai | KS TS
proses reproduksi, fungsi alat reproduksi, serta
efek samping dari penyalagunaannya

56 | Teman kamu sangat sayang pada dirinya. Setujukah | SS §
kamu jika teman kamu menyayangi diri dengan KS TS
minum narkoba yang efeknya dapat melemahkan
saraf dan sensor motorik halus serta kasar.

57 | Teman sebaya kamu selalu sayang pada dirinya, dia | SS S
selalu menuruti keinginannya dengan sering | KS TS
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menyinggahi tempat prostitusi. Kamu ngerti tetang
KRR (Kesehatan Reproduksi Remaja) membiarkan
dia bersikap demikian

58 | Setujukah kamu jika diantara teman kamu mengaku | SS S
menyayangi dirinya dengan menghias badannya | KS TS
dengan tato.

59 | Masih ragu dalam benak saya, apakah pada setiap SSS
pria yang sudah menginjak usia remaja akan KS TS
mengalami ejakulasi.

60 | Saya mengerti ciri-ciri masa remaja adalah adanya SS'S
kematangan organ-organ reproduksi yang bersifat KS TS
primer dan sekunder.

No Pernyataan Jawaban

Saya

61 | Bila kamu tidak mengetahui Kesehatan Reproduksi SSS
Remaja (KRR), maka kamu remaja pria dan KS TS
perempuan akan melakukan hal terlarang baik oleh
agama maupun norma susila.

62 | Bila kamu sudah mengetahui dampak serta efek SS S
melakukan perbuatan yang melanggar norma, maka | KS TS
kamu para pria dan perempuan tetap
melakukannya.

63 | Kamu (para remaja pria dan perempuan) memang | SS S
sudah dibekali berbagai bentuk dan macam | KS TS
Kesehatan Reproduksi Remaja (KRR), baik secara
edukasi, informasi dan konseling. Bagi kamu remaja
pria.  dan perempuan mau dan  mampu
meneraplannya.

64 | Saat kamu (remaja pria) bersama dengan pacar| SS S
kamu, terus ada kesempatan untuk kamu | KS TS

melakukan perbuatan yang dilanggar norma baik
agama maupun susila dan kamu menuruti nafsumu .
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65 | Ketika satu kali kamu melakukan perbuatan | SS S
tersebut, maka sering kali kamu merasa kecanduan. | KS TS

66 | Bagi kamu remaja pria memang tidak merasa S S
dirugikan dengan perbuatan tersebut, tapi KS TS
dampaknya pada pacarmu hamil diluar nikah dan
menanggung beban mental.

67 | Kamu pria yang masih usia remaja, tanggungjawab?! | SS S
Tentu belum sepenuhnya ada dibenak kamu! Bila | KS TS
pacar kamu  mengalami kehamilan yang tidak
diinginkan (KTD), trus kamu tidak mau bertanggung
jawab.

68 | Kamu baik remaja pria dan perempuan akan merasa | SS S
puas dengan melakukan tindak perbuatan yang KS TS
ditentang oleh norma baik norma agama maupun
norma susila .

69 | Dengan kamu merasa puas, kamu (remaja pria dan SS S
perempuan) merasa jenuh melakukan hal tersebut KS TS
dengan satu pasanganmu! Dan kamu akan ganti
dengan banyak pasangan.

70 | Kamu remaja pria dan perempuan melakukan | SS S
pebuatan amoral (seks pra nikah/ diluar nikah) yang KS TS
nantinya kamu akan terserang penyakit yang
membahayakan kamu, dan kamu masih tetap
melakukan perbuatan tersebut.

71 | Hubungan seks pra nikah/ diluar nikah sering SS S
mengakibatkan berbagai masalah baik kejiwaan KS TS
ataupun sosial.

72 | Dengan melakukan hubungan seks pranikah pada | SS S
dirimu akan timbul perasaan tertekan, perasaan KS TS
berdosa dan bahkan percobaan bunuh diri

73 | Bila prediksi kamu sudah tau, bahwa dengan| SS §
melakukan seks bebas, akan berdampak negatif. | KS TS
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Setujukah kamu para remaja pria dan perempuan
bila sejak dini menghindari seks diluar nikah.

SS S

74 | Setujukah kamu (remaja pria) bila siulan yang kamu
lakukan dipinggir jalan yang selalu ingin menggoda | KS TS
setiap perempuan yang lewat, itu dianggap
pelecehan seksual.

75 | Dan setujukah kamu bila pelecehan seksual harus di | SS §
cegah. KS TS

76 | Dengan seringnya kamu remaja pria dan perempuan SS S
melakukan perbuatan yang menyalahi norma agama KS TS
dan susila, maka bagi kamu remaja pria merasa
tidak bersalah dan tidak merasa merusak
kehormatan perempuan, setujukah bila tetap kamu
lakukan pada perempuan sebagai teman atau
pacarmu.

77 | Menurut saya berganti-ganti pasangan dalam SS S
berhubungan seksual, dapat menularkan berbagai KS TS
penyakit.

78 | Membicarakan seks sebagai pengetahuan, perlu SS S
dilakukan pada usia dini, agar remaja dilengkapi KS TS
pengetahuan yang benar.

79 | Tidak sulit bagi saya untuk memahami makna dari SS S
seks dan hubungan seksual. KS TS

80 | Saya merasa sulit untuk melakukan hubungan seks SS S
pranikah (seks bebas). KS TS

No Pernyataan Javsvaban

aya

81 | Saya memahami akibat seks bebas atau seks SS S
sebelum nikah. KS TS

82 | Saya merasa tidak pandai bergaul, walaupun SS S

KS TS

menurut orang lain saya termasuk orang yang
mudah beradaptasi.
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saya.

83 [ Saya ingin tetap menjadi anak-anak, saya tidak mau SS S
tumbuh, berubah dan menjadi dewasa. KS TS
84 | Saya sulit membedakan perasaan terhadap orang SS S
lain, antara (cinta, rindu, sayang dan benci). KS TS
85 | Saya termasuk orang yang tidak bisa membedakan SS S
situasi dan kondisi untuk menggungkapkan KS TS
perasaan.
86 | Saya dapat memilih situasi yang tepat untuk SS S
menggungkapkan perasaan. KS TS
~87 | Karena sudah remaja saya harus lebih berhati-hati SS S
bergaul dengan teman lawan jenis. KS TS
88 | Saya merasa lega setelah saya dapat S§ S
menggungkapkan perasaan saya terhadap orang lain. | KS TS
89 | Saya merasa bangga bila teman lawan jenis saya SS S
memuiji diri saya. KS TS
90 | Pengalaman masa remaja membuat saya lebih SS S
mengenali diri saya sendiri. KS TS
91 | Masa remaja menyebabkan saya sulit mengakui SS S
perasaan-perasaan negatif pada diri saya. KS TS
92 | Saya selalu anarkis (merusak benda-benda) bila saya | SS S
mengalami kegagalan, dalam melakukan sesuatu. KS TS
93 | Saya dapat menerima sikap orang tua yang SS S
mengatur (otoriter) walaupun saya sudah beranjak KS TS
remaja.
94 | Sering kali saya tidak yakin terhadap perasaan saya SS S
KS TS
95 | Dukungan kelompok sangat penting terhadap SS S
peningkatan prestasi saya. KS TS
96 | Ketika menggungkapkan perasaan, saya tidak SS S
mempertimbangkan perasaan orang lain terhadap KS TS
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97 [ Sebagai anak remaja, saya sangat tergantung pada SS S
kelompok teman sebaya saya. KS TS

98 | Saya sering tidak konsentrasi belajar, karena saya SS S
larut dalam khayalan. KS TS

99 | Menurut saya bergaul dengan orang yang berbeda SS S
usia sangat tidak cocok dengan saya. KS TS

100 | Karena saya anak remaja, nongkrong, jalan-jalan, SS S
KS TS

dan begadang sampai malam merupakan hal yang
wajar




Bimbingan dan Konseling Kesehatan Reproduksi Remaja ~ 103

LEMBAR JAWABAN
SKALA-KRR
Nama . Jenis Kelamin ...
Kelas  toooiiiiiiiiin, Umur

|| sSsKksTS 2 | SSSKSTS 51 | SSSKSTS 76 | SSSKSTS
2 | sssKsTs 27 | SSSKSTS 52 | sssksTs 77 | SSSKSTS
3 | SSSKSTS 28 | SSSKSTS 53 | sssksTS 78 | sSSKsTs
4 | SSSKSTS 29 | SSSKSTS 54 | sSSKSTS 79 | sSSKSTS
s | sssksTs 30 | sssksTs ss | sssksTs B0 | SSSKSTS
6 | SSSKSTS 31 | SSSKSTS S6 | SSSKSTS 8l | sssksTs
7 | sSSKSTS 32 | SSSKSTS 57 | sSSKSTS 82 | SSSKSTS
8 | sssksTs 33 | SSSKSTS 58 | sssksTs 83 | SSSKSTS
9 | sssksTs 34 | SSSKSTS 59 | SSSKsTS 84 | SSSKSTS
10 | sssKsTs 35 | sssksTs 60 | SsSSKSTS 85 | SSSKSTS
1 | sssksTs 36 | SSSKSTS 61 | sssKksTS 86 | SSSKSTS
12 | sssksTs 37 | sssksTs 62 | SSSKSTS 87 | sssksTs
13 | SSSKSTS 38 | SSSKSTS 63 | SSSKSTS 88 | sssKsTS
14 | SSSKsTS 39 | SSSKSTS 64 | SSSKSTS 89 | sssKsTs
15 | sssksTs 40 | sssksTs 65 | sssksTs 90 | sssKsTs
16 | SSSKSTS 41 | sssksTs 66 | SSSKSTS 9t | SSSKSTS
17 ] SsSKsTs 42 | sssksTs 67 | SSSKSTS 92 | sssKsTs
18 | sssKksTs 43 | sssksTs 68 | SSSKSTS 93 | sssksTs
19 | ssSKsTS 44 | SSSKSTS 69 | sssksTs 94 | SSSKSTS
20 | ssSksTS 45_| sSSKSTS 70 | sssksTs 95 | SsSKSTS
21 | SSSKSTS 46 | SSSKSTS 7) | SSSKSTS 9 | SSSKSTS
22 | SSSKSTs 47 | sSSKSTs 72 | sssKsTs 97 | sssksTs
23 | sssKksTS a8 | sssksTs 73 | SSSKSTS 98 | SSSKSTS
24 | ssSKSTS 49 | ssSKsTS 74 | SSSKSTS 99 | sssksTs
25 | sssksTs | | 50 | sssksTs 75 | sssksTs 100 | sSSksTS

Surabaya,............. ..... 2006
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FORMAT OBSERVASI PENILAIAN
SPESIFIKASI PRODUK PAKET BIMBINGAN
KONSELING KESEHATAN REPRODUKSI REMAJA

FORMAT A : Skala Penilaian
Petunjuk Cara Pengisian.

Format penilaian ini terdiri dari 4 butir respon siswa
(menyenangkan, menarikmengasyikan, menggairahkan),pada
setiap butir respon siswa terdapat 4 deskriptor.

Ditentukan kriteria nilai kemunculan deskriptor pada setiap
respon siswa sebagai berikut : Jika muncul 1 = 2, jika
muncul 2 = 3, jika muncul 3 = 4, jika muncul 4=5,hasil
penilaian dijumlahkan (skor), untuk mengetahui rata-
rata(mean) dari masing-masing respon siswa.

Penilai diharapkan memberikan tanda ceqlis (V) pada kolom
penilaian. Penilaian dari pengamat (observer) sangat
bermanfaat guna mengetahui spesifikasi produk paket saat
Bimbingan dan Konseling -KRR berlangsung.
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Observer  iieiiieiieiiien
Topik e
Hari/Tgl Observasi :..........ccooeiiinnnn
Pukul
[ RESPON
SISWA DESKRIPTOR/ TL PENILAIAN
Pengmt | Pengmt
| 2
1.Menyenang I.T. Menjalankan permintaan konselor dalam
kan kegiatan
1.2. Meminta game-game berikutnya pada konselor
I.3. Meminta waktu diperpanjang pada konselor
|.4. Menjawab serentak pertanyaan konselor
2. Menarik 2.1 . Memperhatikan informasi dari konselor

2.2.Membaca materi bimbingan dengan serius

2.3. Mengomentari informasi dari konselor

2.4. Mendiskusikan secara aktif antar peserta

3. Mengasyikkan

3.1. Memasang Puzzle dengan sungguh-sungguh

3.2. Mencermati gambar-gambar kartu permainan

3.3. Mengutarakan pendapatnya dengan
tidaksungkan

3.4. Menyimpulkan isi materi yang telah dibacanya

4.Menggairahkan

4.1. Bertepuk tangan sorak- sorai saat game mulai

4.2. Ceria mengikuti tahap-tahap kegiatan

4.3. Mengeluh kecewa waktu pertemuan selesai

4.4. Meminta konselor secepatnya pertemuan lagi.
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FORMAT B : Wawancara

Melalui wawancara yang dilakukan pengamat dengan
siswa diharapkan dapat diketahui respon siswa secara langsung
dari siswa sebagai peserta, selain penilaian dari hasil

pengamatan.

Daftar Pertanyaan

Jawaban/
Komentar
(Respon Siswa)

. Bagaimanakah isi materi bimbingan konseling
—KRR Topik -5 sangat menarik, mengasyikkan,
menyenangkan, dan menggairahkan ?

2. Apakah Cara- cara/permainan bimbingan KRR
topik 1-5 yang diberikan oleh konselor atau
fasilitator sangat menarik, mengasyikkan,
menyenangkan, dan menggairahkan ?

3. Apakah suasana belajar menarik,
mengasyikkan, menyenangkan, dan
menggairahkan?

4.Apa yang membuatmu menarik, mengasyikkan,
menyenangkan dan menggairahkan dari kegiatan
bimbingan konseling- KRR topikI-5 ?

5.Apa yang menurutmu tidak menarik, tidak
menyenangkan, tidak mengasyikkan, dan tidak
menggairahkan selama proses bimbingan KRR
topik 1-5 ini berlangsung?

Observer,
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