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BAB II 

LANDASAN TEORI 

 

A. Tinjauan Teori  

1. Perilaku Seks Pranikah 

a. Pengertian 

Perilaku merupakan respon atau reaksi seseorang terhadap 

stimulus (rangsangan dari luar). Oleh karena perilaku ini terjadi melalui 

proses adanya stimulus terhadap organisme dan kemudian organisme 

tersebut merespons (Notoatmodjo, 2007). 

Dilihat dari bentuk respons terhadap stimulus ini, maka menurut 

Notoatmodjo (2007), perilaku dapat dibedakan menjadi dua, yaitu : 

1) Perilaku tertutup (covert behaviour) 

Respons seseorang terhadap stimulus dalam bentuk 

terselubung atau tertutup (covert). Respons atau reaksi terhadap 

stimulus ini masih terbatas pada perhatian, persepsi, 

pengetahuan/kesadaran dan sikap yang terjadi pada orang yang 

menerima stimulus tersebut, dan belum dapat diamati secara jelas 

oleh orang lain.  

2) Perilaku terbuka (overt behaviour) 

Respons seseorang terhadap stimulus dalam bentuk 

tindakan nyata atau terbuka. Respons terhadap stimulus tersebut 

sudah jelas dalam bentuk tindakan atau praktik (practce) yang 

dengan mudah dapat diamati atau dilihat oleh orang lain. Oleh 

sebab itu disebut overt behaviour. 
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Menurut  Soetjiningsih, (2004) perilaku seks  pranikah pada 

remaja adalah segala tingkah laku remaja yang didorong oleh hasrat 

baik  dengan  lawan  jenis  maupun  sesama  jenis  yang  dilakukan  

sebelum adanya hubungan resmi suami istri. Objek seksualnya bisa 

berupa orang lain, orang dalam khayalan, atau diri sendiri. 

Seks pranikah adalah hubungan seksual yang dilakukan 

oleh pasangan tanpa ikatan perkawinan. Perilaku seks pranikah itu 

merupakan kecenderungan remaja untuk melakukan hal-hal yang 

makin dalam untuk melibatkan dirinya dalam hubungan fisik antar 

remaja yang berlainan jenis (Sarwono, 2011). 

b. Faktor yang Mempengaruhi Perilaku  

Menurut Green dalam Notoatmodjo (2007) faktor yang 

mempengaruhi perilaku yaitu:  

1) Faktor Predisposisi (Predisposing factor) 

Faktor ini mencakup pengetahuan dan sikap masyarakat terhadap 

hal-hal yang berkaitan dengan  kesehatan, sistem nilai yang dianut, 

tingkat pendidikan, tingkat sosial ekonomi, tradisi dan kepercayaan 

masyarakat  terhadap perilaku kesehatan. 

2) Faktor Pemungkin (Enabling factor) 

Faktor ini mencakup sarana dan prasarana atau fasilitas yang  

tersedia bagi masyarakat. Fasilitas ini pada hakikatnya mendukung  

atau  memungkinkan terwujudnya suatu perilaku kesehatan. 
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3) Faktor Penguat (Reinforcing factor) 

Faktor ini meliputi faktor sikap dan perilaku tokoh masyarakat, 

tokoh agama. Termasuk  peraturan-peraturan,  baik  dari  pusat  

maupun pemerintah daerah yang terkait dengan perilaku kesehatan. 

c. Faktor yang menyebabkan perilaku seks pranikah 

Faktor yang menyebabkan perilaku seks pranikah pada remaja 

menurut  Sarwono (2011) antara lain adalah :  

1) Pengetahuan 

Kurangnya pengetahuan tentang kesehatan reproduksi pada remaja 

yang sudah mulai berkembang kematangan seksualnya secara 

lengkap kurang mendapat pengarahan dari orang tua mengenai 

kesehatan reproduksi khususnya tentang akibat-akibat perilaku seks 

pranikah maka mereka sulit mengendalikan rangsangan-rangsangan 

dan banyak  kesempatan seksual pornografi melalui media massa 

yang membuat mereka melakukan perilaku seksual secara bebas 

tanpa mengetahui resiko-resiko yang dapat terjadi seperti kehamilan 

yang tidak diinginkan.  

2) Meningkatnya libido seksual 

Di dalam upaya mengisi peran sosial, seorang remaja mendapatkan  

motivasinya dari meningkatnya energi seksual atau libido, energi  

seksual ini berkaitan erat dengan kematangan fisik. 
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3) Media informasi 

Adanya penyebaran media informasi dan rangsangan seksual   

melalui media massa yaitu dengan adanya teknologi yang canggih  

seperti, internet, majalah, televisi, video. Remaja  cenderung  ingin  

tahu dan ingin mencoba serta ingin meniru apa yang dilihat  dan 

didengarnya, khususnya karena remaja pada umumnya belum  

mengetahui masalah seksual secara lengkap dari orang tuanya. 

4) Norma agama  

Sementara itu perkawinan ditunda, norma-norma agama tetap 

berlaku dimana orang tidak boleh melaksanakan hubungan seksual 

sebelum menikah. Pada masyarakat modern bahkan larangan 

tersebut  berkembang  lebih  lanjut  pada  tingkat yang lain seperti 

berciuman dan masturbasi untuk remaja yang tidak dapat menahan 

diri akan mempunyai kecenderungan melanggar larangan tersebut. 

5) Orang tua 

Ketidaktahuan orang tua maupun sikap yang masih  

menabukan pembicaraan seks dengan anak bahkan cenderung  

membuat jarak dengan anak. Akibatnya pengetahuan remaja  

tentang seksualitas sangat kurang. Padahal peran orang tua 

sangatlah penting, terutama pemberian pengetahuan tentang 

seksualitas. 
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2) Pergaulan semakin bebas 

Gejala ini banyak terjadi di kota-kota besar, banyak  kebebasan 

pergaulan antar jenis kelamin pada remaja, semakin tinggi tingkat 

pemantauan orang  tua  terhadap  anak  remajanya,  semakin  rendah 

kemungkinan perilaku menyimpang menimpa remaja. 

Suryoputro, dkk (2006) menyatakan bahwa perilaku seksual 

manusia dapat dibedakan oleh dua hal yang saling berhubungan antara 

faktor personal/individu dan faktor lingkungan. Adapun variabel-variabel 

tersebut dikategori kedalam  

1) Faktor personal: Variabel-variabel yang termasuk dalam faktor ini 

adalah pengetahuan mengenai HIV/AIDS, Penyakit Menular Seksual 

(PMS), aspek-aspek kesehatan reproduksi, sikap terhadap layanan 

kesehatan seksual & reproduksi, kerentanan yang dirasakan terhadap 

resiko kesehatan reproduksi, gaya hidup, pengendalian diri, aktifitas 

sosial, rasa percaya diri dan variabel-variabel demografi seperti: usia, 

agama dan status perkawinan.  

2) Faktor lingkungan: variabel-variabel yang termasuk di dalam faktor 

ini adalah akses dan kontak dengan sumber-sumber informasi, sosial-

budaya, nilai dan norma sebagai pendukung sosial untuk perilaku 

tertentu. 

d. Bentuk-bentuk Perilaku Seks Pranikah 

Menurut Sarwono (2011) bentuk tingkah laku  seks  bermacam-

macam  mulai  dari  perasaan  tertarik,  pacaran,  kissing, kemudian 

sampai intercourse. Tahap perilaku seks ini meliputi: 
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1) Kissing 

Ciuman yang dilakukan untuk menimbulkan rangsangan  

seksual, seperti di bibir disertai dengan rabaan pada bagian-bagian 

sensitif yang dapat menimbulkan rangsangan seksual.  Berciuman  

dengan bibir tertutup merupakan ciuman yang umum dilakukan. 

Berciuman dengan mulut  dan  bibir  terbuka,  serta  menggunakan  

lidah  itulah  yang  disebut french kiss. Kadang ciuman ini juga 

dinamakan ciuman mendalam/soul kiss. 

2) Necking 

Berciuman di sekitar leher ke bawah. Necking merupakan 

istilah yang digunakan untuk menggambarkan ciuman di sekitar  

leher dan pelukan yang lebih mendalam. 

3) Petting 

Perilaku  menggesek-gesekkan  bagian  tubuh  yang  sensitif,  

seperti  payudara dan organ kelamin. Merupakan langkah yang lebih 

mendalam dari  necking.  Ini  termasuk  merasakan  dan  mengusap-

usap  tubuh pasangan termasuk lengan, dada, buah dada, kaki, dan 

kadang-kadang daerah kemaluan, baik di dalam atau di luar pakaian. 

4) Intercouse 

Bersatunya dua orang secara seksual yang dilakukan oleh 

pasangan pria dan wanita yang ditandai dengan penis pria yang 

ereksi masuk ke dalam vagina untuk mendapatkan kepuasan seksual. 
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Perilaku seksual menurut Sarwono (2011) merupakan segala 

bentuk perilaku  yang didorong oleh hasrat seksual, baik dengan lawan 

jenis maupun dengan sesama jenis. Bentuk perilaku seksual, mulai dari 

bergandengan tangan (memegang lengan pasangan), berpelukan (seperti 

merengkuh bahu, merengkuh pinggang), bercumbu (seperti cium pipi, 

cium kening, cium bibir), meraba bagian tubuh yang sensitif, 

menggesek-gesekkan alat kelamin sampai dengan memasukkan alat 

kelamin. Demikian halnya dengan perilaku seksual pranikah pada 

remaja akan muncul ketika remaja mampu mengkondisikan situasi 

untuk merealisasikan dorongan emosional dan pemikirannya tentang 

perilaku seksualnya atau sikap terhadap perilaku seksualnya. 

Perilaku seksual ringan mencakup : 1) menaksir; 2) pergi 

berkencan, 3) mengkhayal, 4) berpegangan tangan, 5) berciuman ringan 

(kening,  pipi), 6) saling memeluk, sedangkan yang termasuk kategori 

berat adalah : 1) Berciuman bibir/mulut dan lidah, 2) meraba dan 

mencium bagian bagian sensitive seperti payudara, alat kelamin, 3) 

menempelkan alat kelamin, 4) oral seks, 5) berhubungan seksual 

(senggama) (Tjiptanigrum, 2009).  

 

2. Pengetahuan 

a. Pengertian Pengetahuan 

Pengetahuan (knowledge) adalah hasil tahu dari manusia, yang 

sekedar menjawab pertanyaan “what”. Pengetahuan adalah apa yang 

diketahui oleh manusia atau hasil pekerjaan manusia menjadi tahu 

(Notoatmodjo, 2010).  



16 

 

 

 

Pengetahuan adalah merupakan hasil mengingat suatu hal, 

termasuk mengingat kembali kejadian yang pernah dialami baik secara 

sengajamaupun tidak sengaja dan ini terjadi setelahorang malakukan 

kontak atau pengamatan terhadap suatu obyek tertentu (Mubarok, 

2009). 

b. Tingkatan Pengetahuan 

Notoatmodjo (2010), menyatakan ada 6 tingkat pengetahuan 

yang dicapai dalam domain kognitif yaitu sebagai berikut : 

1) Tahu (know) 

Tahu diartikan sebagai mengingat suatu materi yang telah 

dipelajari sebelumnya. Pengetahuan tingkat ini adalah mengingat 

kembali terhadap suatu yang spesifik dari seluruh bahan yang 

dipelajari atau rangsangan yang telah diterima.  

2) Memahami (Comprehention) 

Memahami diartikan sebagai suatu kemampuan untuk 

menjelaskan secara benar tentang objek yang diketahui dan dapat 

menginterprestasikan materi tersebut secara benar, orang yang 

telah paham terhadap objek atau materi harus dapat menjelaskan, 

menyebutkan contoh, menyimpulkan, meramalkan dan sebagainya 

terhadap objek yang dipelajari. 

3) Aplikasi (Application) 

Aplikasi diartikan sebagai kemampuan untuk menggunakan 

materi yang telah dipelajari pada situasi atau kondisi sebenamya, 

aplikasi ini diartikan dapat sebagai aplikasi atau penggunaan 
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hukum-hukum, rumus metode, prinsip dan sebagainya dalam 

konteks atau situasi yang lain. 

4) Analisis (Analisys) 

Analisis adalah suatu kemampuan untuk menjabarkan materi 

atau suatu objek ke dalam komponen-komponen tetapi masih 

dalam suatu struktur organisasi tersebut dan masih ada kaitannya 

satu sama lain. Kemampuan analisa ini dapat dilihat dari 

penggunaan kata kerja dapat menggambarkan, membedakan, 

mengelompokkan dan seperti sebagainya. Analisis merupakan 

kemampuan untuk mengidentifikasi, memisahkan dan sebagainya. 

5) Sintesa (Syntesis) 

Sintesa adalah suatu kemampuan untuk meletakkan atau 

menggabungkan bagian-bagian didalam suatu bentuk keseluruhan 

yang baru. 

6) Evaluasi (Evaluation) 

Evaluasi ini berkaitan dengan kemampuan untuk 

melakukan justifikasi atau penilaian terhadap suatu materi atau 

objek. Penilaian itu berdasarkan suatu kriteria yang ditentukan 

sendiri atau menggunakan kriteria yang telah ada. 

c. Faktor-faktor yang  mempengaruhi  pengetahuan  seseorang 

Widianti, dkk (2007), menyatakan bahwa pengetahuan seseorang 

dapat dipengaruhi oleh beberapa faktor, yaitu : 
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1) Pengalaman 

Pengalaman dapat diperoleh dari pengalaman sendiri maupun 

orang lain. Pengalaman yang sudah diperoleh dapat memperluas 

pengetahuan seseorang 

2) Tingkat Pendidikan 

Pendidikan dapat membawa wawasan atau pengetahuan seseorang. 

Secara umum, seseorang yang berpendidikan lebih tinggi akan 

mempunyai pengetahuan yang lebih luas dibandingkan dengan 

seseorang yang tingkat pendidikannya lebih rendah. 

3) Keyakinan 

Biasanya keyakinan diperoleh secara turun temurun dan tanpa 

adanya pembuktian terlebih dahulu. Keyakinan ini bias 

mempengaruhi pengetahuan seseorang, baik keyakinan itu sifatnya 

positif maupun negatif. 

4) Fasilitas 

Fasilitas–fasilitas sebagai sumber informasi yang dapat 

mempengaruhi pengetahuann seseorang, misalnya radio, televisi, 

majalah, koran, dan buku. 

5) Penghasilan 

Penghasilan tidak berpengaruh langsung terhadap pengetahuan 

seseorang. Namun bila seseorang berpenghasilan cukup besar 

maka akan mampu untuk menyediakan atau membeli fasilitas– 

fasilitas sumber informasi. 
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6) Sosial Budaya 

Kebudayaan setempat dan kebiasaan dalam keluarga dapat 

mempengaruhi pengetahuan, persepsi, dan sikap seseorang 

terhadap sesuatu
 
. 

d. Kesehatan Reproduksi Remaja  

Kesehatan reproduksi adalah suatu keadaan sejahtera fisik,  

mental dan sosial secara utuh, tidak semata-mata bebas dari penyakit 

atau  kecacatan dalam semua hal yang berkaitan dengan sistem 

reproduksi, serta  fungsi dan prosesnya (Widyastuti, 2009). 

Kesehatan reproduksi merupakan keadaan sehat baik secara 

fisik, jiwa maupun sosial yang berkaitan dengan sistem, fungsi dan 

proses reproduksi. Reproduksi sendiri merupakan proses alami untuk 

melanjutkan keturunan. Reproduksi sehat berkaitan dengan sikap dan 

perilaku sehat dan bertanggung jawab seseorang berkaitan dengan alat 

reproduksi dan fungsi-fungsinya serta pencegahan terhadap gangguan-

gangguan yang mungkin timbul. (Depkes RI, 2007). 

Tujuan kesehatan reproduksi menurut Manuaba (2009), adalah 

sebagai berikut : 

1) Tujuan Utama 

Tujuan utama program kesehatan reproduksi adalah meningkatkan 

kesadaran kemandiriaan wanita dalam mengatur fungsi dan proses 

reproduksinya, termasuk kehidupan seksualitasnya, sehingga hak-
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hak reproduksinya dapat terpenuhi yang pada akhirnya menuju 

peningkatan kualitas hidupnya. 

2) Tujuan Khusus  

Dari tujuan umum tersebut dapat dijabarkan empat tujuan khusus 

yaitu: 

a) Meningkatnya kemandirian wanita dalam memutuskan peran 

dan fungsi reproduksinya. 

b) Meningkatnya hak dan tanggung jawab sosial wanita dalam 

menentukan kapan hamil, jumlah dan jarak kehamilan; 

c) Meningkatnya peran dan tanggung jawab sosial pria terhadap 

akibat dari perilaku seksual dan fertilitasnya kepada kesehatan 

dan kesejahteraan pasangan dan anak-anaknya; 

d) Dukungan yang menunjang wanita untuk membuat keputusan 

yang berkaitan dengan proses reproduksi, berupa pengadaan 

informasi dan pelayanan yang dapat memenuhi kebutuhan untuk 

mencapai kesehatan reproduksi secara optimal. 

e) Pendidikan kesehatan reproduksi pada dasarnya merupakan 

upaya untuk memberikan pengetahuan tentang fungsi, sistem 

dan proses reproduksi sebagai akibat pertumbuhan dan 

perkembangan manusia, sekaligus memantapkan moral, etika 

serta membangun komitmen agar tidak terjadi penyalahgunaan 

organ reproduksi tersebut. 
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Menurut Romauli (2009) beberapa masalah yang terjadi pada 

remaja yang berhubungan dengan kesehatan reproduksi antara lain 

adalah sebagai berikut : 

1) Perilaku Seksual pada remaja  

Salah satu aktivitas yang sering dilakukan oleh para remaja, 

masturbasi, percumbuan seks oral. Pola perilaku ini tidak saja 

dilakukan oleh pasangan suami istri tetapi juga telah dilakukan 

oleh sebagian dari remaja.  

2) PMS (Premenstrual Syndrome)  

Adalah gabungan dari gejala fisik dan atau fisiologis yang biasanya 

terjadi mulai beberapa hari sampai satu minggu sebelum haid dan 

menghilang setelah haid datang. 

3) Infeksi Menular Seksual (IMS)  

Infeksi Menular Seksual (IMS) adalah penyakit yang ditularkan 

melalui hubungan seksual. Infeksi menular seksual akan lebih 

beresiko bila melakukan hubungan seksual dengan bergonta-ganti 

pasangan baik melalui vagina, oral maupun anal. 

4) Kehamilan Tidak Diharapkan 

Salah satu faktor dari seks pranikah atau seks bebas adalah terjadi 

kehamilan yang tidak diharapkan. Salah satu risiko sosial adalah 

berhenti/putus sekolah atas kemauan sendiri dikarenakan rasa malu 

atau cuti melahirkan. 
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3. Gaya Hidup  

a. Pengertian  

Gaya hidup adalah pola hidup seseorang di dunia  yang 

diekspresikan dalam aktivitas,  minat,  dan  opininya  (Kotler, 2012).  

Gaya hidup adalah pola hidup seseorang dalam dunia kehidupan  

sehari-hari  yang  dinyatakan  dalam  kegiatan,  minat  dan  pendapat  

yang bersangkutan (Suratno dan Rismiati, 2007). 

Gaya hidup adalah cara hidup individu yang di identifikasikan 

oleh bagaimana orang menghabiskan  waktu  mereka  (aktivitas),  apa  

yang  mereka  anggap  penting  dalam hidupnya  (ketertarikan)  dan  

apa  yang  mereka  pikirkan  tentang  dunia sekitarnya (Kaparang, 

2013). 

Gaya hidup adalah prinsip sistem dengan mana kepribadian 

individual berfungsi yang memerintahkan  keseluruh  bagian-

bagiannya. Gaya hidup merupakan prinsip yang menjelaskan keunikan  

seseorang. Setiap orang mempunyai gaya hidup tetapi tidak mungkin 

ada dua orang mengembangkan gaya hidup yang sama. Semua tingkah 

laku orang muncul dari gaya hidupnya. Orang mempersepsikan, 

mempelajari dan mengingat apa saja yang cocok dengan gaya hidupnya 

dan mengabaikan semuanya (Sudjiwanati, 2013). 

b. Bentuk Gaya Hidup  

Menurut Chaney (dalam  Kaparang,  2013),  ada  beberapa bentuk  

gaya hidup, antara lain : 
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1) Industri Gaya Hidup  

Dalam  abad  gaya  hidup,  penampilan-diri itu justru  

mengalami estetisisasi, "estetisisasi kehidupan sehari-hari" dan  

bahkan tubuh/diri justru mengalami estetisisasi tubuh. Tubuh/diri 

dan kehidupan sehari-hari menjadi sebuah proyek, benih  

penyemaian gaya hidup. "Kamu bergaya maka kamu ada!" adalah  

ungkapan yang mungkin cocok untuk melukiskan kegandrungan  

manusia modern akan gaya. Itulah sebabnya industri gaya hidup 

untuk sebagian besar adalah industri penampilan. 

2) Iklan Gaya Hidup 

Dalam masyarakat mutakhir, berbagai perusahaan (korporasi), 

para politisi, individu-individu semuanya terobsesi dengan citra. Di 

dalam era globalisasi informasi seperti sekarang  ini,  yang  berperan  

besar dalam membentuk budaya citra (image culture) dan budaya 

cita rasa (taste culture) adalah gempuran iklan yang menawarkan 

gaya visual yang kadang-kadang mempesona dan memabukkan. 

Iklan merepresentasikan gaya hidup dengan menanamkan secara 

halus (subtle) arti pentingnya citra diri untuk  tampil di muka publik. 

Iklan juga perlahan tapi pasti mempengaruhi pilihan cita rasa  yang 

dibuat.  

3) Public Relations dan Journalisme Gaya Hidup 

Pemikiran mutakhir dalam dunia promosi sampai pada  

kesimpulan bahwa dalam budaya berbasis-selebriti (celebrity  based-

culture), para selebriti membantu dalam pembentukan identitas dari 
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para konsumen kontemporer. Dalam budaya konsumen, identitas  

menjadi  suatu  sandaran  "aksesori  fashion".  Wajah  generasi  baru  

yang dikenal sebagai anak-anak e-generation, menjadi seperti  

sekarang ini dianggap terbentuk melalui identitas yang diilhami 

selebriti (celebrity-inspired identity), cara mereka berselancar di 

dunia maya (internet), cara mereka gonta-ganti busana untuk jalan-

jalan. Ini berarti bahwa selebriti dan citra mereka digunakan momen  

demi momen untuk membantu konsumen dalam parade identitas. 

4) Gaya Hidup Mandiri 

Kemandirian adalah mampu hidup tanpa bergantung mutlak  

kepada sesuatu yang lain. Untuk itu diperlukan kemampuan untuk 

mengenali kelebihan dan kekurangan diri sendiri, serta berstrategi  

dengan kelebihan dan kekurangan tersebut untuk mencapai tujuan.  

Nalar adalah alat untuk menyusun strategi. Bertanggung jawab  

maksudnya melakukan perubahan secara sadar dan memahami  

betuk setiap resiko yang akan terjadi serta siap menanggung resiko  

dan dengan kedisiplinan akan terbentuk gaya hidup yang mandiri.  

Dengan gaya hidup mandiri, budaya konsumerisme tidak lagi 

memenjarakan manusia. Manusia akan bebas dan merdeka untuk 

menentukan pilihannya secara bertanggung jawab, serta 

menimbulkan inovasi-inovasi yang kreatif untuk menunjang 

kemandirian tersebut. 
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5) Gaya Hidup Hedonis 

Gaya hidup hedonis adalah suatu pola hidup yang  aktivitasnya 

untuk mencari kesenangan hidup, seperti lebih banyak  

menghabiskan waktu di luar rumah,  lebih banyak bermain, senang 

pada keramaian kota, senang membeli barang mahal yang  

disenanginya, serta selalu ingin menjadi pusat perhatian.  

c. Faktor yang Mempengaruhi Gaya Hidup  

Gaya hidup seseorang dapat dilihat  dari perilaku  yang  dilakukan  

oleh  individu  seperti kegiatan-kegiatan  untuk mendapatkan  atau  

mempergunakan  barang-barang dan  jasa, termasuk  didalamnya  

proses pengambilan keputusan pada penentuan kegiatan-kegiatan 

tersebut. Lebih lanjut Amstrong menyatakan bahwa faktor-faktor  yang 

mempengaruhi gaya hidup seseorang ada 2  faktor yaitu  faktor  yang 

berasal dari dalam diri individu (internal) dan  faktor  yang berasal dari 

luar (eksternal). Faktor internal yaitu sikap, pengalaman, dan  

pengamatan, kepribadian, konsep diri, motif, dan persepsi sedangkan 

faktor eksternal terdiri dari kelompok referensi,  keluarga, kelas sosial, 

dan kebudayaan (Kotler, 2012) dengan  penjelasannya  sebagai berikut : 

1) Faktor internal 

a) Sikap 

Sikap  berarti  suatu  keadaan  jiwa  dan  keadaan  pikir  yang  

dipersiapkan  untuk memberikan  tanggapan  terhadap  suatu  

objek yang diorganisasi melalui pengalaman dan mempengaruhi  

secara langsung pada perilaku. Keadaan jiwa tersebut sangat  
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dipengaruhi oleh tradisi, kebiasaan,  kebudayaan  dan  lingkungan 

sosialnya. 

b) Pengalaman dan pengamatan 

Pengalaman  dapat  mempengaruhi  pengamatan  sosial  dalam  

tingkah laku, pengalaman dapat diperoleh dari semua  

tindakannya  di masa  lalu  dan  dapat dipelajari,  melalui  belajar  

orang akan dapat memperoleh pengalaman. Hasil dari 

pengalaman sosial akan dapat membentuk pandangan terhadap 

suatu objek. 

c) Kepribadian 

Kepribadian  adalah  konfigurasi  karakteristik  individu  dan  cara  

berperilaku  yang menentukan perbedaan perilaku dari setiap 

individu. 

d) Konsep diri 

Faktor lain yang menentukan kepribadian individu adalah 

konsep diri. Konsep diri sudah  menjadi  pendekatan  yang  

dikenal  amat  luas untuk menggambarkan hubungan antara 

konsep diri konsumen dengan image merek. Bagaimana individu 

memandang dirinya akan mempengaruhi minat terhadap suatu 

objek. Konsep diri sebagai inti dari pola kepribadian akan 

menentukan perilaku  individu  dalam menghadapi  permasalahan  

hidupnya, karena  konsep  diri  merupakan frame  of reference 

yang menjadi awal perilaku. 
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e) Motif 

Perilaku individu muncul karena adanya motif kebutuhan untuk 

merasa aman dan kebutuhan terhadap prestise merupakan 

beberapa contoh tentang motif. Jika motif seseorang terhadap 

kebutuhan akan prestise itu besar maka akan membentuk gaya 

hidup yang cenderung mengarah kepada gaya hidup hedonis. 

f) Persepsi 

Persepsi  adalah  proses  dimana  seseorang  memilih,  mengatur,  

dan menginterpretasikan  informasi  untuk  membentuk  suatu  

gambar  yang  berarti mengenai  dunia.   

2) Faktor  eksternal   

a) Kelompok referensi 

Kelompok referensi adalah kelompok yang memberikan pengaruh 

langsung atau tidak  langsung  terhadap  sikap  dan  perilaku  

seseorang. Kelompok yang memberikan  pengaruh  langsung  

adalah  kelompok  dimana  individu  tersebut menjadi anggotanya 

dan saling berinteraksi, sedangkan kelompok yang memberi 

pengaruh  tidak  langsung  adalah  kelompok  dimana  individu  

tidak  menjadi anggota  didalam  kelompok  tersebut.  Pengaruh-

pengaruh  tersebut  akan menghadapkan individu pada perilaku 

dan gaya hidup tertentu. 

b) Keluarga 

Keluarga memegang peranan terbesar dan terlama dalam 

pembentukan sikap dan perilaku individu. Hal ini karena pola 
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asuh orang tua akan membentuk kebiasaan anak yang secara tidak 

langsung mempengaruhi pola hidupnya. 

c) Kelas sosial 

Kelas  sosial  adalah  sebuah  kelompok  yang  relatif  homogen  

dan  bertahan  lama dalam sebuah masyarakat, yang tersusun 

dalam sebuah urutan jenjang, dan para anggota  dalam  setiap  

jenjang  itu  memiliki  nilai,  minat,  dan  tingkah  laku  yang 

sama. 

Menurut Sudjiwanati (2013) menyatakan bahwa faktor-faktor 

yang mempengaruhi gaya hidup yaitu :  

1) Activity yaitu tingkah laku nyata dapat di observasi (aktivitas)  

2) Interest yaitu tingkah laku yang melatarbelakangi suatu pilihan 

perilaku 

3) Opnion yaitu reaksi lisan atau tulisan terhadap peryataan atau event 

tertentu 

4. Remaja  

a. Pengertian Remaja  

Remaja (Adolescence) yang berarti tumbuh ke arah kematangan. 

Kematangan yang dimaksud adalah bukan hanya kematangan fisik, 

tetapi juga kematangan sosial dan psikologis (Widyastuti, 2009). Masa 

remaja adalah masa transisi yang ditandai oleh adanya perubahan fisik 

emosi dan psikis. Masa remaja yakni antara usia 10 – 19 tahun adalah 

suatu periode masa pematangan organ reproduksi manusia dan sering 

disebut masa pubertas (Widyastuti, 2009).  



29 

 

 

 

Tahap perkembangan remaja meliputi : 1). Masa remaja awal 

(12-15 tahun), 2). Masa remaja tengah (15-18 tahun) dan 3). Masa 

remaja akhir (18-21 tahun) (Darmasiha, dkk, 2011). 

Masa remaja merupakan masa peralihan dari perilaku seksual  

anak-anak  ke perilaku  seksual  dewasa, pada fase ini perkembangan 

emosi belum stabil dan rasa keingintahuan untuk mencoba hal-hal yang 

baru semakin tinggi apalagi keingintahuan remaja mengenai  

seksualitas serta dorongan seksualnya telah menyebabkan remaja 

melakukan aktivitas seksual dengan lawan jenisnya namun, disisi lain 

remaja memiliki pengetahuan yang kurang mengenai seksualitas 

sehingga remaja rentan melakukan seks bebas (Soetjiningsih, 2004). 

Masa remaja juga merupakan masa peralihan dari anak-anak 

menuju dewasa. Pada masa ini banyak terjadi perubahan baik dalam hal 

fisik maupun psikis. Perubahan-perubahan tersebut dapat mengganggu 

batin remaja. Kondisi ini menyebabkan remaja dalam kondisi rawan 

dalam menjalani proses pertumbuhan dan perkembangannya. Kondisi 

ini juga diperberat dengan adanya globalisasi yang ditandai dengan 

makin derasnya arus informasi. 

b. Perubahan Fisik Pada Remaja 

Bila pubertas terjadi sebelum usia 9 tahun, atau belum juga 

terjadi sampai usia 13 – 15 tahun, harus dikonsultasikan ke dokter 

untuk memastikan ada tidaknya kelainan. 
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Pada saat pubertas terjadi perubahan fisik yang bermakna 

sampai pubertas terakhir dan berhenti pada saat dewasa, keadaan ini 

terjadi pada semua remaja normal, yang berbeda adalah awal mulainya. 

Mungkin ada remaja laki-laki yang sudah tumbuh kumis tipis, 

sementara yang lainnya belum. Seringkali perkembangan yang berbeda 

dengan sebayanya membuat remaja risau, akan tetapi bila tidak terlalu 

jauh dengan temannya masih bisa dianggap normal dan akan mengejar 

ketinggalan pertumbuhan tersebut.  

Pada pertumbuhan fisik remaja baik laki-laki maupun 

perempuan adalah kecepatan tumbuhnya (growth spurt). Pada saat ini 

pertumbuhan tinggi badan (linier) terjadi amat cepat. Perbedaan 

pertumbuhan fisik laki-laki dan perempuan adalah pada pertumbuhan 

organ reproduksinya, di mana akan diproduksi hormon yang berbeda, 

penampilan yang berbeda, serta bentuk tubuh yang berbeda akibat 

berkembangnya tanda seks sekunder.  

Anak perempuan mulai tumbuh pesat fisiknya pada usia 10 

tahun dan paling cepat terjadi pada usia 12 tahun. Sedangkan pada laki-

laki, 2 tahun lebih lambat mulainya, namun setelah itu bertambah tinggi 

12 – 15 cm dalam tempo 1 tahun pada usia 13 tahun sampai menjelang 

14 tahun. Pertumbuhan fisik perempuan dan laki-laki tidak sejalan 

dengan perkembangan emosionalnya. Seorang remaja yang badannya 

tinggi besar belum tentu mempunyai emosi yang matang, sebaliknya 

yang bertubuh biasa saja mempunyai emosi yang lebih matang. 
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Pertumbuhan tinggi remaja dipengaruhi tiga faktor yaitu : 

genetik (faktor keturunan), gizi dan variasi individu. Secara genetik 

orang tua yang tubuhnya tinggi, punya anak remaja yang juga tinggi. 

Faktor gizi juga sangat berpengaruh, remaja dengan status gizi yang 

baik akan tumbuh lebih tinggi dibanding dengan remaja yang dengan 

status gizi kurang.  (Depkes RI, 2007).  

c. Remaja Perempuan 

Pertumbuhan pesat umumnya pada usia 10-11 tahun. 

Perkembangan payudara merupakan tanda awal dari pubertas, di mana 

daerah puting susu dan sekitarnya mulai membesar, kemudian rambut 

pubis muncul. Pada sepertiga anak remaja, pertumbuhan rambut pubis 

terjadi sebelum tumbuhnya payudara rambut ketiak dan badan mulai 

tumbuh pada usia (12 – 13) tahun. Tumbuhnya rambut badan bervariasi 

luas. Pengeluaran sekret vagina terjadi pada usia 10 – 13 tahun. 

Keringat ketiak mulai diproduksi pada usia 12 – 13 tahun, karena 

berkembangnya kelenjar apokrin yang juga menyebabkan keringat 

ketiak mempunyai bau yang khas. Menstruasi terjadi pada usia 11 – 14 

tahun. Pematangan seksual penuh remaja perempuan terjadi pada usia 

16 tahun, sedang pada laki-laki pematangan seksual penuh terjadi pada 

usia 17 – 18 tahun. 

1) Pertumbuhan buah dada (payudara) 

Pada saat pubertas, buah dada berkembang. Pertumbuhan buah dada 

dapat dipakai sebagai salah satu indikator maturitas perempuan. 

Pertumbuhan payudara dapat diurutkan sebagai  berikut : 
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Tabel 2.1. Stadium Pubertas Pada Perempuan 

 

Stadium Keterangan 

Stadium I Hanya berupa penonjolan puting, dan sedikit 

pembengkakan jejaring di bawahnya, stadium ini 

terjadi pada usia 10 – 12 tahun 

Stadium II Payudara mulai sedikit membesar di sekitar puting 

dan areola (daerah hitam di seputar puting), disertai 

dengan perluasan areola 

Stadium III Areola, puting susu dan jejaring payudara tampak 

semakin menonjol dan membesar, tetapi areola dan 

puting masih belum tampak terpisah dari jejaring 

sekitarnya 

Stadium IV Stadium matang, papila menonjol, areola melebar, 

jejaring payudara membesar dan menonjol 

membentuk payudara dewasa 

Sumber : (Depkes RI, 2007)  

 

Daerah puting susu merupakan daerah seksual yang sensitif. pada 

perempuan yang sudah mempunyai anak, buah dada memproduksi 

dan menyimpan Air Susu Ibu (ASI) yaitu makanan bayi yang paling 

utama dan seharusnya diberikan pertama kali ke bayi. Kemampuan 

memproduksi ASI tidak dipengaruhi oleh besar kecilnya payudara. 

2) Pertumbuhan rambut 

Problem lain yang mungkin terjadi pada masa pubertas adalah 

pertumbuhan rambut. Beberapa anak perempuan dapat tumbuh 

rambut atau tumbuh kumis yang tipis, hal ini merupakan variasi yang 

normal. Rambut yang lepas secara berlebihan dapat terjadi, dan akan 

hilang dengan sendirinya. Namun apabila terjadi dalam jangka waktu 

lama atau beberapa anak tidak menginginkan tumbuh rambut yang 

berlebihan dapat menghubungi dokter.  
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Tabel 2.2. Stadium Pertumbuhan Rambut Pubis 

 

Stadium Keterangan 

Stadium I Bulu halus pubis, tetapi tidak mencapai dinding 

abdomen. 

Stadium II Pertumbuhan rambut tipis panjang, halus agak 

kehitaman atau sedikit keriting, tampak sepanjang 

labia 

Stadium III Rambut lebih gelap, lebih kasar, keriting dan meluas 

sampai batas pubis 

Stadium IV Rambut sudah semakin dewasa, terdistribusi dalam 

bentuk segitiga terbalik, penyebaran mencapai bagian 

medial paha 

Stadium V Rambut pubis dewasa, terdistribusi dalam bentuk 

segitiga terbalik, penyebaran mencapai bagian medial 

paha 

Sumber : (Depkes RI, 2007)  

 

d. Perkembangan Jiwa Pada Remaja  

Pada usia 12-15 tahun, pencarian identitas diri masih berada 

pada tahap permulaan. Dimulai pada pengukuhan kemampuan yang 

sering diungkapkan dalam bentuk kemauan yang tidak dapat 

dikompromikan sehingga mungkin berlawanan dengan kemauan orang 

lain. Bila kemauan itu ditentang, mereka akan memaksa agar 

kemauannya dipenuhi. 

Psikososial merupakan manifestasi perubahan faktor-faktor 

emosi, sosial dan intelektual. Kusmiran (2011) menyatakan bahwa 

akibat perubahan tersebut, maka karakteristik psikososial remaja dapat 

dikelompokkan menjadi 3 (tiga), yaitu : 

1) Remaja Awal (10-13 tahun) 

a) Cemas terhadap penampilan badannya yang berdampak pada 

meningkatnya kesadaran diri (self consciousness) 
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b) Perubahan hormonalnya berdampak sebagai individu  yang 

mudah berubah-ubah emosinya seperti mudah marah, mudah 

tersinggung atau menjadi agresif 

c) Menyatakan kebebasan berdampak bereksperimen dalam 

berpakaian, berdandan trendi dan lain-lain. 

d) Perilaku memberontak membuat remaja sering konflik dengan 

lingkungannya. 

e) Kawan lebih penting sehingga remaja berusaha menyesuaikan 

dengan mode teman sebayanya. 

f)  Perasaan memiliki terhadap teman sebaya berdampak punya 

gang/ kelompok sahabat, remaja tidak mau berbeda dengan 

teman sebayanya. 

g) Sangat menuntut keadilan dari sisi pandangnya sendiri dengan 

membandingkan segala sesuatunya sebagai buruk/hitam atau 

baik/putih berdampak sulit bertoleransi dan sulit berkompromi. 

2) Remaja Pertengahan (14 – 16 tahun) 

a) Lebih mampu untuk berkompromi, berdampak tenang, sabar dan 

lebih toleran untuk menerima pendapat orang lain. 

b) Belajar berfikir independen dan memutuskan sendiri berdampak 

menolak mencampur tangan orang lain termasuk orang tua. 

c) Bereksperimen untuk mendapatkan citra diri yang dirasa nyaman 

berdampak baju, gaya rambut, sikap dan pendapat berubah-ubah. 



35 

 

 

 

d) Merasa perlu mengumpulkan pengalaman baru walaupun 

beresiko berdampak mulai bereksperimen dengan merokok, 

alkohol, seks bebas dan mungkin NAPZA. 

e) Tidak lagi terfokus pada diri sendiri berdampak lebih 

bersosialisasi dan tidak lagi pemalu. 

f) Membangun nilai, norma dan moralitas berdampak 

mempertanyakan kebenaran ide, norma yang dianut keluarga. 

g) Mulai membutuhkan lebih banyak teman dan solidaritas 

berdampak ingin banyak menghabiskan waktu untuk berkumpul 

dengan teman-teman. 

h) Mulai membina hubungan dengan lawan jenis berdampak 

berpacaran tetapi tidak menjurus serius. 

i) Mampu berfikir secara abstrak mulai berhipotesa berdampak 

mulai peduli yang sebelumnya tidak terkesan dan ingin 

mendiskusikan atau berdebat. 

3) Remaja Akhir (17 – 19 tahun) 

a) Ideal berdampak cenderung menggeluti masalah sosial politik 

termasuk agama 

b) Terlibat dalam kehidupan, pekerjaan dan hubungan di luar 

keluarga berdampak mulai belajar mengatasi stress yang 

dihadapi dansulit diajak berkumpul dengan keluarga. 
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c) Belajar mencapai kemandirian secara finansial maupun 

emosional berdampak kecemasan dan ketidak pastian masa 

depan yang dapat merusak keyakinan diri. 

d) Lebih mampu membuat hubungan yang stabil dengan lawan 

jenis berdampak mempunyai pasangan yang lebih serius dan 

banyak menyita waktu. 

e) Merasa sebagai orang dewasa berdampak cenderung 

mengemukakan pengalaman yang berbeda dengan orang tuanya. 

f)   Hampir siap menjadi orang dewasa yang mandiri berdampak 

mulai nampak ingin meninggalkan rumah atau hidup sendiri. 

Pergaulan dengan lawan jenisnya juga dapat menjadi sesuatu 

yang mengesankan bagi remaja. Bila mengalami hambatan, maka 

remaja akan menarik diri dari lingkungan sosialnya. Akibat 

perkembangan kelenjar kelamin remaja, maka mulai timbul perhatian 

pada remaja terhadap lawan jenisnya, bahkan hal ini merupakan tanda 

yang khas bahwa masa remaja sudah dimulai. (Depkes RI, 2007) 

menyatakan bahwa proses percintaan remaja dimulai dari : 

1) Crush 

Ditandai dengan adanya saling membenci antara anak laki-laki dan 

perempuan. Penyaluran cinta pada saat ini adalah memuja orang 

yang lebih tua dan sejenis. Bentuknya misalnya memuja pahlawan 

dalam cerita film. 
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2) Hero-worshping 

Mempunyai persamaan dengan crush, yaitu pemujaan terhadap 

orang yang lebih tua tetapi yang berlawanan. Kadang yang dikagumi 

tidak juga dikenal. 

3) Boy Crazy dan Girl Crazy 

Pada masa ini kasih sayang remaja ditujukan kepada teman-teman 

sebaya, kadang saling perhatian antara anak laki-laki dengan anak 

perempuan. 

4) Puppy Love (Cinta Monyet) 

Cinta remaja sudah mulai tertuju pada satu orang, tetapi sifatnya 

belum stabil sehingga kadang-kadang masih ganti-ganti pasangan. 

5) Romantic Love 

Cinta remaja menemukan sasarannya dan percintaannya sudah stabil 

dan tidak jarang berakhir dengan perkawinan. 
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B. Kerangka Teori 

Berdasarkan kerangka teori di atas, dapat dirumuskan kerangka teori 

sebagai berikut: 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Keterangan :  

- - - - - -  : Tidak Diteliti 

  : Diteliti  

Gambar 2.1  

Kerangka Teori  

Modifikasi dari Widianti, dkk (2007), Sudjanawati (2013), Tjiptaningrum (2009) 

 

 

Pengetahuan 

tentang kesehatan 

reproduksi 

Gaya hidup remaja 

Perilaku seks 

pranikah remaja 

Bentuk perilaku seks pranikah 

- Menaksir 

- Kencan 

- Mengkhayal 

- Berpegangan tangan 

- Berciuman kening, pipi 

- Saling memeluk 

- Berciuman bibir/mulut dan 

lidah 

- Meraba dan mencium payudara 

dan alat kelamin 

- Menempelkan alat kelamin 

- Oral seks 

- Senggama 

Faktor yang mempengaruhi 

perilaku seks pranikah  

1) Meningkatnya libido seksual 

2) Media informasi 

3) Norma agama  

4) Orang tua 

5) Pergaulan semakin bebas 

 

Faktor yang mempengaruhi 

pengetahuan  

 Pengalaman 

 Tingkat Pendidikan 

 Keyakinan 

 Fasilitas 

 Penghasilan 

 Sosial Budaya 

 

Faktor yang mempengaruhi 

gaya hidup  

 Activity (aktivitas) 

 Interest (minat) 

 Opinion (persepsi) 
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C. Kerangka Konsep Penelitian 

 

 

 

 

 

 

 

 

Gambar 2.2 

Kerangka Konsep Penelitian 

 

D. Hipotesis 

Hipotesis dalam penelitian ini adalah ada hubungan pengetahuan tentang 

kesehatan reproduksi dan gaya hidup dengan perilaku seks remaja SMK Gajah 

Mungkur Giritontro KabupatenWonogori. 
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