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Saya sebagai orang tua dari responden percaya bahwa keamanan dalam situasi covid-19 peneliti 

telah mempertimbngkan itu dan kerahasiaan data yang diperoleh sebagai responden akan terjamin, 

dengan ini saya menyetujui semua informasi dari saya dan anak yang dihasilkan pada penelitian ini dapat 

dipublikasikan dalam bentuk lisan maupun tulisan dengan tidak mencantumkan nama. Bila terjadi 

perbedaan pendapat dikemudian hari, kami akan menyelesaikannya secara kekeluargaan.  

             Larat,     Maret 2021 

Responden 

 

 

(________________)  

Penanggung Jawab Penelitian :  

Nama  : Adriana Sainafat, S.ST.,M.Kes 

Alamat                : J Jl. Mesjid Muhajiri, Macini, Makassar, Sulawesi Selatan  

Tlp/HP  : 081247349637  

Email  : asainafat09@gmail.com/asainafat@yahoo.co.id 

 

  

mailto:asainafat09@gmail.com/asainafat@yahoo.co.id
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Lampiran 3 

TABEL SINTESA PENELITIAN 

No

. 

Judul (Peneliti,Tahun) Desain 

Penelitian 

 

Temuan 

1. Health Beliefs and Promotion 

of HIV-Preventive Intentions 

Among Teenagers : A 

Scottish Perspective 

(Charles Abraham et al, 

1992) 

cross-sectional Remaja yang memiliki perilaku berisiko 

mempunyai keinan untuk  menggunakan kondom 

dengan mitra seksual 

2. Religion and women’s health 

in ghana: insights into 

HIV/AIDS Preventive and 

protective behavior (Baffour 

K Takyi, 2003). 

 

 

cross-sectional Agama berpengaruh terhadap pengetahuan 

HIV/AIDS, namun  perubahan perilaku 

perlindungan (pemakaian kondom)  tidak 

berhubungan dengan afiliansi agamanya, karena 

bertentangan dengan budaya kepercayan Kristen 

katolik. 

3. HIV/AIDS Knowledge 

among undergraduate 

university students : 

implication for health 

education programs in ghana 

(Oppong Asante, et al. 2013) 

cross-sectional Sangat sedikit penelitian yang menilai ekuitas 

dampak intervensi/kebijakan pengendalian 

tembakau terhadap kaum muda. Kenaikan 

harga/pajak paling konsisten memiliki dampak 

ekuitas positif. Ada kebutuhan untuk memperkuat 

bukti dasar untuk dampak ekuitas tembakau pada 

kelompok pemuda yang diintervensi. 

4. Correlation between 

knowledge Of HIV/AIDS and 

Prevention Attitude against 

HIV/AIDS In Adolescents  

(Andika Priastana & 

Sugiarto, 2018) 

cross-sectional Ada hubungan antara tingkat pengetahuan tentang 

HIV/AIDS dengan sikap pencegahan HIV/AIDS. 

Remaja yang memiliki pengetahuan tinggi 

cenderung lebih baik dalam menentukan sikap 

terhadap pencegahan HIV/AIDS 

5. Effectiveness of school-based 

education on HIV/AIDS 

Knowledge, Attitude, and 

Behavior among Secondary 

School Students in Wuhan, 

China 

(Xiaohui Gao, et al. 2012) 

cross-sectional Intervensi HIV/AIDS yang diberikan di sekolah 

menunjukan hasil yng efektif yakn 

6. Efektivitas rateional emotive 

behavior therapy (REBT) 

untuk meningkatkan self 

acceptance pada ibu rumah 

tangga yang terinfeksi 

Studi 

Kuantitattif 

REBT efektif untuk meningkatkan self acceptance 

pada IRT yang terinfeksi HIV/AIDS. Hal ini 

ditunjukan dari peningkatan skor self acceptance 

setelah diberikan intervensi 
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HIV/AIDS 

(Mursal Sigiq dkk. ) 

7. Perceptions about HIV 

Prevention behaviors among 

university students  in 

idonesia  

(Moh Umam, dkk. 2017) 

Studi 

Kuantitattif 

Hasil menunjukan bahwa persepsi tentang 

keuntungan dari perilaku peencegahan HIV 

(Benefits) dan persepsi hambatan  untuk 

pencegahan HIV/AIDS  signifikan dengan 

perilaku abstinence dan penggunaan condom.  

Maka sangat diperlukan promosi kesehatan 

tentang pencegahan HIV/AIDS harus tepat bagi 

remaja terutama  mahasiswa untuk meningkatkan 

perilaku pencegahan HIV/AIDS. 

8. Hubungan karakteristik 

remaja terkait risiko 

penularan HIV/AIDS dan 

perilaku seks tidak aman di 

Indonesia (Pratiwi & Basuki, 

2011) 

cross-sectional Sangat perlu meningkatkaan strategi sosialisasi 

dan penyuluhan pada kelompok remaja terkait 

dengan faktor-faktor perilaku berisiko HIV/AIDS 

dan perilaku pencegahan HIV/ AIDS. Dan untuk 

orang tua, perlu meluangkan waktu berkomunikasi 

dengan anaknya terutama bagi usia remaja tentang 

upaya pencegahan HIV/AIDS 

 

9. Dimensi budaya dan 

penyebaran penyakit 

HIV/AIDS di perkumpulan 

kasih rakyat (Lydia dan 

simanihuruk, 2015) 

Analisa data Melihat persoalan HIV/AIDS disumatra yang 

semakin rumi, maka perlu adanya perhatian 

khusus dalam penanganan kasus tersebut dan 

upaya preventif dengan melibatkan lintas sectoral 

baik pemerintah atau lembaga swata dan juga 

masyarakat batak dalam meningkatkan 

pengetahuan HIVAIDS melalui pendidikan seks 

sasarannya kaum muda.  

10. The quality of life of 

adolescents in family with 

HIV/AIDS in Indonesia 

cross-sectional Keberadaan penderita ODHA  dalam keluarga 

berdampak buruk yaitu menurunkan kualits hidup 

remaja, maka perlu peranan pengasuhan dalam 

keluarga dengan HIV/AIDS, maka perlu 

dikembangkan program pengasuhan yang dapat 

dilakukan bagi organisasi terkait seperti 

kementrian sosial kesehatan, BKKBN, pendidikan 

nasional dan  serta kementrian negara 

pemberdayaan perempuan dan  perlindungan anak 

termasuk juga LSM . 

11 Knowledge and behavioural 

factor associates eith gender 

gap in acquiring HIV among 

youth Uganda 

(Shraboni and Rakesh 

Kumar, 2015) 

cross-sectional Faktor yang turut menyebabkan tingginya kasus 

HIV/AIDS yaitu perilaku berisiko dan kurangnya 

kesadaran peran gender, dimana perempuan tidak 

memiliki hak untuk menolak hubungan seksual 

dengan pasangannya, dan pria lebih domininasi 

atas kesehatan seksual wanita dan hak-hak 

reproduksi, maka sangat perlu meningkatkan 

program pencegahan HIV/AIDS dengan 

memberikan pendidikan seksual dan layanan 
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kesehatan reproduksi serta mengurangi kekerasan 

seksual pada remaja putri   

12 HIV/AIDS knowledge, 

stigmatizing attitudes, and 

related behaviors and factors 

that affect stigmatizing 

attitudes against HIV/AIDS 

among Korean adolescent 

(Sohn & Park, 2012) 

Studi cross-

sectional 

Tingkat pengetahuan remaja tentang HIV/AIDS di 

Korean tergolong rendah dan perilaku berisiko 

(melakukan hubungan seksual) yang tinggi, maka 

sangat diperlukan untuk dapat memberikan 

pendidikan kesehatan yang berfokus pada seks 

yang aman 

13 Knowledge, attitudes and 

practices on HIV/AIDS and 

prevalence of HIV in the 

general population of surce 

(Teran et al, 2015) 

cross-sectional Pengetahuan yang rendah mengenai HIV/AIDS 

dan sikap diskriminatif terhadap ODHA masih 

sangat tinggi, hubungan seks yang tidak aman. 

Maka sangat diperlukan intervensi pendidikan 

kesehatan terkait kasus tersebut 

14 Sexual and reproduction 

health communication and 

awareness of contraceptive 

methods among secondary 

scholl female students, 

northern Ethiopia. 

(Melaku, et al, 2014) 

cross-sectional Masalah tentang kesehatan seksual dan reproduksi 

dengan keluarga yang memiliki efek positif 

terhadap kesadaran siswa. Maka strategi ini dapat 

meningkatkan komunikasi orang tua dengan 

remaja secara terbuka tentang kesehatan 

reproduksi dan seksual perlu ditingkatkan 

15 Assesment of adolescent 

communication on sexual and 

reproductive helath matters 

with parents and associated 

factor among secondary and 

preparatory scholls students 

in debremarkostown, nort 

west Ethiopia (Access, 2014) 

Studi 

kuantitatif 

berbasis 

sekolah 

Penelitian ini mengungkapkan bahwa komunikasi 

antara orang tua dengan remaja tentang kesehatan 

rproduksi masih tergolong rendah, maka sangat 

perlu pendidikan yang diterapkan dalam keluarga 

yang komprefensif  

16 The unintended consequences 

of sex edocation an 

ethnography of a 

development intervention in 

latin America (nelson et al, 

2014) 

Studi kualitatif Tujuan penelitian ini adalah menciptakan 

komunikasi terbuka antara orang tua dengan 

remaja mngenai seks adalah kunci perilaku sehat 
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17 Adolescent and parental 

reactipns to puberty in 

Nigeria and Kenya : a cross-

cultural and intergenerational 

comparison 

(Bello et al, 2017) 

Studi kualitatif Budaya antar generasi remaja dan orang tua 

terhadap pubertas dan hubungan seksual. Hasilnya 

remaja cenderung menginginkan privasi dalam hal 

tersebut, tetapi pendekatan dan komunikasi yang 

kurang baik orang tua kepada remaja terkesan 

menakut-nakuti 
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Lampiran 4 

PANDUAN FOKUS GROUP DISCUSSION (FGD) 

PERILAKU  PENCEGAHAN HIV/AIDS PADA REMAJA 

DENGAN PENDEKATAN DUAN LOLAT DI 

KABUPATEN KEPULAUAN TANIMBAR 

 

Hari dan Tanggal   : 

Waktu     :   

Tempat    : Aula SMP Negeri I Tanimbar Selatan 

Moderator/Co   : Adriana Sainafat 

Daftar Peserta/Narsum : daftar hadir terlampir 

 

No Rincian Aktivitas FGD 

1 Pengantar dari peneliti 

2 Pembukaan dan sambutan dari pejabat structural 

3 Perkenalan tim untuk penyusunan strategi Perilaku Pencegahan HIV/AIDS 

Pada Remaja  Dengan Pendekatan Duan Lolat Di Kabupaten Kepulauan 

Tanimbar 

4 Paparan kajian/FGD strategi peningkatan oleh moderator 

5 Perkenalan  peneliti, narasumber dan pemaparan tentang isu-isu strategis 

program upaya pencegahan HIV/AIDS pada remaja 

6 Diskusi yang dipandu oleh Moderator dan Co Moderator 

 

Narasumber FGD dari OPD (Organisasi Perangkat Daerah) 

 

No Nama narasumber Nama Instansi*) Jabatan 

1  Dinas Kesehatan Kabupaten 

Kepulauan Tanimbar 

 

2  Dinas Pendidikan Kabupaten 

Kepulauan Tanimbar 

 

3  Dinas Sosial Kapupaten 

Kepulauan Tanimbar 

 

4  Camat Tanimbar Selatan  
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5  Kepala Puskesmas Tanimbar 

selatan 

 

6  Kepala sekolah SMP Negeri I 

Tanimbar Selatan 

 

7  Kepala sekolah SMP Negeri II 

Tanimbar Selatan 

 

8  Kepala desa olilit (Mewakili)  

9   Kepala desa Sifnana (Mewakili)  

10  Kepala desa Lauran (Mewakili)  

Note : *) di isi sesuai dengan kehadiran, termasuk pejabat yang mewakili. 

Tujuan Pelaksanaan FGD : 

1. Mendapatkan informasi tentang kebijakan pemerintah khususnya di dinas kesehatan 

kabupaten kepulauan tanimbar terkait dengan program-program yag direncanakan dan 

dilakukan serta disosialisasikan untuk remaja didaerah setempat tentang pencegahan 

HIV/AIDS dan  informasi kesehatan reproduksi. 

2. Mendapatkan informasi mengenai tumbuh kembang dan perkembangan emosi yang 

terjadi dan hal apa saja yang mempengaruhi tumbuh kembang pada remaja. 

3. Memperoleh informasi dari  dinas pendidikan, apakah ada pembelajaran disekolah yang 

menggambarkan budaya kearifan lokal  

4. Memperoleh informasi yang terkait dengan pembelajaran disekolah yang telah diberikan 

mengenai kesehatan reproduksi, perilaku-perilaku berisiko dan HIV/AIDS, serta sanksi 

sanksi atau hukuman apa saja yang diberikan dari pihak sekolah terhadap siswa yang 

melakukan tindakan menyimpang. 

5. Mendapatkan gambaran tentang program kesehatan dari narasumber yang kompeten dan 

kredibel, beragam, dan pelibatan masyarakat atau sebuah komunitas untuk upaya 

pencegahan HIV/AIDS pada remaja dan sebagai masukan untuk perancangan strategis 

dan program kesehatan di kabupaten kepulauan tanimbar. 

6. Mendapatkan informasi kegiatan-kegiatan keagamaan dan sosial kemasyarakatan sudah 

diimplementasikan dan direncanakan untuk kegiatan-kegiatan kedepannya, sebagai suatu 

upaya pencegahan HIV/AIDS pada remaja. 

7. Mendapatkan gambaran secara umum kearifan lokal Duan Lolat dalam penerapan 

kehidupan masyarakat KKT dan sejauh mana pengaruh budaya terhadap remaja pada 

zaman modernisasi 

Berdasarkan tujuan FGD diatas, maka beberapa pertanyaan yang diajukan dan dibahas dalam 

FGD, antara lain : 
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A. Implementasi kebijakan dan program kesehatan lainnya tentang pencegahan HIV 

dan AIDS 

 

1. Mohon dirinci tugas pokok dan fungsi (Tupoksi) jabatan atau instansi bapak/Ibu 

terkait dengan upaya pencegahan, khususnya upaya-upaya preventif dan promotif 

perilaku yang berakibat HIV/AIDS pada remaja ? 

2. Mohon dijelaskan siapa saja para pemangku kepentingan (stakeholder) terkait 

kesehatan reproduksi khususnya upaya pencegahan HIV/AIDS, apa saja peran 

masing-masing pemangku kepentingan khususnya HIV dan AIDS dan bagaimana 

kondisi lintas program dan lintas sector yang perlu dilakukan dengan para pemangku 

kepentingan ? 

3. Apa saja faktor-faktor pendukung dan hambatan yang mungkin dihadapi dalam 

menjalan program atau promosi kesehatan tentang kesehatan reproduksi terutama 

aspek pencegahan HIV/AIDS pada remaja ? 

 

B. Identifikasi permasalahan dan isu-isu HIV/AIDS pada remaja 

 

4. Apa saja permasalahan atau isu-isu keshatan reproduksi pada remaja yang semakin 

meningkat ? 

5. Apa saja strategi yang telah dilakukan terkait dengan isu-isu kesehatan yang telah 

diketahui, khususnya HIV dan AIDS ? 

6. Apa saja nilai-nilai khas budaya daerah atau kearifan budaya lokal yang perlu 

dimanfaatkan untuk tercapainya kegiatan perilaku pencegahan HIV/AIDS ? 

7. Bagaimana pendapat Bapak/Ibu tentang hubungan antara norma atau nilai-nilai 

budaya dengan struktur pemerintah kabupaten kepulauan tanimbar dalam rangka 

meningkatkan pengetahuan dan kesadaran pada remaja mengenai pencegahan 

HIV/AIDS ? 

 

C. Elemen-elemen peningkatan persepsi tentang HIV/AIDS 

 

8. Sarana dan prasarana apa yang dapat dengan mudah dilakukan oleh masyarakat 

untuk mewujudkan upaya pencegahan HIV/AIDS dalam jangka panjang ? mohon 

disertai penjelasan sesuai kondisi lokal. 

9. Sepengetahuan Bapak/Ibu, siapa pemberi/penyampaian pesan yang palaing 

disukai/disegani dan dapat dipercaya bagi remaja mengenai kesehatan reproduksi dan 

HIV/AIDS ? 

10. Apa saja faktor pendukung dan penghambat yang ditemui dalam pelaksanaan 

pemberian materi dalam upaya pencegahan dan perubahan perilaku beisiko 

HIV/AIDS pada remaja ? 
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11. Menurut bapak/ibu, media apa saja yang paling efektif untuk penyebaran informasi 

mengenai perilaku menyimpang yang berisiko terhadap HIV dan AIDS pada remaja  

a. Orang tua/ interpersonal, media cetak dan online atau media sosial ? 

b. Apakah pernah ada promosi kesehatan atau penyuluhan kesehatan menggunakan 

media tradisional (pergelaran seni budaya, ritual adat atau keagamaan) ? 

12. Bagaimana cara melibatkan khalayak/public atau komunitas agar aktif 

berpartisipasi dalam menggemakan program/kegiatan pencegahan HIV/AIDS 

diberbagai lapisan masyarakat khususnya para remaja ? 

 

FGD diakhiri dengan mengucapkan terima kasih kepada para peserta/narasumber 

yang berkenan hadir dalam diskusi dan mohon maaf bila ada hal-hal yang kurang 

berkenan atau pilihan kata yang kurang pas dengan bahasa lokal.  
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Lampiran 5 

MATRIKS HASIL WAWANCARA KAJIAN ENTOGRAFI DUAN LOLAT SEBAGAI 

UPAYA PREVENTIF HIV/AIDS 

Data Penelitian Informan 

Pertayaan  Jawaban  Reduksi  Kesimpulan  

- Apa saja 

isu-isu 

kesehatan 

reproduksi 

pada remaja 

yang 

semakin 

meningkat 

- Strategi 

yang telah 

dilakukan 

terhadap 

isu-isu 

kespro 

terlebih 

khusus 

HIV/AIDS 

- Kearifan 

lokal yang 

dimanfaatka

n untuk 

tercapainya 

kegiatan 

perilaku 

pencegahan 

HIV/AIDS 

- Faktor 

pendukung 

dan 

hambatan 

dalam 

menjalanka

n promosi 

kesehatan 

Dinas Kesehatan, Puskesmas 

Tanimbar Selatan, Puskesmas 

Lamdesar Barat : 

Informan Pertama: 

 Isu kesehatan untuk saat ini 

bagi kaum remaja lebih 

dominannya pergaulan bebas, 

akibat kurang kontroling 

orang tua..misalnya anak 

yang merantau 

(meninggalkan kampung 

halaman dan memilih 

sekolah, baik SMP atau SMA 

di kota), untuk memenuhi 

kebutuhan ekonomi sebagai 

wanita panggilan ditempat 

karokean dll. Akibat-nya,  

hamil dan hal ini sebagai 

faktor pemicu terkena 

penyakit HIV (sebagaian) 

 Strategi yang katong jalankan 

sekarang yaitu pada tahun 

lalu sebelum Covid-19, ada 

memberikan edukasi 

kesekolah-sekolah tentang 

kesehatan reproduksi, 

HIV/AIDS, dan untuk 

puskesmas tanimbar selatan, 

serta membuka konseling 

untuk remaja terkait 

permasalahan yang dihadapi 

misalnya gangguan haid, 

permasalahan yang dihadapi 

keluarga dan juga yang sudah 

 Informan 

mengatakan bahwa 

perilaku kebebasan 

anak dalam 

pergaulan sebab 

kurangnya 

kontroling orang 

Tua sehingga 

peristiwa atau 

kasus menikah 

diusia mudah, 

hamil saat sekolah 

dan terjangkit 

kasus HIV/AIDS  

 Program 

pencegahan tidak 

berjalan secara 

efektif disebabkan 

karena pandemi 

Covid-19, 

Pendanaan 

terbatas, pihak 

sekolah sebagain 

tidak merespon 

dengan baik 

 Pendekatan nilai 

kearifan lokal duan 

lolat tidak berperan 

dalam program 

pencegahan 

HIV/AIDS 

Pergaulan bebas 

bagi kaum remaja 

sehingga 

menimbulakan 

kasus dan penyakit 

yang mematikan 

akan impian masa 

depan maka sangat 

perlu adanya suatu 

pendekatan nilai 

kearifan lokal yang 

mampu 

mereduksi/menceg

ah persoalan 

tersebut dengan 

adanya 

pembentukan 

karakter yang 

berbudaya 
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tentang 

kespro 

terutama 

HIV/AIDS 

terinfeksi HIV/AIDS 

 Pelaksanaan penyuluhan 

disekolah, ada beberapa 

sekolah yang memang tidak 

merespon dengan baik dan 

sepertinya mereka 

menganggap kegiatan yang 

kami lakukan mungkin tidak 

terlalu penting, atau mungkin 

waktu yang disediakan 

dipadatkan dengan kegiatan 

sekolah, sehinga kami dari 

tenaga kesehatan agak sulit 

dalam melaksanakan 

kegiatan tersebut. 

 Selain kami melakukan 

sosialisasi di sekolah, ada 

beberapa tempat lagi 

diantaranya tempat-tempat 

beribadah, tempat karokean 

 Untuk keterlibatan nilai duan 

lolat, kami sepertinya belum 

memahami dan bahkan tidak 

melibatkan unsur kebudayaan 

dalam penangan persoalan-

persoalan ini. Kami berharap 

penelitian dari Nona bisa 

membantu kami untuk dapat 

melibatkan dan 

memanfaatkan nilai duan 

lolat dalam program 

penanggulan HIV/AIDS 

sehingga katong generasi 

mudah ini atau anak-anak 

remaja menjadi anak yang 

berkarakter. 

Informan 2 

 Kasus yang paling banyak di 

tempat tugas saya ini, ibu 

hamil muda dan menikah 
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diusia mudah juga bahkan 

ada yang 14 tahun sudah 

menikah, kampung ini 

sebagai sasaran atau 

perhatian dari salah satu 

program puskesmas namun 

karena situasi covid katong 

belum bisa jalankan edukasi 

 Anak-anak ini dong terlalu 

bebas bergaul dan orang tua 

mungkin sucape karena dong 

bakabon (berkebun) sehingga 

dong su cape su seng peduli 

lay deng pung anak, terserah 

anak pulang jam berapa 

(malam hari) 

- Apakah 

muatan 

lokal 

pada 

satuan 

pendidik

an 

mengga

mbarkan 

budaya 

kearifan 

lokal 

atau 

memanfa

atan 

kearifan 

lokal  

- Apakah 

pernah 

ada 

promosi 

kesehata

n atau 

penyuluh

Dinas pendidikan 

Kepala sekolah : 

Kepala sekolah SMP Negeri 1 

TANSEL 

Kepala sekolah SMP Negeri 2 

TANSEL 

Kepala sekolah SMP Negeri 3 

TANUT 

Kepala sekolah SMP Negeri 1 

ATAP TANUT 

Informan 3 

 Muatan lokal pada satuan 

pendidikan dengan 

memanfaatkan kearifan lokal 

kita yaitu bahasa daerah dan 

ketrampilan menenun.  

Mengapa karena bahasa 

merupakan identitas dari 

suatu dari dan tenun 

merupakan warisan budaya 

tertinggi yang 

menggambarkan kehidupan 

sosial masyarakat tanimbar 

baik dalam kegiatan adat, 

Muatan lokal pada satuan 

Satuan pendidikan 

memanfaatan kearifan 

lokal diantaranya : 

1. Penggunaan bahasa 

daerah 

2. Ketrampilan tenun 

ikat 

3. Tarian adat pada 

moment2 

memperingati hari2 

nasional, gerejawi 

dan adat 

4. Kendala yang 

dihadapi 

keterbatasan guru 

MULOK 

Pada satuan 

pendidikan 

diterapkan muatan 

lokal, namun 

berhubungan 

dengan 

keterbatasan guru 

sehingga tidak 

merata dalam 

diimplementasikan 

secara menyeluruh  
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an 

kesehata

n dengan 

menggun

akan 

media 

tradision

al dengan 

mengada

kan 

pergelara

n seni 

tari, 

ritual 

adat, atau 

keagama

an 

keagamaan, dan kegiatan 

lainnya. mulai dari proses 

persalinan, 

pertumbuhan/perkembangan, 

perkawinan hingga kematian. 

Ya dapat katakan tenun ikat  

memiliki peranan yang 

sangat penting untuk kita 

orang tanimbar.  

 Untuk hubungan duan lolat 

fungsinya duan memberikan 

kain tenun kepada lolat agar 

terlindung dari bahaya sakit 

atau tantangan atau kesulitan 

lainnya. 

 Dan instruksi dari bupati 

setiap hari rabu para pegawai 

baik swasta maupun 

pemerintahan wajib 

menggunakan pakean tenun 

dengan tujuan agar tetap 

melestarikan budaya lokal 

orang tanimbar serta 

menghargai akan para lelehur 

orang tanimbar.  

 Pergelaran seni seperti tarian 

adat itu sering 

dilakaksanakan pada 

kegiatan-kegiatan nasional 

misalnya memperingati 17 

Agustus, hari HUT 

Tanimbar, kegiatan 

keagamaan dll, tarian yang 

sering digunakan yaitu 

Nabaar ila’a dan seperti 

lantunan syair yang katong 

sebut foruk ini sering 

berbalasan syair atau pantun 

baik itu dalam itu dalam 

lingkup pendidikan atau 
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perkawinan dan acara adat 

lainnya. 

Informan 4: 

 Disekolah yang saya ampuh 

untuk muatan lokal bahasa 

daerah dan melakukan 

anyaman. Karena menurut 

kami Bahasa daerah itu 

sangat penting agar kita tidak 

melupakan jati diri sebagai 

orang tanimbar, orang yang 

beradat, orang yang memiliki 

jiwa karakter kebudayaan 

yang sangat melekat pada 

pribadi tiap orang. 

 Kearifan lokal duan lolat 

yang diterapkan dalam dunia 

pedidikan dimana nilai 

mengahargai derajat seorang 

limditi (perempuan) yaitu 

bagaimana siswa perempuan 

menggunakan rok dibawah 

lutut, berpakaian yang sopan, 

dari hal tersebut siswa 

diajarkan untuk menghargai 

akan diri sendiri dan menjaga 

akan identitas sebagai limditi 

yang memiliki harga diri 

tinggi.  

 Sanksi yang diberikan bila 

seorang siswa tidak menuruti 

tata terbit sekolah yaitu 

dibebankan 1 sak semen atau 

pasir 1 ret, sehingga siswa 

tidak dirotani dan orang 

dipanggil bersama siswa 

kesekolah 

Informan ke 5: 

 Untuk muatan lokal itu kita 

juga sama dengan yang lain-
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nya ada bahasa daerah dan 

tenun dan juga tari-tarian 

namun yang menjadi kendala 

mungkin bukan saja sekolah 

kami, tetapi yang lain juga, 

kendala yang dialami yaitu 

tidak tersedia atau 

kekurangan tenaga pengajar 

terampil yang khusus 

mengajar muatan-muatan 

lokal tersebut. Jadi 

kadangkala tidak berjalan 

dengan rutin 

Informan ke 6 

 berbicara karakterter terlepas 

dari budaya kearifan lokla, 

kita disini untuk 

menanamkan nilai karakter 

biasa dalam kehidupan 

sehari-hari siswa disekolah 

menerapkan nilai ramah, 

sopan santun dan 

meningkatkan minat siswa 

melalui kegiatan olaraga voli 

ball baik itu laki-laki dan 

perempuan serta kegiatan 

lokal karya. Kegiatan lokal 

karya yaitu siwa diajarkan 

untuk menanam seperti 

layaknya orang berkebun. 

Tanaman yang diolah 

diantaranya jenis umbi-

umbian, cili, dan sayur-

sayuran dan lain-lain 

selayaknya orang bertani” 

 Kegiatan lokal karya 

dilakukan dengan tujuan : 

melatih siswa bekerja keras, 

menjaga dan melestarikan 

yang dimiliki dan ketekunan. 
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Dan juga  mereka dapat 

merasakan hal yang sama 

yang dilakukan orang tua 

mereka, yang pekerjaannya 

sebagai petani. Bagaimana 

ortang tua bekerja dikebun, 

tidak peduli dengan teriknya 

matahari, membersihkan 

kebunya dan lain-lain. Dari 

hal ini,, kadang saya sering 

bercanda kepada siswa saya 

kalau cabut rumput dikebun, 

dan menaman dengan 

keadaan panas seperti ini, 

rasa cape dan panas tidak, 

dan mereka menjawab cape 

serta tidak bisa menahan 

teriknya 

matahari…Nahhh,,untuk itu 

kamong harus belajar bae-

bae supaya bisa jadi orang, 

bisa menggapai kamong 

punya cita-cita, jadi guru, 

perawat dan lain-lain. 

Apa saja isu-isu 

terkini yang 

mencerminkan 

pergeseran nilai 

kearifan duan 

lolat dan apakah 

bagi generasi 

mudah secara 

teori atau praktik 

memahami akan 

tatanan nilai 

duan lolat  

Dinas Sosial 

Informan 8 

 Duan lolat itu sampai 

kapanpun tidak bakalan 

hilang dalam kehidupan kita 

orang tanimbar, akan selalu 

ada, yang terlihat dalam 

kehidupan sehari-hari 

masyarakat tanimbar. 

 Terkait pergeseran nilai 

sangat jelas terlihat dalam 

penyelesaian perkara/ 

masalah yang dialami oleh 

duan maupun lolat, seakan 

dapat berjalan sendiri, hal ini 

mungkin tidak menyeluruh, 
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namun ada, sangat jelas 

nampak pada proses 

pembayaran harta (harta 

buang) kasus nafdodo 

(perselingkuhan). 

 Dalam tahun 2020 terdapat 

dua puluh lebih kasus 

pelsecehan seksual, 

persetubuhan dll dibawah ini, 

persoalan ini menunjukan 

bahwa nilai duan lolat 

sebagai pelindung seakan 

dipertanyakan, ini kasus yang 

dilaporkan, dan mungkin ada 

kasus yang tidak dilaporkan 

sehingga dalam proses 

penyelesaian secara adat dan 

masalah selesai. 

 Kasus ini juga secara 

langsung dapat memberikan 

peluang menikah pada usia 

mudah, sehingga berhenti 

dari sekolah, harapan masa 

depan hilang. 

 Apa itu 

Duan 

Lolat 

 Apakah 

terjadi 

pergerser

an nilai 

budaya 

duan 

lolat saat 

ini.  

 Faktor 

penyebab 

pergesera

n budaya 

duan 

Tokoh adat 

Lauran informan 9 

 Duan lolat itu hubungan yang 

terjadi dalam suatu hubungan 

pernikahan, Dimana dengan 

kesatuan tersebut pihak 

perempuan saudara laki-

lakinya disebut sebagai duan, 

sedangkan saudara/ keluarga 

dari laki-laki disebut sebagai 

lolat. Dengan status tersebut 

maka, kedua belah pihak 

saling melengkapi, saling 

membantu, menolong dan 

mengayomi.  

 Duan lolat katong bisa bilang 

Nilai Duan Lolat : 

1. Sebagai hukum 

adat tertinggi 

2. Sebagai Nilai 

sosial yakni aturan, 

norma, atau nilai 

selalu dianut demi 

kebaikan 

diantaranya tolong 

menolong, 

mengayomi, 

menghargai antar 

sesama dengan 

menjunjung tinggi 

nilai dan norma 

tersebut.  

Duan lolat sebagai 

sistem life values 

terhadap sistem 

sosial sosiokultural 

masyarakat 

tanimbar dengan 

memaknai 

keadatan, sehingga 

sebagai upaya 

preventif perilaku 

menyimpang untuk 

meminimalisir prob

lem di KKT 

https://kbbi.kemdikbud.go.id/entri/minimalisir
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lolat 

 Fakta 

terjadiny

a 

pergesera

n duan 

lolat 

 Penerapa

n budaya 

duan 

lolat 

dalam 

penangan

an 

perilaku 

berisiko 

itu hukum adat tertinggi di 

Kabupaten Kepulauan 

Tanimbar, kalau katong 

benar-benar memaknai nilai-

nilai yang tercantum dalam 

duan lolat itu, Maka masalah-

masalah yang terjadi seperti 

kekerasan seksual dibawah 

umur, anak-anak nikah 

mudah,perzinaan dll ini tidak 

bakalan terjadi, karena 

katong satu sama lain saling 

melindungi dan menghargai. 

Sekarang berangsur bergeser 

dimana peranan duan atau 

lolat itu seakan diabaikan 

karena faktor keegoisan, 

duan ataupun mampu 

menyelesaikan persoalan 

tanpa melibatkan duan 

maupun lolat.  

Lauran informan 9 

 Duan lolat saat ini sangat 

jelas sudah terjadi perubahan 

bila katong bandingkan 

dengan kehidupan yang dolo-

dolo 

 Yang menyebabkan 

kekerabatan duan lolat ini 

bergeser itu……sejak 

keputusan latupati yang 

doloeeee, dong bilang 

pembayaran harta kawin, 

harta buang dan sebagainya 

itu diganti dengan uang, 

akang pung dampak sampai 

sakarang ini. Pembayaran 

harta di katong pung 

kampung akang bisa sampai 

50 juta dan bahkan lebih dan 

Realita penyebab 

pergeseran : 

1. Perubahan yang 

terjadi, diakibatkan 

perubahan 

pembayaran harta 

kawin dari benda 

adat diungkan 

sejak adanya 

keputusan latupati 

No 1 Tahun 1989 

2. Fakta perubahan 

terkait point 

pertama : 

a. Dalam hal 

pembayaran 

harta lolat 

dapat 

melakukan 

sendir tanpa 

melibatkan 

duan maupun 

sebaliknya 

karena merasa 

mampu 

melakukan 

sendiri 

b. Problem/kasus 

perzinaan, 

kekerasan 

seksual, 

pernikahan 

anak, pergaulan 

bebas. 

Persoalan ini 

sebagai faktor 

pemicu HIV di 

KKT semakin 

tinggi setiap 

tahunnya. 
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katong sebagai duan katong 

harus berusaha untuk bisa 

membayar, padahal 

pendidikan untuk katong 

pung anak-anak itu penting 

lay, namun mau bagaimana 

harus katong penuhi. 

 Tapi sakarang ini,untuk bayar 

harta kalau lolat punya 

masalah dong pung uang 

banyak ya dong bayar sandiri 

seng perlu duan-duan 

lay……dan pastinya bukan 

satu kali saja bisa berulang 

kali,,, karena dong pung uang 

nih,,, 

 Jadi beta bisa bilang 

meskipun pembayartan harta 

itu semakin tinggi akan seng 

pung pengaruh untuk dong 

melakukan perilaku- perilaku 

seng baee seperti selingku, 

cerai, … 

 Maka beta sangat berharap 

katong pemerintah coba lihat 

akang kembali, harus 

bagaimana sebaiknya, 

karena…..kalau begini tarus 

nilai limditi yang sangat 

katong hargai dan rela mati 

untuk katong saudara 

parampuan akang seng 

ternilai sedikitpun/ berharga. 

 Beta bisa bilang,……kalau 

perempuan atau limditi 

dihargai dengan uang seperti 

barang dagangan, beta 

pribadi sangat kecewa dan 

sedih karena ini katong pung 

anak parampuan. 

c. Maksudnya 

media internet 

di daerah 

sehingga anak 

lebih 

menghabiskan 

waktu dengan 

penggunaan 

gadget 
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Sifnana informan 10 

 

Olilit informan 11 

Lamdesar Barat informan 12 

 Budaya duan lolat sampai 

kapanpun tidak akan hilang, 

karena itu seperti katong 

pung nafas, sebab kalau ada 

yang langgar bisa-bisa 

katong pung anak cucu yang 

dapat bahaya, kalau bilang 

bergeser kemaknaannya ia. 

Karena seakan peranan lolat 

atau duan tidak berjalan 

seperti dolo-dolo lay, karena 

menganggap su bisa 

tanggung masalah sendiri 

tanpa campur tangan duan 

ataupun lolat 

 Kebiasaan dolo kalau ada 

masalah atau membutuhkan 

pertolongan pasti bawa sopi 

ke duan untuk bantu atau 

kain tenun ikat diberikan ke 

lolat sebagai perlindungan 

kepada lolatnya bila hendak 

merantau menuntut ilmu bagi 

anaknya.  

 Kebiasaan yang berubah 

seperti buka kabong baru 

atau panen hasil biasanya 

lolat dan duan saling 

membantu/ bertolerensi 

namun sekarang harus katong 

bayar dong lay baru dong 

bisa bantu.  

 Untuk perilaku berisiko 

seperti badodo (selingku) 

dong orang maitua atau 

suami itu masalah yang 
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sudah sering terjadi 

dikampung ini, lalu bikin 

harta buang, untuk keputusan 

latupati yang baru ini Rp 

27,500.000, tapi sebagian 

masyarakat bilang akang 

belum disahkan tapi katong 

pung katong su jalankan 

dengan harga bagitu, katong 

orang kampung jadi iko sa. 

Tapi beta su bandingkan 

akang nih, harta kawin akang 

jumlah atau harga su tinggi 

bagitu tapi masih tetap bikin 

masalah terus sah, bahkan 

bisa sampai ulang 2 sampe 3 

kali. 

 Fakta berikut, katong pung 

anak-anak mudah ini dong, 

masih SMP saja ada yang su 

kaweng, ada yang su hamil, 

katong larang dong seng 

boleh kawin karena masih 

mudah sakali tapi nanti dong 

bunuh diri sakali lay, katong 

sebagai orang tua serba salah 

 Sekarang internet su sampe 

dikampung, anak-anak 

kamana tuh selalu bawa hp, 

waktu tidur, belajar selalu 

bawa hp. Jadi bikin apa-apa 

sadiki hp dan hp tarus, 

katong orang tua mau tau apa 

deng hp ini. Dong bilang 

dong pigi belajar, dong 

pulang lay katong su tidur 

malam, barang katong karja 

kabon. 

 Katong pung kampung ini 

talalu banyak anak yang 
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menikah di bawah usia 18 

tahun, seng kenapa sampai 

begini sekali, apakah katong 

pung kampung ini dapat 

kutukan ?  
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Lampiran 6 

Hasil Penelitian Eksplorasi Budaya Duan Lolat  

Kabupaten Kepulauan Tanimbar  

2020 s/d 2021 

 

No Indikator Hasil Interview 

1 Duan Lolat Reference 1 - 1,88% Coverage 

 Duan Lolat Itu Hubungan Yang Terjadi Dalam Suatu 

Hubungan Pernikahan, Dimana Dengan Kesatuan Tersebut 

Pihak Perempuan Saudara Laki-Lakinya Disebut Sebagai 

Duan, Sedangkan Saudara/ Keluarga Dari Laki-Laki 

Disebut Sebagai Lolat. Dengan Status Tersebut Maka, 

Kedua Belah Pihak Saling Melengkapi, Saling Membantu, 

Menolong Dan Mengayomi.  

Reference 2 - 0,60% Coverage 

 Duan Lolat Adalah Nilai Atau Norma Yang Patut Dipatuhi 

Dan Dijalankan Dalam Kehidupan Sosial Orang Tanimbar 

Reference 3 - 0,50% Coverage 

 Budaya Duan Lolat Sampai Kapanpun Tidak Akan Hilang, 

Karena Itu Seperti Katong Pung Nafas 

Reference 4 - 1,27% Coverage 

 Kebiasaan Dolo Kalau Ada Masalah Atau Membutuhkan 

Pertolongan Pasti Bawa Sopi Ke Duan Untuk Bantu Atau 

Kain Tenun Ikat Diberikan Ke Lolat Sebagai Perlindungan 

Kepada Lolatnya Bila Hendak Merantau Menuntut Ilmu 

Bagi Anaknya.  

Reference 5 - 0,62% Coverage 

Duan Lolat Itu Adalah Hubungan Antara Duan Dan 

Lolat Yang Pada Dasarnya Terbentuk Dari Sebuah 

Ikatan Perkawinan 

2 Fungsi Duan Lolat <Files\\Fgd\\Focus Group Discussion  Topik 12> - § 6 References 

Coded  [3,42% Coverage] 

Reference 5 - 0,30% Coverage 

 Duan Lolat Katong Bisa Bilang Itu Hukum Adat Tertinggi 

Reference 4 - 0,35% Coverage 

 Saling Melengkapi, Saling Membantu, Menolong Dan 

Mengayomi.  

Reference 1 - 0,76% Coverage 

 Duan Lolat Fungsinya Duan Memberikan Kain 

Tenun Kepada Lolat Agar Terlindung Dari Bahaya Sakit 

Atau Tantangan Atau Kesulitan Lainnya. 

Reference 6 - 0,45% Coverage 

  Orang Tua Sebagai Duan Yang Patut Dihargai Serta 

Melindungi Dan Mengontrol Anak 

Reference 2 - 0,62% Coverage 

 Duan Lolat Yang Diterapkan Dalam Dunia Pedidikan 

file:///C:/Users/ACER/Documents/New%20folder/Merangkum%20Hasil/Data%20penelitian/a87e0fb6-2154-4922-a9d9-ad6053cf23d9
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Dimana Nilai Mengahargai Derajat Seorang Limditi 

(Perempuan)  

Reference 3 - 0,94% Coverage 

 Duan Lolat Itu Sampai Kapanpun Tidak Bakalan Hilang 

Dalam Kehidupan Kita Orang Tanimbar, Akan Selalu Ada, 

Yang Terlihat Dalam Kehidupan Sehari-Hari Masyarakat 

Tanimbar. 

3 Pergeseran Nilai <Files\\FGD\\Focus Group Discussion  Topik 12> - § 12 

references coded  [10,52% Coverage] 

 

Reference 1 - 0,54% Coverage 

 

 penyelesaian perkara/ masalah yang dialami oleh duan 

maupun lolat, seakan dapat berjalan sendiri, 

 

Reference 2 - 0,91% Coverage 

 

 kasus pelsecehan seksual & kekerasan seksual, 

persetubuhan dll dibawah ini, persoalan ini menunjukan 

bahwa nilai duan lolat sebagai pelindung seakan 

dipertanyakan 

 

Reference 3 - 0,84% Coverage 

 

 peranan duan atau lolat itu seakan diabaikan karena faktor 

keegoisan, duan ataupun mampu menyelesaikan persoalan 

tanpa melibatkan duan maupun lolat.  

 

Reference 4 - 0,62% Coverage 

 

 Duan lolat saat ini sangat jelas sudah terjadi perubahan bila 

katong bandingkan dengan kehidupan yang dolo-dolo 

 

Reference 5 - 0,83% Coverage 

 

 sebagian kegiatan yang sudah tidak melibatkan duan 

maupun sebaliknya, nilai gotong royong, peduli, sebagai 

pengamon kadang kita jarang melihat itu, 

 

Reference 6 - 0,71% Coverage 

 

 sejak keputusan latupati yang doloeeee, dong bilang 

pembayaran harta kawin, harta buang dan sebagainya itu 

diganti dengan uang 

 

Reference 7 - 1,20% Coverage 

 

file:///C:/Users/ACER/Documents/New%20folder/Merangkum%20Hasil/Data%20penelitian/a87e0fb6-2154-4922-a9d9-ad6053cf23d9
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 Tapi sakarang ini,untuk bayar harta kalau lolat punya 

masalah dong pung uang banyak ya dong bayar sandiri 

seng perlu duan-duan lay……dan pastinya bukan satu kali 

saja bisa berulang kali,,, karena dong pung uang nih 

 

Reference 8 - 0,94% Coverage 

 

 Jadi beta bisa bilang meskipun pembayartan harta itu 

semakin tinggi akan seng pung pengaruh untuk dong 

melakukan perilaku- perilaku seng baee seperti selingku, 

cerai, … 

 

Reference 9 - 0,96% Coverage 

 

 efek dari perubahan zaman modernisasi, sosial media, 

seakan sosial media dapat mengendalikan kehidupan anak-

anak, sehingga tidak dapat dipungkiri bahwa kasus putus 

sekolah 

 

Reference 10 - 1,08% Coverage 

 

 masih SMP saja ada yang su kaweng, ada yang su hamil, 

katong larang dong seng boleh kawin karena masih mudah 

sakali tapi nanti dong bunuh diri sakali lay, katong sebagai 

orang tua serba salah 

 

Reference 11 - 1,21% Coverage 

 

 perubahan tersebut bisa jadi hilangnya jati diri 

sebagai katong anak daerah KKT yang dipenuh 

karakter budaya dengan memiliki nilai sebagai 

penopang atau panutan hidup dalam bersosialisasi 

dalam kehidupan sehari-hari 

 

Reference 12 - 0,68% Coverage 

 

 berduit tidak akan menghiraukan peranan antara 

duan maupun dan bahkan bisa melakukan perbuatan 

zina beberapa kalipun bisa 

 

4 Pergaulan Bebas <Files\\FGD\\Focus Group Discussion  Topik 12> - § 2 

references coded  [1,15% Coverage] 

 

Reference 1 - 0,43% Coverage 

 

 remaja lebih dominannya pergaulan bebas, akibat 

kurang kontroling orang tua. 

file:///C:/Users/ACER/Documents/New%20folder/Merangkum%20Hasil/Data%20penelitian/a87e0fb6-2154-4922-a9d9-ad6053cf23d9
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Reference 2 - 0,72% Coverage 

 

 bebas bergaul dan orang tua mungkin sucape 

karena dong bakabon (berkebun) sehingga dong su 

cape su seng peduli lay deng pung anak 

5 Menikah Muda <Files\\FGD\\Focus Group Discussion  Topik 12> - § 2 

references coded  [1,08% Coverage] 

 

Reference 1 - 0,46% Coverage 

 

 menikah pada usia mudah, sehingga berhenti dari sekolah, 

harapan masa depan hilang 

Reference 2 - 0,62% Coverage 

 
menikah di bawah usia 18 tahun, seng kenapa sampai 

begini sekali, apakah katong pung kampung ini dapat 

kutukan 

6  Media <Files\\FGD\\Focus Group Discussion  Topik 12> - § 1 

reference coded  [0,57% Coverage] 

 

Reference 1 - 0,57% Coverage 

 

  internet su sampe dikampung, anak-anak kamana tuh 

selalu bawa hp, waktu tidur, belajar selalu bawa hp 

7 Kehamilan remaja <Files\\FGD\\Focus Group Discussion  Topik 12> - § 1 

reference coded  [0,47% Coverage] 

 

Reference 1 - 0,47% Coverage 

 

  ibu hamil muda dan menikah diusia mudah juga 

bahkan ada yang 14 tahun sudah menikah 

  <Files\\FGD\\Focus Group Discussion  Topik 12> - § 2 

references coded  [1,26% Coverage] 

 

Reference 1 - 0,42% Coverage 

 

 memenuhi kebutuhan ekonomi sebagai wanita 

panggilan ditempat karokean dll. 

 

Reference 2 - 0,84% Coverage 

 

 kalau perempuan atau limditi dihargai dengan uang seperti 

barang dagangan, beta pribadi sangat kecewa dan sedih 

karena ini katong pung anak parampuan. 

8 Kebutuhan Ekonomi <Files\\FGD\\Focus Group Discussion  Topik 12> - § 2 

file:///C:/Users/ACER/Documents/New%20folder/Merangkum%20Hasil/Data%20penelitian/a87e0fb6-2154-4922-a9d9-ad6053cf23d9
file:///C:/Users/ACER/Documents/New%20folder/Merangkum%20Hasil/Data%20penelitian/a87e0fb6-2154-4922-a9d9-ad6053cf23d9
file:///C:/Users/ACER/Documents/New%20folder/Merangkum%20Hasil/Data%20penelitian/a87e0fb6-2154-4922-a9d9-ad6053cf23d9
file:///C:/Users/ACER/Documents/New%20folder/Merangkum%20Hasil/Data%20penelitian/a87e0fb6-2154-4922-a9d9-ad6053cf23d9
file:///C:/Users/ACER/Documents/New%20folder/Merangkum%20Hasil/Data%20penelitian/a87e0fb6-2154-4922-a9d9-ad6053cf23d9


228 
 

references coded  [1,26% Coverage] 

 

Reference 1 - 0,42% Coverage 

 

 memenuhi kebutuhan ekonomi sebagai wanita 

panggilan ditempat karokean dll. 

 

Reference 2 - 0,84% Coverage 

 

 kalau perempuan atau limditi dihargai dengan uang seperti 

barang dagangan, beta pribadi sangat kecewa dan sedih 

karena ini katong pung anak parampuan. 

9 Kebijakan 

Pemerintah 

<Files\\FGD\\Focus Group Discussion  Topik 12> - § 4 

references coded  [4,39% Coverage] 

 

Reference 1 - 1,26% Coverage 

 

 katong pemerintah coba lihat akang kembali, harus 

bagaimana sebaiknya, karena…..kalau begini tarus nilai 

limditi yang sangat katong hargai dan rela mati untuk 

katong saudara parampuan akang seng ternilai sedikitpun/ 

berharga 

 

Reference 2 - 0,52% Coverage 

 

  disertasi dari ade ini bisa menjadi acuan penerapan yang 

dijadikan sebagai budaya disekolah 

 

Reference 3 - 0,92% Coverage 

 

 Mungkin sebaiknya, katong Tua2 adat, tokoh agama dan 

sekolah musti punya suara satu for mengatasi masalah-

masalah pernikahan anak di bawah umur, dan perzinaan 

ini. 

 

Reference 4 - 1,70% Coverage 

 

 pemerintah daerah baik dari tananan pemerintah 

kabupaten sampe daerah duduk bersama untuk 

membicarakan persoalan-persoalan ini, karena belum 

ada dasar hukum tertulis yang mengsahkan bahwa kita 

KKT yang merupakan bumi duan lolat sepatutnya 

hidup berprilaku kita didasarkan pada tatanan nilai 

duan lolat. 

10 Pelestarian Budaya 

Lokal 

<Files\\FGD\\Focus Group Discussion  Topik 12> - § 2 

references coded  [1,83% Coverage] 

Reference 1 - 0,79% Coverage 
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 menggunakan pakean tenun dengan tujuan agar tetap 

melestarikan budaya lokal orang tanimbar serta 

menghargai akan para lelehur orang tanimbar 

Reference 2 - 1,04% Coverage 

 

 Nabaar ila’a dan seperti lantunan syair yang katong sebut 

foruk ini sering berbalasan syair atau pantun baik itu dalam 

itu dalam lingkup pendidikan atau perkawinan dan acara 

adat lainnya 

11 Mulok <Files\\FGD\\Focus Group Discussion  Topik 12> - § 5 

references coded  [2,95% Coverage] 

 

Reference 1 - 0,67% Coverage 

 

 Muatan lokal pada satuan pendidikan dengan 

memanfaatkan kearifan lokal kita yaitu bahasa daerah dan 

ketrampilan menenun 

 

Reference 2 - 0,18% Coverage 

 

 bahasa merupakan identitas diri  

 

Reference 3 - 0,87% Coverage 

 

 tenun merupakan warisan budaya tertinggi yang 

menggambarkan kehidupan sosial masyarakat tanimbar 

baik dalam kegiatan adat, keagamaan, dan kegiatan lainnya 

 

Reference 4 - 0,75% Coverage 

 

 kendala yang dialami yaitu tidak tersedia atau kekurangan 

tenaga pengajar terampil yang khusus mengajar muatan-

muatan lokal tersebut. 

 

Reference 5 - 0,49% Coverage 

 

 Kegiatan lokal karya yaitu siwa diajarkan untuk 

menanam seperti layaknya orang berkebun 

 

12 Edukasi  <Files\\FGD\\Focus Group Discussion  Topik 12> - § 3 

references coded  [2,28% Coverage] 

 

Reference 1 - 0,85% Coverage 

 memberikan edukasi kesekolah-sekolah tentang 

kesehatan reproduksi, HIV/AIDS, dan untuk 
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puskesmas tanimbar selatan, serta membuka konseling 

untuk remaja  

 

Reference 2 - 0,57% Coverage 

 sosialisasi di sekolah, ada beberapa tempat lagi 

diantaranya tempat-tempat beribadah, tempat karokean 

 

Reference 3 - 0,85% Coverage 

 
Strategi yang dilakukan, biasanya puskesmas pada 

tingkat kecamatan melakukan sosialisasi ke desa 

setahun sekali, namun itu tidak menjadi satu rutinitas. 

 

 

 

 

 

 

Grafik 4.1 Penelitian Kualitatif dengan Program In-Vivo 
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Lampiran 7 

EMIK DAN ETIK PENELITIAN 

DUAN LOLAT SEBAGAI UPAYA PREVENTIF HIV 

 

Emik dan Etik penelitian merupakan kedua sudut pandang dalam penelitian etnografi yang cukup 

mengundang perdebatan. Emik (native point of view) adalah fenomena atau realitas perilaku 

masyarakat dipandang/ digambarkan melalui sudut pandang masyarakat itu sendiri. Sedangkan 

Etik merupakan penggunaan sudut pandang orang luar atau yang mengamati (peneliti)  untuk 

menjelaskan fenomena yang terjadi di masyarakat setempat. 

No Item Emik Etik 

1 Duan lolat merupakan hokum adat tertinggi di tanimbar √ √ 

2 Duan lolat sebagai tata kelola kehidupan orang tanimbar √ √ 

3 Duan lolat memiliki nilai sosial budaya (saling melindungi, 

menghargai, toleransi) 

√ √ 

4 Duan lolat menciptakan perdamaian  √ √ 

5 Pendekatan penanggulangan HIV dengan pendekatan budaya local 

duan lolat 

− √ 

6 Pravelensi HIV/AIDS setiap tahun terjadi peningkatan  √ √ 

7 Program penanggulan selama ini dilakukan hasilnya belum efektif √ √ 

8 Penyimpangan perilaku sosial dapat dikendalikan dengan sosialisasi 

dengan menggunakan budaya local 

− √ 

9 Keterlibatan petinggi semua elemen masyarakat  − √ 

10 Kasus HIV memprihatinkan di KKT √ √ 

11 Perlu suatu program terobosan untuk meningkatkan kesejakteraan 

rakyat 

√ √ 

12 HIV/AIDS tanggung jawab seluruh elemen masyarakat di KKT 

terutama generasi muda  

√ √ 

13 Faktor pencetus HIV yang tertinggi melalui hubungan seks √ √ 

14 Peran keluarga, gereja, satuan pendidikan sebagai duan mengayomi 

generasi mudah sebagai lolat 

− √ 

15 Perlu adanya regulasi local  √ √ 
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16 Peluang bisnis seks √ √ 

17 Sosialisasi di tempat karokean atau potensi terjadi perilaku 

menyimpang  

√ √ 

18 Pemeriksaan dini, wajib melakukan pemeriksaan HIV bagi yang 

berpotensi 

√ √ 

19 Program belum berjalan makximal √ √ 

20 Kebijakan pemerintah tentang program yang direncanakan dan telah 

jalankan tentang penanggulangan HIV/AIDS 

√ √ 

21 Satuan pendidikan perlu adanya penerapan muatan lokal daerah duan 

lolat yang berfokus pada pendidikan karakter anak 

√ √ 

22 Generasi mudah sebagai asset pembangunan daerah kedepan yang 

berkualitas dan bermoral 

√ √ 

23 Problem kekerasan seksual dibawah umur merupakan fakta 

pergeseran nilai duan lolat 

√ √ 

24 Perkawinan dibawah umur 18 tahun, disetujui gereja maupun adat 

untuk menghindari budaya malu 

√ − 

25 Pergaulan bebas tidak memandang usia, realitas yang terjadi perihal 

perzinaan semakin gencar mewarnai bumi duan lolat 

√ √ 

26 Pembayaran harta dengan nominal cukup besar/tinggi 27.500.000 

sebagai salah satu bentuk menghargai martabat seorang perempuan  

√ − 

27 Pembayaran harta sebagai pemenuhan kebutuhan ekonomi sepihak √ √ 

28 Lolat tidak melibatkan duan dalam perihal pembayaran harta, karena 

lolat mampu memenuhi atau melunasinya 

√ √ 

29 Remaja kurang memahami atau tidak memahami kesehatan 

reproduksi 

√ √ 

30 Orang tua memberikan kebebasan kepada anak/ kurangnya kontroling 

orang tua kepada anak 

√ √ 
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Lampiran 7 

Daftar hadir 
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Lampiran 8 

Dokumentasi penelitian  
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Lampiran 9 Persuratan 
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Lampiran 10 
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