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14150229K 

 

ABSTRACT 

Gay is a term  homosexuality for men, a gay person who has casual sex 

without using safety, will increase the risk of being infected with HIV/AIDS, thus 

affecting psychological well being. Psychological well being, which is related to 

what individuals feel in carrying out their daily activities. 

The purpose of this study was to determine the description  of psychological 

well being  in gay infected with HIV/AIDS. The study was conducted using 

purposive sampling techniques and qualitative methods with a case study approach. 

This study used 3 subjects who were gay infected with HIV/AIDS. Data collection 

methods used were interviews and observation. 

This results of the study illustrate that subject I has a psychological well being 

condition if psychologically and physically balanced, so it not easy to experience 

stress, subject II has a psychological well being condition when he has no burden 

of life, whereas subject III has a psychological well being condition if he is not 

easily stressed because of other people’s assessment of his life. 

 

Keywords: Psychological well being, Gay, HIV/AIDS 
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INTISARI 

 Gay adalah sebutan untuk pria yang memiliki orientasi seks dengan sesama 

jenis, seorang gay yang melakukan seks bebas tanpa menggunakan pengaman, akan 

meningkatkan resiko terinfeksi HIV/AIDS, sehingga akan mempengaruhi 

kesejahteraan psikologisnya. Kesejahteraan psikologis ini dapat disebut juga 

dengan psychological well being, yang berkaitan dengan apa yang dirasakan 

individu dalam menjalankan aktivitasnya sehari-hari.  

Tujuan dari penelitian ini untuk mengetahui gambaran psychological well 

being pada gay yang terinfeksi HIV/AIDS. Penelitian dilakukan menggunakan 

teknik purposive sampling dan metode kualitatif dengan pendekatan studi kasus. 

Penelitian ini menggunakan 3 subyek seorang gay yang terinfeksi HIV/AIDS. 

Metode pengumpulan data yang digunakan adalah wawancara dan observasi.  

Hasil penelitian menggambarkan bahwa subyek I memiliki kondisi 

psychological well being jika psikis dan fisiknya seimbang, sehingga tidak mudah 

mengalami stress, subyek II memiliki kondisi psychological well being ketika ia 

tidak memiliki beban hidup, sedangkan subyek III memiliki kondisi psychological 

well being jika dirinya tidak mudah stress karena penilaian orang lain terhadap 

hidupnya. 

 

Kata Kunci: Psychological well being, Gay, HIV/AIDS 
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BAB 1 

PENDAHULUAN 

 

A.  Konteks Penelitian 

   Setiap individu pasti menginginkan kesejahteraan dalam kehidupan, 

sehingga tercipta suasana yang harmonis dalam bermasyarakat. Kesejahteraan fisik 

berkaitan dengan kesehatan jasmani, sedangkan kesejahteraan psikologis berkaitan 

dengan apa yang dirasakan individu dalam menjalankan aktivitasnya sehari-hari. 

Kesejahteraan psikologis ini dapat disebut juga dengan psychological well being 

(Ryff & Singer, 2008). Psychological well being penting karena merupakan 

perasaan subjektif dan evaluasi individu terhadap dirinya sendiri. Psychological 

well being dapat menjadi gambaran mengenai level tertinggi dari fungsi individu 

sebagai manusia dan apa yang diharapkan sebagai makhluk yang memiliki tujuan 

dalam hidupnya (Diener, 1999). 

Psychological well being menggambarkan sesuatu yang dirasakan individu 

seperti kepuasan terhadap diri sendiri, harapan, rasa syukur, stabilitas suasana hati, 

kebermaknaan hidup terhadap dirinya sendiri, kebahagiaan, optimisme, memahami 

kemampuan dan berusaha untuk mengembangkan potensi yang dimiliki individu 

(Keyes, dkk 2002). Berdasarkan wawancara pertama dengan MH (22), seorang gay 

yang menginginkan dirinya dapat diterima oleh keluarga dan masyarakat yang ada 

di sekitarnya. MH merasa memiliki psychological well being, jika ia dapat 

membuka identitas dirinya sebagai seorang gay tanpa ada diskriminasi dari orang-

orang yang ada di sekitarnya.  
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  Homoseksual masih menjadi fenomena yang menimbulkan pro dan kontra 

dalam masyarakat, pandangan mengenai isu homoseksual masih beragam 

tergantung dari latar belakang budaya, agama, kelompok sosial, media, keluarga, 

pergaulan sebaya, gender dan interaksi masyarakat dengan homoseksual. Sebagian 

dari masyarakat tidak mendukung keberadaan homoseksual, namun ada penggerak 

kesetaraan yaitu para aktivis yang menginginkan homoseksual memiliki hak yang 

sama. Bagi kelompok masyarakat yang pemikirannya dilandasi agama, 

menganggap bahwa homoseksual di Indonesia termasuk dalam sesuatu yang 

melanggar norma agama, MUI bahkan sudah mengeluarkan fatwa yang menolak 

praktek hubungan badan untuk perkawinan sesama jenis, sehingga keberadaan 

homoseksual di Indonesia masih mengalami penolakan (Kemenpppa, 2015). 

  Kementrian Kesehatan (Kemenkes) menyatakan bahwa homoseksual 

merupakan masalah kesehatan jiwa sesuai dengan PPDGJ III, walaupun DSM telah 

mengahapuskan homoseksual sebagai gangguan jiwa. Negara Indonesia akan tetap 

mengacu pada PPDGJ III, yang menyatakan bahwa homoseksual termasuk dalam 

golongan OMDK (orang dengan masalah kejiwaan), alasan Negara Indonesia 

menolak homoseksual yaitu melalui hasil kajian ilmiah, jika hasil data penelitian 

bisa dipertanggungjawabkan, maka hasil riset itu dapat digunakan untuk 

mematahkan argumentasi para pendukung homoseksual. Negara Indonesia 

menolak homoseksual juga karena tidak sesuai dengan norma-norma sosial yang 

ada di Indonesia (Depkes, 2018). 

Sidang Dewan HAM PBB pada 3-5 Mei 2017, yang diikuti 189 negara 

membahas pemajuan, penghormatan, penegakan dan pemenuhan HAM untuk 
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peningkatan martabat kemanusiaan, menghasilkan keputusan bahwa  PBB 

mendesak Indonesia menerima lesbian, gay, biseksual, dan transgender (LGBT). 

Pemerintah Indonesia tetap secara tegas menolak desakan tersebut, karena 

bertentangan dengan nilai-nilai sosial, budaya dan spiritualitas yang ada di 

Indonesia. Pemerintah Indonesia menolak LGBT, salah satunya yaitu  homoseksual 

karena tidak sesuai dengan adat ketimuran di Negara Indonesia (Saputra, 2017).  

Papalia (2011) mengemukakan bahwa homoseksual adalah sebuah fokus 

ketertarikan seksual, romantis, dan kasih sayang yang konsisten kepada jenis 

kelamin yang sama, sedangkan gay adalah sebutan untuk pria yang memiliki 

homoseksualitas pria. Orientasi seks pada homoseksual dianggap masyarakat 

sebagai tindakan yang menyimpang. Akbar dan Sihabudin (2011) mengemukakan 

bahwa, kelompok homoseksual termasuk dalam kelompok deviant, atau disebut 

juga dengan kelompok yang melakukan penyimpangan karena tidak sesuai dengan 

norma-norma sosial yang ada di masyarakat.  

Irawan (2016) menjelaskan bahwa salah satu penyebab terjadinya gay yaitu 

adanya pengalaman hidup yang akan mempengaruhi orientasi seksual seseorang, 

menjadi homoseks. Berdasarkan wawancara dengan BB (22), menjelaskan bahwa 

penyebab menjadi seorang gay yaitu, karena adanya pengalaman yang kurang 

menyenangkan dari keluarganya, ia merasa kekurangan kasih sayang dan perhatian. 

Orangtua BB bercerai karena ayahnya selingkuh, sehingga ketika BB bertemu 

dengan pacarnya (gay) yang dapat memberikan perhatian dan kasih sayang, ia 

justru merasa tidak ingin kehilangan dan menjadi nyaman menjalin hubungan 

dengannya, sehingga BB menjadi seorang gay. 
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Susanto (2018) mengemukakan data estimasi populasi kunci permodelan 

tahun 2017 dari Dinkes Provinsi Jawa Tengah yang memperkirakan bahwa jumlah 

penyuka sesama jenis yaitu homoseksual di Jawa Tengah diperkirakan mencapai 

77.722 orang. Sedangkan Beren (2013) menyebutkan bahwa homoseksualitas 

terjadi di seluruh lapisan masyarakat dunia dengan perkiraan 21% pria di dunia 

adalah kaum gay. Pada tahun 2011-2016 di Indonesia secara signifikan terjadi 

peningkatan dan pada populasi laki-laki yang melakukan hubungan seks dengan 

laki-laki yaitu pada tahun 2011 sebesar 14.532 menjadi 28.640 di tahun 2016. 

 Berdasarkan wawancara dengan subyek II (SG) menjelaskan bahwa seorang 

gay melakukan seks dengan cara anal sex dan oral sex. Hasil penelitian Herlani, 

dkk (2016) menyimpulkan bahwa perilaku seks yang beresiko pada pasangan gay 

seperti tingginya frekuensi melakukan hubungan seks dengan pasangan dan tidak 

pernah menggunakan kondom pada saat berhubungan seks dapat membuat mereka 

tertular berbagai penyakit kelamin seperti sifilis, raja singa, kutil kelamin hingga 

penyakit HIV/AIDS.  

Kasus HIV secara kumulatif sejak tahun 1987 sampai 2013 sebanyak 

127.427 jiwa sedangkan untuk kasus AIDS berjumlah 52.348. Seorang gay atau 

laki-laki seks dengan laki-laki (LSL) menduduki jumlah kasus tertinggi orang yang 

terinfeksi HIV/AIDS. Secara signifikan terjadi peningkatan jumlah kasus yaitu 

pada tahun 2011 sebesar 14.532 menjadi 28.640 di tahun 2016 (Estimasi dan 

Proyeksi HIV/AIDS di Indonesia tahun 2011-2016) (Kemenkes RI, 2013).  

 Hasil penelitian Andryani dan Kahija (2016) menunjukkan bahwa salah satu 

kecemasan seorang gay yang terinfeksi HIV/AIDS adalah merasa takut akan 
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penilaian kurang menyenangkan dari orang lain, namun subyek I (BB) memiliki 

cara menghilangkan rasa takut, dengan menerima kondisinya untuk memunculkan 

semangat hidup di masa depan dan tidak memperdulikan penilaian orang lain 

terhadapnya. Gay yang terinfeksi HIV/AIDS akan mengalami kondisi 

psychological well being yang berbeda-beda. Berdasarkan wawancara dengan BB 

(22), ia merasa stres ketika pertama kali mengetahui dirinya terinfeksi HIV/AIDS, 

bahkan minder jika bertemu dengan teman-teman kampusnya, sehingga BB 

membolos kuliah selama 5 (lima) hari, namun setelah terbuka pada keluarganya 

mengenai penyakit HIV/AIDS yang dialaminya dan mengaku jika ia adalah seorang 

gay, BB justru mendapatkan dukungan sosial dari keluarga dan mulai dapat 

menerima kondisinya, sehingga dapat aktif kembali untuk melaksanakan kuliah. 

 Ryff & Singer (2008) menjelaskan bahwa psychological well being 

menurun ketika peran dan fungsi seseorang terganggu, namun psychological well 

being dapat meningkat jika individu mampu menjalankan peran dan fungsinya 

dengan baik. Ryff (1989) menerangkan seseorang yang memiliki psychological 

well being akan mengalami kepuasan hidup dan mampu menyeimbangkan peran 

antara pekerjaan maupun keluarga. Individu yang memiliki psychological well 

being akan mudah mengembangkan potensi yang dimilikinya untuk menjadi 

pribadi yang lebih baik. 

Berdasarkan wawancara dengan BB (22), ia menjelaskan bahwa pentingnya 

seorang gay yang terinfeksi HIV/AIDS memiliki psychological well being.  

Menurutnya, psychological well being itu dimiliki jika orang-orang di sekitar BB 

mampu menerima kondisinya, sehingga adanya komunikasi yang baik dengan 



6 
 

 
 

orang-orang di sekitar, akan membantu BB untuk tetap semangat dalam 

kesembuhan menghadapi penyakit HIV/AIDS, apalagi ia masih berada dalam 

HIV/AIDS tipe A (penyakit HIV/AIDS tanpa disertai gejala), sehingga BB masih 

optimis untuk sembuh dan tidak merasa sendiri dengan pilihannya sebagai seorang 

gay. Ia menjelaskan bahwa hubungan dengan orang-orang di sekitarnya cukup baik, 

bahkan sampai saat ini BB masih bisa bekerja dan melakukan interaksi yang baik 

dengan orang-orang di sekitarnya. 

 Menurut wawancara dengan SG (27), kondisi psychological well being 

baginya justru ketika ia dapat hidup bersama pacarnya yang juga terinfeksi 

HIV/AIDS, ia merasa puas dapat memiliki pasangan sesama jenis dan memiliki 

teman seperjuangan untuk menghadapi HIV/AIDS. SG adalah seorang gay yang 

terinfeksi HIV/AIDS dengan tipe C (penyakit HIV yang sudah masuk tahap AIDS), 

sehingga harus dapat menjaga kesehatannya dengan baik. Psychological well being 

menurutnya sangat penting agar tidak merasa stres, SG menyadari bahwa 

pilihannya sebagai seorang gay tidak sesuai dengan norma sosial, apalagi dengan 

kondisinya sekarang yang telah terinfeksi HIV/AIDS, namun ia tidak terlalu 

memikirkan penilaian buruk masyarakat terhadapnya, karena yang terpenting 

baginya adalah kebersamaannya dengan pasangan gay yang juga terinfeksi 

HIV/AIDS. Selaras dengan pendapat Papalia (2011), bahwa psychological well 

being merupakan penilaian diri mengenai pengalaman hidup yang berasal dari 

perasaan subjektif pada individu, sehingga individu tidak terlalu 

mempermasalahkan pandangan lingkungan di sekitarnya mengenai dirinya, karena 

yang paling terpenting baginya adalah memiliki rasa bahagia, aman dan nyaman.  
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  Berdasarkan wawancara pertama dengan beberapa informan, peneliti 

mendapatkan kesimpulan awal, bahwa gay memiliki makna psychological well-

being yang berbeda-beda, gay yang terinfeksi HIV/AIDS juga memiliki tingkat 

keparahan HIV/AIDS yang berbeda, sehingga mereka memiliki kondisi yang 

berbeda mengenai psychological well being pada dirinya. “Psychological Well-

Being pada gay yang terinfeksi HIV/AIDS” menjadi tema menarik untuk peneliti 

karena dapat menggali secara dalam mengenai gambaran psychological well being 

pada gay yang terinfeksi HIV/AIDS.  

 

B.  Perumusan Masalah 

           Berdasarkan latar belakang yang telah diuraikan, maka permasalahan dalam 

latar belakang ini adalah untuk mengetahui gambaran psychological well being bagi 

seorang gay yang terinfeksi HIV/AIDS. 

 

C.  Tujuan Penelitian 

           Penelitian ini dilakukan untuk menegetahui secara mendalam mengenai 

gambaran psychological well being pada seorang gay yang terinfeksi HIV/AIDS. 

 

D.  Manfaat Penelitian 

 1.  Secara Teoritis 

Hasil penelitian ini diharapkan dapat memberikan sumbangan 

pemikiran dalam ilmu psikologi, khususnya pada psikologi sosial, psikologi 
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klinis, psikologi kepribadian dan psikologi keluarga. Perkembangan mengenai 

gambaran kesejahteraan psikologis pada kaum gay yang terinfeksi HIV/AIDS. 

 2.  Secara Praktis 

     Hasil penelitian ini juga diharapkan dapat memberikan informasi atau 

manfaat kepada : 

a. Bagi Gay 

 Memberikan informasi pada seorang gay yang terinfeksi HIV/AIDS 

mengenai cara mengatasi masalah-masalah dalam hidup, agar dapat 

memiliki psychological well being pada dirinya.  

b. Bagi Masyarakat 

   Memberikan informasi kepada masyarakat mengenai psychological 

well being pada seorang gay yang terinfeksi HIV/AIDS. 

 

 

E.  Keaslian Penelitian 

 Penelitian dengan judul “Psychological Well-Being pada Gay yang 

Terinfeksi HIV/AIDS” ini masih sangat jarang diteliti, bahkan peneliti hampir 

tidak menemukan penelitian yang sejenis di berbagai literature. Adapun penelitian 

yang mendekati ini memiliki judul : 

1. “Studi Deskriptif Mengenai Gambaran Psychological Well-Being pada Gay 

yang Telah Coming Out di Kota Bandung” yang diteliti oleh Indrasari dan 

Febriany pada tahun (2017). Persamaan penelitian ini terletak pada fokus 

penelitian mengenai psychological well being pada gay, namun perbedaannya 
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terletak pada sub fokus yang diteliti. Jika “Studi Deskriptif Mengenai 

Gambaran Psychological Well-Being pada Gay yang Telah Coming Out di 

Kota Bandung” sub fokusnya adalah gay yang telah coming out, namun pada 

penelitian ini sub fokus nya adalah seorang gay yang terinfeksi HIV/AIDS. 

2. “Pengalaman Terinfeksi HIV pada Pria Homoseksual: Sebuah Studi dengan 

pendekatan Interpretative Phenomenological Analysys” yang diteliti oleh Gita 

Andryani dan Yohanis Kahija pada tahun (2016). Perbedaan penelitian ini 

terletak pada fokus penelitian dan metode penelitian yang digunakan, jika 

judul “Pengalaman Terinfeksi HIV pada Pria Homoseksual: Sebuah Studi 

dengan pendekatan Interpretative Phenomenological Analysys” memiliki 

fokus penelitian pengalaman terinfeksi HIV pada pria homoseksual dan 

menggunakan metode penelitian kualitatif (fenomenologi), sedangkan 

penelitian yang akan diteliti memiliki fokus penelitian psychological well 

being pada gay yang terinfeksi HIV/AIDS dan menggunakan metode 

penelitian kualitatif  (studi kasus). 

3. “Khusnudzon dan pshychological well being pada orang dengan HIV/AIDS” 

yang diteliti oleh Qurotul Uyun dan Irman Nuryadin Siddik pada tahun (2017). 

Persamaan penelitian ini terletak pada fokus penelitiannya, yaitu 

psychological well being, namun penelitian dengan judul “Khusnudzon dan 

pshychological well being pada orang dengan HIV/AIDS” menambahkan 

khusnudzon sebagai fokus penelitian utamanya. Perbedaan penelitian terletak 

pada sub fokus penelitian, penelitian yang akan dilakukan menggunakan sub 

fokus gay yang terinfeksi HIV/AIDS. Sedangkan penelitian dengan judul 
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“Khusnudzon dan pshychological well being pada orang dengan HIV/AIDS” 

menggunakan sub fokus orang (umum) yang terinfeksi HIV/AIDS.  

  Penelitian dengan judul “Psychological Well-Being pada Gay yang 

Terinfeksi HIV/AIDS” bersifat unik dan masih jarang untuk diteliti, sehingga 

peneliti tertarik untuk meneliti “Psychological Well-Being pada Gay yang 

Terinfeksi HIV/AIDS”. 

 

 

 

 

 

 

 



11 
 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 


