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ABSTRAK

Penelitian ini memiliki tujuan untuk mengetahui gambaran health belief model
(HBM) pada pria gay yang berperilaku sehat sebagai upaya pencegahan penyakit
menular seksual (PMS). Melalui pendekatan kualitatif fenomenologi, penelitian ini
diharapkan mampu menggali persepsi, keyakinan, dan kondisi berdasarkan
pengalaman responden. Data didapatkan dengan melakukan wawancara semi-
terstruktur yang dilakukan secara offline dan online pada tiga informan berusia 18-
25 tahun yang aktif dalam hubungan sesama jenis dan telah menerapkan perilaku
seksual sehat, seperti penggunaan alat pengaman dan pemeriksaan kesehatan rutin.
Hasil penelitian menunjukkan bahwa informan memiliki kesadaran terhadap risiko
PMS, dengan fokus pada aspek perceived susceptibility dan perceived severity.
Faktor seperti persepsi mendorong langkah preventif atau pencegahan yang
dilakukan dengan penggunaan kondom, biaya kondom yang terjangkau, serta
dukungan komunitas, mendorong mereka untuk konsisten menjaga perilaku sehat.
Pada perceived benefits, adanya perlindungan tambahan dan rasa aman yang
dirasakan mampu meningkatkan dan mendorong konsistensi preventif pada
informan. Selain itu, cues to action berupa pengalaman pribadi dan informasi
kesehatan dari media turut meningkatkan kepatuhan mereka terhadap langkah
pencegahan. Penelitian ini menunjukkan adanya perbedaan antara stigma oleh
masyarakat terhadap komunitas gay dan kenyataan bahwa banyak individu dalam
komunitas tersebut telah menerapkan praktik kesehatan yang baik. Oleh karena itu,
health belief model (HBM) terbukti menjadi pendekatan yang efektif untuk
memahami perilaku kesehatan seksual, memprediksi penerapan tindakan preventif,
dan merancang intervensi yang tepat guna meningkatkan kesejahteraan komunitas
LGBT. Temuan ini memberikan kontribusi penting dalam kajian psikologi
kesehatan, terutama dalam memahami dinamika perilaku sehat di kalangan
komunitas gay di Indonesia.

Kata Kunci: Health Belief Model (HBM), perilaku sehat; Penyakit Menular
Seksual (PMS); gay
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Famella Deatya Harianto (2024). “Qualitative Study: Overview Health Belief
Model On Healthy Behaviour Gay”. Undergraduate Thesis. Faculty of Psychology,
Widya Mandala Surabaya Catholic University.

ABSTRACT

This study aims to determine the picture of the health belief model (HBM) in gay
men who behave healthily as an effort to prevent sexually transmitted diseases
(STDs). Through a qualitative phenomenological approach, this research is
expected to explore perceptions, beliefs, and conditions based on respondents’
experiences. Data were obtained by conducting semi-structured interviews
conducted offline and online with three informants aged 18-25 years old who are
active in same-sex relationships and have implemented healthy sexual behaviors,
such as the use of safety equipment and regular health checks. The results showed
that informants have awareness of the risks of STDs, with a focus on perceived
susceptibility and perceived severity. Factors such as the perception of encouraging
preventive measures by using condoms, the affordable cost of condoms, and
community support, encourage them to consistently maintain healthy behavior. In
perceived benefits, the additional protection and perceived safety can increase and
encourage preventive consistency in informants. In addition, cues to action in the
form of personal experience and health information from the media also increased
their adherence to preventive measures. This study shows the discrepancy between
the stigmatization by society of the gay community and the fact that many
individuals in the community have implemented good health practices. Therefore,
the health belief model (HBM) proved to be an effective approach to understanding
sexual health behaviors, predicting the adoption of preventive measures, and
designing appropriate interventions to improve the well-being of the LGBT
community. These findings make an important contribution to the study of health
psychology, especially in understanding the dynamics of healthy behaviors among
the gay community in Indonesia.

Keywords: Health Belief Model (HBM), healthy behavior; Sexually Transmitted
Diseases (STDs),; gay
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