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ABSTRAK

Human Immunodeficiency Virus (HIV) tetap menjadi masalah kesehatan masyarakat global yang serius
dengan 40,8 juta orang hidup dengan HIV pada tahun 2024. Kota Padang memiliki kasus HIV yang
tinggi dengan 86,2% penderita adalah laki-laki. Kepatuhan minum obat antiretroviral (ARV)
merupakan faktor kunci keberhasilan terapi HIV yang berdampak pada kualitas hidup penderita.
Penelitian ini bertujuan untuk menganalisis hubungan antara kepatuhan minum obat ARV dengan
kualitas hidup pada laki-laki penderita HIV di Kota Padangtahun 2025. Penelitian menggunakan desain
cross-sectional dengan 87 responden laki-laki penderita HIV yang terdaftar di Kelompok Dukungan
Sebaya (KDS) Parintang Hati dan menjalani terapi ARV di layanan PDP Kota Padang. Sampel dipilih
menggunakan teknik consecutive sampling. Kepatuhan minum obat ARV diukur menggunakan
instrumen MMAS-8 dan kualitas hidup diukur menggunakan WHOQOL-HIV BREF. Analisis data
menggunakan uji chi-square. Hasil penelitian menunjukkan bahwa 70,1% responden patuh minum obat
ARV dan 72,4% memiliki kualitas hidup baik. Terdapat hubungan signifikan antara kepatuhan minum
obat ARV dengan kualitas hidup (p-value <0,001), dengan nilai POR =20,6 (95% CI: 6,70-73,2), yang
menunjukkan bahwa laki-laki penderita HIV yang tidak patuh minum obat ARV memiliki risiko 20,6
kali lebih besar untuk memiliki kualitas hidup buruk dibandingkan yang patuh. Terdapat hubungan yang
signifikan antara kepatuhan minum obat ARV dengan kualitas hidup pada laki-laki penderita HIV di
Kota Padang.

Kata kunci : HIV, kepatuhan ARV, kualitas hidup, laki-laki, ODHIV

ABSTRACT

Human Immunodeficiency Virus (HIV) remains a major global public health concern, with 40.8 million
people living with HIV in 2024. Padang City reports a high burden of HIV cases, of which 86.2% occur
among men. Adherence to antiretroviral (ARV) therapy is a crucial determinant of treatment success
and significantly influences the quality of life of people living with HIV. This study aimed to analyze the
relationship between adherence to ARV therapy and quality of life among male patients living with HIV
in Padang City in 2025. A cross-sectional study design was applied, involving 87 male patients living
with HIV who were registered with the Parintang Hati Peer Support Group and were receiving ARV
therapy at PDP health services in Padang City. Samples were selected using consecutive sampling.
ARV therapy adherence was assessed using (MAS-8, while quality of life was measured using the
WHOQOL-HIV BREF instrument. Data were analyzed using the chi-square test. The results showed
that 70.1% of respondents were adherent to ARV therapy and 72.4% had a good quality of life. A
statistically significant association was found between ARV therapy adherence and quality of life (p-
value <0.001), with a prevalence odds ratio (POR) of 20.6 (95% ClI: 6.70-73.2), indicating that non-
adherent male patients living with HIV were 20.6 times more likely to have a poor quality of life
compared to adherent patients. In conclusion, adherence to ARV therapy is significantly associated
with quality of life among male patients living with HIV in Padang City.

Keywords : HIV, ARV adherence, quality of life, men, PLHIV

PENDAHULUAN

Human Immunodeficiency Virus (HIV) tetap menjadi salah satu masalah kesehatan
masyarakat global yang terus menjadi perhatian utama (UNAIDS, 2025). Sejak awal epidemi,
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HIV telah menginfeksi 91,4 juta orang dan menyebabkan 44,1 juta kematian di selurun dunia
(WHO, 2025). Pada tahun 2024, diperkirakan 40,8 juta orang hidup dengan HIV secara global,
dengan 1,3 juta infeksi baru dan 630.000 kematian terkait AIDS (UNAIDS, 2025). HIV adalah
virus yang menyerang sistem kekebalan tubuh manusia, khususnya sel CD4+ T-limfosit, yang
merupakan komponen penting dari sistem imun adaptif (Seitz, 2016). Virus ini termasuk dalam
famili retrovirus yang mengandung RNA sebagai materi genetiknya dan mampu
mengintegrasikan materi genetiknya ke dalam DNA sel host, menyebabkan kerusakan
progresif pada sistem imun (Taniguchi, 2019).

Tanpa pengobatan, infeksi HIV akan berkembang menjadi Acquired Immunodeficiency
Syndrome (AIDS), suatu kondisi dimana sistem kekebalan tubuh sangat lemah sehingga tidak
mampu melawan infeksi oportunistik dan keganasan tertentu (Seitz, 2016). Dampak HIV tidak
hanya terbatas pada aspek medis, tetapi juga meluas ke kualitas hidup seperti psikososial,
dimana penderita HIV menghadapi risiko lebih tinggi untuk mengalami infeksi oportunistik
seperti tuberkulosis, pneumonia, toksoplasmosis, dan keganasan tertentu seperti sarkoma
Kaposi (Saktina & Satriyasa, 2017). Dari aspek psikososial, stigma dan diskriminasi terhadap
Orang Dengan HIV (ODHIV) masih menjadi tantangan besar, berdampak pada kesehatan
mental, kualitas hidup, dan akses terhadap layanan kesehatan (Nurfalah etal., 2019).

Indonesia menghadapi salah satu epidemi HIV yang tumbuh dengan cepat, dengan
estimasi 570.000 orang hidup dengan HIV padatahun 2024, menjadikan Indonesia sebagai salh
satu negara dengan jumlah kasus HIV yang serius (Kemenkes RI, 2024). Karakteristik epidemi
HIV di Indonesia bersifat terkonsentrasi pada populasi kunci, dengan laki-laki mendominasi
71% dari total kasus (Kemenkes RI, 2024). Kota Padang sebagai ibu kota provinsi sumatera
barat yang memiliki kasus tertinggi, dengan kasus pada tahun 2024 sebanyak 311 kasus,
dimana 86,2% adalah laki-laki (Dinkes Kota PAdang, 2024). Tingginya proporsi laki-laki
penderita HIV di Kota Padang mencerminkan pola epidemi yang juga terjadi secara nasional
dan global, dengan mayoritas kasus terjadi pada kelompok usia produktif (25-49 tahun) dan
faktor risiko utama adalah perilaku seksual berisiko (Databoks, 2023).

Terapi antiretroviral (ARV) telah merevolusi penatalaksanaan HIV, mengubahnya dari
penyakit yang fatal menjadi kondisi kronis yang dapat dikelola (Frontiers in Public Health,
2024). ARV bekerja dengan menghambat replikasi virus HIV pada berbagai tahap siklus
hidupnya, sehingga dapat menekan viral load hingga tidak terdeteksi, meningkatkan jumlah
CD4, menurunkan risiko infeksi oportunistik, dan mencegah progresivitas penyakit ke stadium
AIDS (Febriani et al., 2019). Keberhasilan terapi ARV sangat bergantung pada kepatuhan
pasien dalam mengonsumsi obat, dimana kepatuhan didefinisikan sebagai tingkat kesesuaian
perilaku pasien dalam mengonsumsi obat sesuai dengan rekomendasi tenaga kesehatan
(Morisky etal., 2008). Pada terapi HIV, kepatuhan optimal didefinisikan sebagai mengonsumsi
>95% dosis yang diresepkan, yang setara dengan tidak melewatkan lebih dari 1-2 dosis per
bulan (Kemenkes RI, 2019). Pentingnya kepatuhan minum obat ARV tidak dapat diabaikan
karena kepatuhan yang tinggi diperlukan untuk mencapai dan mempertahankan supresi viral,
mencegah resistensi obat, dan memaksimalkan manfaat Klinis dari terapi ARV (Shimels et al.,
2023).

Kualitas hidup merupakan konsep multidimensional yang mencakup persepsi individu
terhadap posisi mereka dalam kehidupan dalam konteks budaya dan sistem nilai dimana
mereka tinggal (WHO, 2023). Pada ODHIV, kualitas hidup dipengaruhi oleh berbagai faktor
termasuk kondisi fisik, psikologis, tingkat kemandirian, hubungan sosial, lingkungan, dan
aspek spiritual (Hasanah et al., 2019). Studi di Aceh menemukan bahwa mayoritas ODHIV
(88%) adalah laki-laki, dengan kualitas hidup yang buruk dominan pada domain kesehatan
fisik (100%) dan hubungan sosial (76%) (Hasan et al., 2023). Laki-laki ODHIV cenderung
memiliki kualitas hidup yang lebih buruk dibandingkan perempuan dalam beberapa aspek,
khususnya terkait kesehatan mental, fungsi sosial, dan persepsi terhadap stigma (PLOS ONE,
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2023). Hubungan antara kepatuhan minum obat ARV dengan kualitas hidup bersifat kompleks,
dimana kepatuhan yang baik menghasilkan supresi viral optimal, perbaikan sistem imun, dan
peningkatan kualitas hidup, sedangkan kualitas hidup yang baik meningkatkan motivasi untuk
patuh terhadap regimen ARV (Saputra et al., 2023; Rihaliza et al., 2020)

Kelompok Dukungan Sebaya (KDS) Parintang Hati merupakan organisasi berbasis
komunitas di Kota Padang yang memberikan dukungan dan pendampingan bagi ODHIV. KDS
Parintang Hati memberikan dukungan dan pendamipingan bagi odhiv yang melakukan
pengobatan pada layanan Perawatan, Dukungan dan Pengobatan (PDP) HIV di Kota Padang.
ARV dengan kualitas hidup ODHIV. Penelitian oleh Saputra et al. (2023) di RSPI Prof. Dir.
Sulianti Saroso menemukan bahwa 91,8% pasien patuh pada pengobatan dan 85,7% memiliki
kualitas hidup baik, dengan kepatuhan ARV dan dukungan keluarga berpengaruh signifikan
terhadap kualitas hidup. Sementara itu, penelitian Rihaliza et al. (2020) di RSUP Dr. M. Djamil
Padang menunjukkan adanya hubungan bermakna antara kepatuhan minum obat dan jumlah
CD4 terhadap kualitas hidup ODHA (p<0,05). Namun, penelitian yang secara spesifik
mengkaji hubungan kepatuhan ARV dengan kualitas hidup pada populasi laki-laki penderita
HIV masih terbatas, terutama di Kota Padang.

Mengingat tingginya prevalensi HIV pada laki-laki di Kota Padang dan adanya perbedaan
karakteristik kualitas hidup antara laki-laki dan perempuan ODHIV, maka penelitian ini
penting untuk dilakukan guna memberikan informasi yang lebih spesifik untuk pengembangan
intervensi yang tepat sasaran dalam meningkatkan kepatuhan pengobatan dan kualitas hidup
laki-laki penderita HIV.

METODE

Penelitian ini menggunakan desain cross-sectional. Populasi penelitian adalah laki-laki
penderita HIV yang terdaftar di Kelompok Dukungan Sebaya (KDS) Parintang Hati yang
menjalani terapi ARV di layanan PDP Kota Padang. Sampel penelitian berjumlah 87 orang
yang menggunakan rumus Lameshow dengan penambahan 10% kemungkinan drop out.
Sampel yang dipilih menggunakan teknik Consecutive sampling dengan kriteria inklusi: laki-
laki penderita HIV yang menjalani terapi ARV, berusia >18 tahun, dan bersedia menjadi
responden. Variabel dependen adalah kualitas hidup yang diukur menggunakan instrumen
WHOQOL-HIV BREF. Variabel independen adalah kepatuhan minum obat ARV yang diukur
menggunakan instrumen MMAS-8 (Morisky Medication Adherence Scale). Data dikumpulkan
melalui kuesioner terstruktur yang diisi langsung oleh responden. Analisis data meliputi
analisis univariat untuk menggambarkan distribusi frekuensi variabel dan analisis bivariat
menggunakan uji chi-square untuk menilai hubungan antar variabel (nilai p<0,05 dianggap
signifikan). Penelitian ini telah mendapatkan persetujuan etik dari komite etik penelitian
kesehatan Fakultas Kesehatan Masyarakat Universitas Andalas.

HASIL
Karakteristik Responden

Tabel 1. Distribusi Fre kuensi Karakteristik Responden

Karakteristik f %

Usia

16-19 Tahun 2 2,3

20-24 Tahun 17 19,5
25-49 Tahun 49 67,8
> 50 Tahun 9 10,3
Total 87 100
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Pekerjaan

Wiraswasta 11 12,6
Karyawan Swasta 34 39,1
Wirausaha 7 8,0
Pedagang 2 2,3
Petani 2 2,3
Buruh 2 2,3
PNS 5 5,7
Pelajar/Mahasiswa 10 11,5
Pensiun 2 2,3
Tidak Bekerja 12 13,8
Total 87 100
Pendidikan Terakhir

Tamat Perguruan Tinggi 36 52,9
Tamat SMA/Sederajat 35 40,2
Tamat SMP/Sederajat 4 4,6
Tamat SD/Sederajat 2 2,3
Tidak Sekolah 0 0
Total 87 100
Status Pernikahan

Menikah 16 18,4
Cerai Hidup 6 6,9
Cerai Mati 1 1,1
Belum Menikah 64 73,6
Total 87 100

Tabel 1 menunjukkan bahwa sebagian besar responden berada pada kelompok usia 25-49
tahun, yaitu sebesar 67,8%. Berdasarkan jenis pekerjaan, sebagian besar responden bekerja
sebagai karyawan swasta yaitu sebesar 39,1%. Pada tingkat pendidikan terakhir, sebagian besar
responden memiliki pendidikan tamat SMA/sederajat, yaitu sebesar 40,2%. Berdasarkan status
pernikahan, sebagian besar responden berstatus belum menikah yaitu sebesar 73,6%.

Analisis Univariat

Tabel 2. Distribusi Frekuensi Kepatuhan Minum Obat ARV

Kepatuhan Minum Obat ARV f %

Patuh 61 70,1
Tidak Patuh 26 29,9
Total 87 100

Tabel 2 menunjukkan bahwa responden yang patuh dalam meminum obat ARV sebanyak
61 responden (70,1%) dan responden yang tidak patuh dalam meminum obat ARV sebanyak
26 responden (29,9%).

Tabel 3. Distribusi Frekuensi Kualitas Hidup pada Laki-laki PenderitaHIV

Kualitas Hidup ODHIV f %

Baik 63 72,4
Buruk 24 27,6
Total 87 100

Tabel 3 menunjukkan bahwa responden memiliki kualitas hidup pada kategori baik
sebanyak 63 responden (72,4%) dan responden memiliki kualitas hidup pada kategori buruk
sebanyak 24 responden (27,6%).
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Analisis Bivariat

Tabel 4. Hubungan Kepatuhan Minum Obat ARV dengan Kualitas Hidup pada Laki-Laki
PenderitaHIV

Kepatuhan Minum Obat Kualitas Hidup ODHIV Total POR p-value
ARV Buruk Baik (95% CI)

f % f % f %
Tidak Patuh 18 69,2 8 30,8 26 100 20,6 <0,001
Patuh 6 9,8 55 90,2 61 100 (6,70-73,2)
Total 24 276 63 724 87 100

Tabel 4 menunjukkan bahwa proporsi kualitas hidup buruk lebih banyak ditemukan pada
laki-laki penderita HIV yang tidak patuh minum obat ARV, yaitu sebesar 69,2%, dibandingkan
dengan responden yang patuh minum obat ARV sebesar 9,8%. Hasil uji statistik menunjukkan
terdapat hubungan yang signifikan antara kepatuhan minum obat ARV dan kualitas hidup pada
laki-laki penderita HIV, dengan nilai p-value <0,001 (p<0,05). Nilai POR = 20,6 (95% CI:
6,70-73,2) menunjukkan bahwa laki-laki penderita HIV yang tidak patuh minum obat ARV
memiliki risiko sebesar 20,6 kali memiliki kualitas hidup buruk dibandingkan dengan laki- laki
penderita HIV yang patuh minum obat ARV.

PEMBAHASAN

Karakteristik Responden

Hasil penelitian menunjukkan bahwa mayoritas responden berada pada kelompok usia 25-
49 tahun sebesar 67,8%, dengan dominasi pada usia produktif mencapai 89,6%. Temuan ini
sejalan dengan penelitian Widyawati et al. (2024) di Kota Tasikmalaya yang menemukan
bahwa mayoritas penderita HIV/AIDS berada pada jenjang pendidikan SMA sebesar 67,6%
dan mayoritas bekerja sebagai buruh sebesar 44,1%. Dominasi HIV pada usia produktif dapat
dijelaskan melalui tingginya aktivitas seksual dan perilaku berisiko pada kelompok usia ini,
dimana menurut Arianti et al. (2025) kelompok usia produktif memiliki mobilitas tinggi dan
kesempatan lebih besar untuk terlibat dalam hubungan seksual berganti pasangan. Dari
perspektif epidemiologi, usia produktif merupakan masa puncak aktivitas seksual dan periode
dimana individu sering kali belum sepenuhnya memahami risiko penularan HIV atau
cenderung mengabaikan praktik seks aman (Monasel et al., 2022).

Berdasarkan karakteristik pekerjaan dan pendidikan, hasil penelitian menunjukkan bahwa
86,2% responden memiliki pekerjaan dengan dominasi karyawan swasta sebesar 39,1%,
sementara 13,8% tidak bekerja, dan mayoritas responden (93,1%). Penelitian Arianti et al.
(2025) di Kota Bukittinggi juga menemukan bahwa mayoritas LSL bekerja sebagai wiraswasta
sebesar 38,1% dan karyawan swasta. Tingginya prevalensi HIV pada kelompok berpendidikan
tinggi menunjukkan bahwa pengetahuan formal tidak selalu berhubungan dengan perilaku
pencegahan yang baik. Karakteristik status pernikahan menunjukkan bahwa mayoritas
responden berstatus belum menikah sebesar 73,6%, sementara yang menikah sebesar 18,4%,
cerai hidup 6,9%, dan cerai mati 1,1%. Temuan ini sejalan dengan penelitian Jahro & Mulyana
(2023) di Puskesmas Serang Kota yang menemukan bahwa mayoritas penderita HIV/AIDS
berstatus menikah sebesar 53,1%,. Penelitian Monasel et al. (2022) di Kota Semarang juga
menemukan bahwa 51,4% responden berstatus belum menikah dan tidak ada pasangan.
Tingginya prevalensi HIV pada kelompok belum menikah dapat dijelaskan karena individu
yang belum menikah cenderung memiliki pasangan seksual tidak tetap dan kurang konsisten
menggunakan kondom (Jahro & Mulyana, 2023).
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Analisis Univariat
Tingkat Kepatuhan

Hasil penelitian menunjukan bahwa sebagian besar responden pada laki-laki penderita
HIV di Kota Padang memiliki kepatuhan meminum obat ARV pada kategori patuh yaitu
sebanyak 61 responden (70,1%). Capaian ini mencerminkan kesadaran yang cukup baik di
kalangan responden akan pentingnya terapi berkelanjutan untuk menekan replikasi virus.
Namun, adanya hampir 30% responden yang masih tidak patuh tetap menjadi perhatian yang
serius, karena ketidakpatuhan dalam pengobatan HIV berisiko tinggi menyebabkan kegagalan
terapi, timbulnya infeksi oportunistik, dan peningkatan risiko resistensi obat sehingga akan
berdampak pada kualitas hidup penderita HIV. Hasil penelitian ini sejalan dengan penelitian
yang dilakukan oleh Novrianda pada tahun 2018 di Padang yang menemukan bahwa 67,5%
responden memiliki tingkat kepatuhan yang baik dalam menjalani pengobatan.

Kepatuhan minum obat ARV pada laki-laki sering kali dipengaruhi oleh faktor psikososial
dan peran gender yang spesifik. Menurut teori perilaku kesehatan, laki-laki cenderung memiliki
tantangan kepatuhan yang berkaitan dengan mobilitas tinggi dan tuntutan pekerjaan yang dapat
menyebabkan jadwal minum obat terabaikan. Selain itu, aspek maskulinitas terkadang
membuat laki-laki enggan menunjukkan kerentanan atau mencari bantuan medis secara terbuka,
sehingga stigma di lingkungan kerja menjadi hambatan utama bagi mereka untuk meminum
obat secara disiplin.

Kualitas Hidup Laki-laki Penderita HIV

Hasil penelitian menunjukan bahwa sebagian besar responden pada laki-laki penderita
HIV di Kota Padang memiliki kualitas hidup yang berada pada kategori baik, yaitu sebanyak
63 responden (72,4%). Dengan sebagian besar kualitas hidup yang baik ini menunjukkan
bahwa secara umum, sebagian responden telah mampu beradaptasi dengan kondisi
kesehatannya dan tetap menjalankan fungsi kehidupannya dengan optimal ditengah tantangan
penyakit kronis yang dihadapi. Hasil penelitian ini sejalan dengan penelitian yang dilakukan
oleh Nurjanah pada tahun 2023 di RSPI Prof. Dr. Sulianti Saroso yang menemukan bahwa
62,9% responden memiliki kualitas hidup yang baik.

Kualitas hidup merupakan sebagai persepsi individu terhadap posisi mereka dalam
kehidupan, dilihat berdasarakan budaya dan sistem nilai di mana mereka tinggal, serta
hubungannya dengan tujuan, harapan, standar, dan kekhawatiran individu tersebut. Kualitas
hidup bukan sekadar bebas dari gejala fisik penyakit, melainkan mencakup kesejahteraan yang
komprehensif pada kesehatan fisik, psikologis, hubungan sosial, kemandirian, lingkungan dan
spiritualK ualitas hidup pada laki-laki penderita HIV sering kali dipengaruhi oleh peran gender
dan ekspektasi sosial sebagai pencari nafkah. Laki-laki cenderung menitikberatkan kualitas
hidup mereka pada domain fisik dan kemandirian,karena hal ini berkaitan langsung dengan
produktivitas dan harga diri mereka.

Analisis Bivariat
Hubungan Kepatuhan Minum Obat ARV dengan Kualitas Hidup Laki-laki Penderita
HIV

Hasil penelitian menunjukkan bahwa proporsi kualitas hidup buruk lebih banyak
ditemukan pada laki-laki penderita HIV yang tidak patuh minum obat ARV, yaitu sebesar
69,2%, dibandingkan dengan responden yang patuh minum obat ARV yang hanya sebesar
9,8%. Hasil uji statistik menunjukkan adanya hubungan yang signifikan antara kepatuhan
minum obat ARV dengan kualitas hidup pada laki-laki penderita HIV di Kota Padang, dengan
nilai p-value <0,001 (p<0,05). Nilai POR sebesar 20,6 (95% CI: 6,70-73,2) menunjukkan
bahwa responden yang tidak patuh minum obat memiliki risiko 20,6 kali lebih besar untuk
memiliki kualitas hidup yang buruk dibandingkan dengan responden yang patuh.
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Hasil penelitian ini sejalan dngan penelitian yang dilakukan oleh Saputra dkk. (2023) yang
menunjukkan adanya hubungan yang signifikan antara kepatuhan pengobatan ARV dengan
kualitas hidup ODHIV dengan nilai p-value = 0,001 dan POR 15,0 (95% CI: 3,064-73,439).
Studi oleh Manopo dkk (2025) di RSUD Toto Kabila juga menemukan hubungan signifikan
dengan nilai p-value =0,043, dimana ODHIV yang patuh dalam meminum ARV akan memiliki
kualitas hidup yang tinggi sebesar 4 kali dibandingkan dengan ODHA vyang tidak patuh.
Kepatuhan minum obat ARV merupakan faktor kunci dalam keberhasilan terapi HIV. Obat
ARV bekerja dengan cara menekan replikasi virus HIV dalam tubuh, sehingga dapat
meningkatkan jumlah CD4 dan menurunkan viral load. Terapi ARV bertujuan untuk mengubah
infeksi HIV dari kondisi akut yang mematikan menjadi kondisi kronis yang dapat dikelola.
Kepatuhan yang optimal (>95%) diperlukan untuk mencapai supresi virus yang efektif.
Ketidakpatuhan dapat menyebabkan resistensi obat, penurunan CD4, peningkatan viral load,
dan munculnya infeksi oportunistik, yang semuanya berdampak negatif terhadap kualitas hidup
pasien.

KESIMPULAN

Terdapat hubungan yang signifikan antara kepatuhan minum obat ARV dengan kualitas
hidup pada laki-laki penderita HIV di Kota Padang (p-value <0,001). Sebagian besar responden
(70,1%) memiliki kepatuhan yang baik dalam mengonsumsi obat ARV dan sebagian besar
(72,4%) memiliki kualitas hidup yang baik. Hasil analisis menunjukkan bahwa laki-laki
penderita HIV yang tidak patuh minum obat ARV memiliki risiko 20,6 kali lebih besar untuk
memiliki kualitas hidup buruk dibandingkan dengan yang patuh (POR = 20,6; 95% CI. 6,70—
73,2). Hal ini mengindikasikan bahwa kepatuhan minum obat ARV merupakan faktor kunci
dalam meningkatkan kualitas hidup laki-laki penderita HIV. Kepatuhan yang optimal (>95%)
diperlukan untuk mencapai supresi viral yang efektif, meningkatkan jumlah CD4, mencegah
infeksi oportunistik, dan mencegah resistensi obat, yang kesemuanya berkontribusi terhadap
peningkatan kualitas hidup baik dari aspek kesehatan fisik, psikologis, hubungan sosial,
maupun kemandirian. Oleh karena itu, intervensi yang berfokus pada peningkatan kepatuhan
pengobatan ARV sangat penting untuk dilakukan guna meningkatkan kualitas hidup laki-laki
penderita HIV di Kota Padang.
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