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MOTTO 

 

Tidak perlu takut, kamu punya Allah. 

Masalah akan selalu datang hadapi saja, ingin dihindari bagaimanapun jika tidak 

dihadapi tidak akan terselesaikan. Hanya menjadi gangguan di dalam hati.  
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ABSTRAK 

GERAKAN COMMUNITY TBC-HIV CARE „AISYIYAH DI KOTA SOLOK 

SUMATERA BARAT TAHUN 2017-2020  

Epidemi TBC-HIV merupakan wabah yang menjadi musuh masyarakat 

karena sifatnya yang merugikan, berangkat dari hal tersebut „Aisyiyah berusaha 

berkontribusi untuk menanggulanginya. Usaha tersebut hadir dengan terbentuknya 

Community TBC-HIV Care „Aisyiyah, bersama mitra kerja sama „Aisyiyah yaitu 

Global Fund. Penelitian ini berfokus pada gerakan komunitas tersebut di Kota 

Solok. Komunitas yang berada di Kota Solok dinilai lebih aktif berkontribusi dalam 

gerakan penanggulangan dibandingkan kota lainnya di Sumatera Barat. Alhasil 

komunitas di Kota Solok diamanahi untuk memperluas cakupan observasinya. 

Berdasarkan uraian tersebut, penting untuk dibahas mengenai 1) Bagaimana sejarah 

terbentuknya Community TBC-HIV Care Care di Kota Solok? 2) Apa saja bentuk 

gerakan Community TBC-HIV Care dalam menjalankan misi sosialnya? 3) 

Bagaimana pengaruh Community TBC-HIV Care bagi masyarakat Kota Solok dan 

Organisasi „Aisyiyah? 

 Pendekatan yang digunakan dalam penelitian ini adalah pendekatan sosiologi, 

menggunakan konsep komunitas dan dakwah. Teori yang digunakan adalah teori 

gerakan sosial oleh Macionis yang disempurnakan oleh Spencer. Metode penelitian 

yang digunakan yaitu metode sejarah yang terdiri atas empat tahap penelitian, yaitu 

heuristik, kritik sumber, interpretasi dan historiografi.  

 Berdasarkan penelitian yang dilakukan, diperoleh hasil yaitu SSR Community 

TBC-HIV Care „Aisyiyah Kota Solok terbentuk atas upaya organisasi „Aisyiyah 

dalam mengoptimalkan pemberdayaan dan pelayanan kesehatan di masyarakat 

yang juga didukung oleh faktor geografis dan keberagaman kultur masyarakat yang 

mendorong penyebaran penyakit, sehingga diperlukan upaya untuk memberantas 

epidemi penyakit menular. SSR „Aisyiyah Kota Solok melancarkan berbagai 

gerakan untuk mencapai tujuannya, hal pertama yang dilakukan oleh komunitas 

adalah membentuk garda depan pemberantas TBC-HIV berupa melatih kader untuk 

berada langsung di lapangan, kemudian kader bersama komunitas melakukan 

penyuluhan dan menjaring pasien, serta membantu pasien baik itu dari segi spiritual 

maupun ekonomi. Program dan kegiatan yang telah dilaksanakan, memberi 

beberapa pengaruh, baik itu terhadap masyarakat Kota Solok, organisasi „Aisyiyah, 

maupun pasien TBC. Pengaruh tersebut antara lain  pelacakan yang dilakukan 

oleh kader mampu meningkatkan jumlah temuan penderita TBC, di sisi lain 

masyarakat menjadi semakin waspada terhadap gejala dari penyakit ini. Kehadiran 

SSR TBC-HIV Care „Aisyiyah Kota Solok membuat masyarakat menjadi semakin 

mengenal organisasi „Aisyiyah melalui penyuluhan, adapun pengaruh baik yang 

diberikan kepada pasien adalah penanganan yang cepat, serta motivasi untuk 

sembuh. 

Kata Kunci : „Aisyiyah, Gerakan Sosial, Global Fund, TBC-HIV.  
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BAB I 

PENDAHULUAN 

 

A. Latar Belakang Masalah 

Penyakit tuberculosis selanjutnya disingkat TBC, merupakan penyakit 

menular langsung dari manusia ke manusia. Penyakit ini merupakan penyakit 

yang menyerang sistem pernapasan dan beberapa organ lain dalam sedikit kasus, 

yang apabila tidak ditangani dengan baik dapat menyebabkan kematian pada 

seseorang. Penyakit TBC merupakan penyakit menular yang disebabkan oleh 

kuman mycobacterium tuberculosis, dengan sasaran utama adalah paru-paru. 

Penyakit ini dapat menyerang siapa saja, terutama orang dengan sistem kekebalan 

tubuh yang lemah termasuk bayi dan lansia.1  

Adapun HIV atau human immunodeficiency virus, merupakan penyakit yang 

menyerang sistem imun dan melemahkan sistem pertahanan tubuh seseorang 

terhadap berbagai jenis infeksi dan beberapa jenis kanker.2 Penularan penyakit ini 

melalui pertukaran cairan tubuh dari penderita. Penyakit menular TBC dan HIV 

menjadi sorotan utama di dalam gerakan penanggulangan penyakit menular yang 

diinisiasi oleh Global Fund. Hal ini dikarenakan, kedua penyakit tersebut 

                                                 
1
Diakses dari https://tbIndonesia.or.id/informasi/tentang-TBC/apa-itu-TBC/  pada tanggal   

27 Januari 2021, pukul 09.30 WIB. 
2
Diakses dari https://www.who.int/news-room/fact-heets/detail/HIVaids#:~:text=The%20 

transmission%20of%20HIV%20from,between%2 015%25%20 and%2045%25  pada tanggal 26 

Januari 2021, pukul 09.30 WIB 

https://tbindonesia.or.id/informasi/tentang-tbc/apa-itu-tbc/
https://www.who.int/news-room/fact-heets/detail/HIVaids#:~:text=The%20 transmission%20of%20HIV%20from,between%2 015%25%20 and%2045%25
https://www.who.int/news-room/fact-heets/detail/HIVaids#:~:text=The%20 transmission%20of%20HIV%20from,between%2 015%25%20 and%2045%25


2 

 

 

 

berhubungan dengan imunitas, sehingga pendeteksiannya dapat dilakukan 

beriringan. 

Menurut data dari badan kesehatan dunia World Health Organization atau 

WHO, Indonesia berada pada urutan ketiga penderita TBC terbesar di dunia. 

Pperingkat tersebut diperoleh saat kasus penderita TBC di Indonesia tercatat 

mencapai 845 ribu jiwa, dan sekitar 1,7 juta jiwa meninggal diakibatkan oleh 

penyakit TBC pada tahun 2018.3 Kasus HIV di Indonesia cenderung memiliki 

grafik yang tidak stabil, akan tetapi data yang dikemukakan oleh kementerian 

kesehatan menunjukkan grafik yang terus naik, puncaknya, ditemukan lebih dari 

50 ribu kasus pada tahun 2019.4 

Dengan fokus Global Fund terhadap penyakit menular, Indonesia tidak 

luput menjadi salah satu mitra kerja sama organisasi ini. Global Fund merupakan 

sebuah organisasi internasional non-pemerintah yang berfokus dalam bidang 

kesehatan, dengan tujuan menarik, menyalurkan dan mengelola sumber daya 

untuk memerangi penyakit menular HIV/AIDS, TBC, dan Malaria. Pemberian 

dana hibah terbagi ke dalam ronde-ronde yang ditentukan oleh Global Fund. Pada 

2003, kerja sama antara Indonesia dan Global Fund terjadi dengan terpilihnya tiga 

mitra kerja yaitu Kementerian Kesehatan, Fakultas Kesehatan Masyarakat 

Universitas Indonesia, dan Pimpinan Pusat „Aisyiyah.5  

                                                 
3
Diakses dari https://tbIndonesia.or.id/#:~:text=Menurut%20laporan%20WHO%2%20 

Indonesia%20berada,dunia%20terkait%20angka%20kejadian%20tuberkulosis.&text=Khususnya

%20TBC%20pada%20anak%20perlu,anak%2Danak%20adalah%20penerus%20bangsa pada 

tanggal 26 Januari 2021, pukul 09.30 WIB 
4
Diakses dari https://www.kemkes.go.id/resources/download/pusdatin/infodatin/infodatin 

%202020%20HIV.pdf pada tanggal 26 Januari 2021, pukul 09.30 WIB. 
5
Euis Dhenok Saputri, “Kerja sama Global Fund dan Pimpinan Pusat „Aisyiyah dalam 

Penanggulangan Penyakit Tuberkulosis di Indonesia Tahun 2014-2016”, Skripsi Program Studi 

https://tbindonesia.or.id/#:~:text=Menurut%20laporan%20WHO%2%20 Indonesia%20berada,dunia%20terkait%20angka%20kejadian%20tuberkulosis.&text=Khususnya%20TBC%20pada%20anak%20perlu,anak%2Danak%20adalah%20penerus%20bangsa
https://tbindonesia.or.id/#:~:text=Menurut%20laporan%20WHO%2%20 Indonesia%20berada,dunia%20terkait%20angka%20kejadian%20tuberkulosis.&text=Khususnya%20TBC%20pada%20anak%20perlu,anak%2Danak%20adalah%20penerus%20bangsa
https://tbindonesia.or.id/#:~:text=Menurut%20laporan%20WHO%2%20 Indonesia%20berada,dunia%20terkait%20angka%20kejadian%20tuberkulosis.&text=Khususnya%20TBC%20pada%20anak%20perlu,anak%2Danak%20adalah%20penerus%20bangsa
https://www.kemkes.go.id/resources/download/pusdatin/infodatin/infodatin%20%202020%20HIV.pdf
https://www.kemkes.go.id/resources/download/pusdatin/infodatin/infodatin%20%202020%20HIV.pdf
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PP „Aisyiyah menjadi penerima dana sekunder (Sub Recipient) atau SR 

pada ronde6 ke-1 tahun 2003-2006 dan ronde ke-5 selama kurun waktu 2007 

hingga 2009. Pada ronde ke-8 PP „Aisyiyah terpilih sebagai penerima dana utama 

(Principal Recipient) atau PR tahun 2009-2013, pada periode ini program 

penanggulangan dikenal sebagai Community TBC Care „Aisyiyah.  Selanjutnya 

„Aisyiyah kembali dipercaya sebagai penerima dana utama pada Ronde SSF7 

tahun 2014-2016 dan meluaskan jaringan hingga 12 provinsi. Pada Ronde NFM8 

tahun 2016-2017, Global Fund menerapkan pola dan strategi baru yang tidak 

hanya berfokus pada TBC namun juga menambah fokus penanggulangan terhadap 

penyakit menular HIV, sejalan dengan hal tersebut, „Aisyiyah mengembangkan 

program menjadi Community TBC-HIV Care „Aisyiyah. Kemitraan antara 

„Aisyiyah dengan Global Fund terus berlangsung hingga tahun 2018-2020, yaitu 

pada ronde yang disebut, Ronde New Implementation Period.9 

                                                                                                                                      
Ilmu Hubungan Internasional Fakultas Ilmu Sosial dan Ilmu Politik Universitas Muhammadiyah 

Malang, 2017, hlm. 42. 
6
Ronde atau bisa disebut periode (period) adalah sistem yang dibentuk oleh Global Fund 

dalam menetapkan kurun waktu pemberian dana kepada penerima dana. Organisasi „Aisyiyah 

menjadi penerima dana sekunder pada ronde 1 dan 5, kemudian dengan kinerja yang baik 

ditetapkan sebagai penerima dana utama pada ronde 8, ronde SSF, ronde  NFM, dan ronde NIP. 

Program yang ditetapkan pada setiap ronde umumnya memiliki perbedaan tersendiri, sesuai 

dengan panduang yang dikeluarkan Global Fund untuk ronde tersebut. 
7
Ronde SSF adalah ronde Single Stream Funding, salah satu ronde yang ditetapkan oleh 

Global Fund. „Aisyiyah kembali bermitra dengan Global Fund pada ronde ini yang berlangsung 

selama dua tahun.  
8
Ronde NFM adalah ronde New Funding Model atau NFM merupakan ronde lanjutan SSF.. 

NFM sesuai dengan namanya menerapkan strategi baru, dengan menyertakan pendampingan 

penyakit HIV, pada periode ini SSR Community TBC-HIV Care „Aisyiyah Kota Solok terbentuk. 
9
Ronde NIP adalah New Implementing Period atau ronde NIP merupakan ronde terakhir 

terjalinnya kerjasama antara „Aisyiyah dengan Global Fund.; diakses dari http://www.pr-

tbAisyiyah.or.id/tentang-Aisyiyah/ pada tanggal 20 November 2020, pukul 16.13 WIB. 

http://www.pr-tbaisyiyah.or.id/tentang-aisyiyah/
http://www.pr-tbaisyiyah.or.id/tentang-aisyiyah/
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Kemitraan terus berlangsung hingga pemberhentian kerja sama pada akhir 

tahun 2020 dikarenakan mewabahnya Covid-19.10 Menindaklanjuti hal tersebut, 

SSR „Aisyiyah Kota Solok, turut melakukan penutupan kerja sama bersama 

anggotanya pada 25 November 2020. 11  Pemberhentian kerja sama tersebut 

memberi dampak berupa terhentinya dana utama yang menyokong berjalannya 

program komunitas, oleh karena itu, dalam menyiasati hal tersebut, SSR 

„Aisyiyah Kota Solok terus berusaha melakukan pertemuan dengan berbagai 

lembaga filantropi atau dunia usaha untuk mendapat bantuan dan tambahan 

dana.12  

Melalui perjanjian kerjasama dengan Global Fund, terbentuklah Community 

TBC-HIV Care „Aisyiyah yang menjadi tanggung jawab dari program sosial 

kesehatan organisasi „Aisyiyah. Melalui komunitas ini, „Aisyiyah menjadi satu-

satunya organisasi yang berada langsung di bawah pendanaan Global Fund. 

Semenjak tahun 2003, PR Community TBC-HIV Care „Aisyiyah telah berusaha 

mengembangkan jaringan komunitas agar terciptanya pemberdayaan masyarakat 

yang merata dengan membentuk cabang di berbagai provinsi dan memberikan izin 

membentuk cabang-cabang komunitas di berbagai kota dan kabupaten di 

Indonesia.  

                                                 
10

Diakses dari http://www.pr-tbAisyiyah.or.id/kiprah-17-tahun-Aisyiyah-dalam-

penanggulangan-TBC/ ; Diakses dari https://www.suaraMuhammadiyah.id/2020/12/21/program-

TBC-HIV-Care-Aisyiyah-terus-berkiprah/ pada tanggal 3 Februari 2021, pukul 09.30 WIB. 
11

Wawancara dengan Murhayeni, Ketua SSR TBC-HIV Care „Aisyiyah Kota Solok di 

rumah narasumber, Kota Solok, tanggal 25 November 2020. 
12

Diakses dari  https://infopublik.solokkota.go.id/pd-Aisyiyah-kota-solok-jajaki-peran-

dunia-usaha-dalam-penanggulangan-tb-hiv/  pada tanggal 18 Februari 2021, pukul 09.55 WIB 

http://www.pr-tbaisyiyah.or.id/kiprah-17-tahun-Aisyiyah-dalam-penanggulangan-TBC/
http://www.pr-tbaisyiyah.or.id/kiprah-17-tahun-Aisyiyah-dalam-penanggulangan-TBC/
https://www.suaramuhammadiyah.id/2020/12/21/program-tbc-hiv-care-aisyiyah-terus-berkiprah/
https://www.suaramuhammadiyah.id/2020/12/21/program-tbc-hiv-care-aisyiyah-terus-berkiprah/
https://infopublik.solokkota.go.id/pd-Aisyiyah-kota-solok-jajaki-peran-dunia-usaha-dalam-penanggulangan-tb-hiv/
https://infopublik.solokkota.go.id/pd-Aisyiyah-kota-solok-jajaki-peran-dunia-usaha-dalam-penanggulangan-tb-hiv/
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Pada tahun 2009, Kota Padang terpilih menjadi SR Community TBC-HIV 

Care pertama. Perluasan cabang komunitas provinsi kemudian dilaksanakan  

pada tahun 2013, dilakukan seleksi untuk menentukan daerah mana yang akan 

menjadi cabang komunitas selanjutnya dengan melihat pertumbuhan penyakit 

TBC, hingga terpilihlah Kota Pariaman. Pada tahun 2017, melihat perkembangan 

penyakit TBC-HIV yang semakin meningkat, pusat Community TBC-HIV Care 

„Aisyiyah kembali melakukan perluasan dengan menambahkan Kota Bukittinggi 

dan Kota Solok sebagai bagian dari Sub Sub Recipien (SSR) atau cabang 

kota/kabupaten. Kota Solok merupakan kota dengan luas wilayah termasuk kecil 

dibandingkan dengan kota-kota lain di Sumatera Barat, kota ini terpilih menjadi 

salah satu cabang dikarenakan lokasi wilayah yang berada pada titik persinggahan 

antar kota yang memungkinkan penyebaran virus terjadi, dan dengan melihat 

peningkatan kasus di kota pariwisata seperti Kota Pariaman, maka ditetapkanlah 

Kota Solok sebagai salah satu cabang Community TBC-HIV Care „Aisyiyah.13 

Kota Solok menjadi sasaran wilayah penelitian dikarenakan Kota Solok 

sebagai cabang TBC-HIV Care provinsi juga mampu memberikan dedikasinya 

dengan tidak hanya bergerak di wilayah cakupannya saja, namun juga mampu 

memperluas wilayah kerja ke-6 kecamatan di Kabupaten Solok pada akhir tahun 

2019 di mana hal tersebut merupakan sebuah keunggulan tersendiri bagi SSR 

„Aisyiyah Kota Solok.14 Terdapat empat SSR yang berada di wilayah Sumatera 

Barat, SSR tersebut adalah SSR Community TBC-HIV Care 'Aisyiyah Kota 

                                                 
13

Wawancara dengan Murhayeni, Ketua SSR TBC-HIV Care „Aisyiyah Kota Solok di 

rumah narasumber, Kota Solok, tanggal 14 Maret 2021 
14

Wawancara dengan Murhayeni, ketua SSR TBC-HIV Care „Aisyiyah Kota Solok di 

rumah narasumber, Kota Solok, tanggal 25 Januari 2021 
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Padang, SSR Community TBC-HIV Care 'Aisyiyah Kota Bukittinggi, SSR 

Community TBC-HIV Care 'Aisyiyah Kota Solok, dan SSR Community TBC-HIV 

Care 'Aisyiyah Kabupaten Padang Pariaman. Adapun SSR Community TBC-HIV 

Care „Aisyiyah Kota Solok merupakan yang terbukti sangat aktif bergerak setiap 

tahunnya, dilihat dari peningkatan pasien terduga TBC yang ditemukan setiap 

tahunnya.15 Semenjak pembentukan komunitas pada tahun 2017, SSR Community 

TBC-HIV Care „Aisyiyah Kota Solok memfokuskan gerakan pada penemuan 

kasus TBC, hingga tercatat adanya peningkatan dalam penemuan orang terduga 

TBC dari tahun ke tahun. 

Pada tahun 2017 ditemukan 403 pasien terduga TBC, tahun 2018 sebanyak 

464 orang, tahun 2019 sebanyak 895 orang, dan terhitung hingga bulan Juni tahun 

2020 ditemukan sebanyak 585 orang, dengan total kader sebanyak 124 orang yang 

tersebar di berbagai wilayah cakupan komunitas.16 Adapun informasi mengenai 

penderita HIV tidak dapat dimasukkan ke dalam dokumen tertulis komunitas, hal 

ini dikarenakan tugas dari kader maupun staf SSR „Aisyiyah Kota Solok hanyalah 

berupa penyuluhan. Sesuai prosedur yang telah diterapkan, pasien yang telah di 

konfirmasi positif TBC memiliki kemungkinan positif HIV, pada tahap ini 

informasi mengenai pasien telah menjadi rahasia Unit Pelayanan Kesehatan.17  

Kota Solok termasuk ke dalam kota di mana penyakit TBC masih dianggap 

sebagai penyakit guna-guna, di mana penderita akan diabaikan dan dikucilkan 

                                                 
15

Profil Community TBC-HIV Care „Aisyiyah Kota Solok. Lihat Lampiran 1. 
16

Ibid. 
17

Wawancara dengan Afrilina Putri Nisal, Koordinator Program SSR TBC-HIV Care 

'Aisyiyah Kota Solok di rumah narasumber, tanggal 20 Juni 2021. 
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tanpa pengobatan selain obat herbal atau dari orang pintar. Hal ini, menjadi salah 

satu faktor peningkatan signifikan penyakit ini, sehingga memerlukan perhatian 

khusus dalam penanggulangannya. Penelitian di Kota Solok menjadi pilihan 

dikarenakan Kota Solok memiliki perkembangan yang baik dalam penemuan 

kasus hingga di amanahkan untuk melaksanakan perluasan wilayah jangkauan 

kader. 18  Di samping itu, belum banyak penelitian yang berkaitan dengan 

Community TBC-HIV Care „Aisyiyah di wilayah Sumatera Barat, sehingga 

penelitian yang berfokus pada SSR Community TBC-HIV Care „Aisyiyah Kota 

Solok ini, diharapkan dapat menjadi tambahan untuk penelitian terhadap topik ini 

ke depannya.  

Kehadiran „Aisyiyah memberikan dampak positif baik itu terhadap 

pencegahan penyakit menular TBC-HIV, maupun kepada organisasi wanita 

„Aisyiyah di Kota Solok. Penyebaran penyakit menular bisa terdeteksi sedari awal 

dengan bantuan peran aktif kader „Aisyiyah melalui berbagai gerakan sosialnya. 

Sejalan dengan bertambahnya kader, pengenalan dan pertumbuhan organisasi 

wanita „Aisyiyah Kota Solok terus meningkat.19 Komunitas peduli TBC-HIV ini, 

belum dikenal secara luas di masyarakat Kota Solok, oleh karena itu, peneliti 

ingin mengungkapkan sepak terjang „Aisyiyah, sebagai satu-satunya organisasi 

wanita di Indonesia yang memiliki program penaggulangan penyakit TBC-HIV, 

dengan fokus kajian di salah satu cabangnya yaitu Kota Solok.   

                                                 
18

Wawancara dengan Murhayeni, Ketua SSR TBC-HIV Care „Aisyiyah Kota Solok di 

rumah narasumber Kota Solok pada tanggal 14 Maret 2021 
19

Wawancara dengan Murhayeni, Ketua SSR TBC-HIV Care „Aisyiyah Kota Solok di 

rumah narasumber Kota Solok pada tanggal 25 November 2020 
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B. Batasan dan Rumusan Masalah 

Penelitian ini berfokus pada pengaruh yang ditimbulkan oleh gerakan 

komunitas dalam menanggulangi TBC-HIV baik itu terhadap masyarakat, 

pederita, maupun terhadap kemajuan organisasi wanita „Aisyiyah di Kota Solok 

selama kurun waktu 2017 hingga tahun 2020. Tahun 2017, merupakan tahun 

dibentuknya Sub-Sub Recipien (SSR) Community TBC-HIV Care „Aisyiyah di 

daerah Kota Solok, dan memulai gerakan sosial sesuai visi dan misi komunitas. 

Adapun batasan tahun 2020 dikarenakan pada tahun ini organisasi „Aisyiyah pusat 

tidak lagi  bekerja sama dengan Global Fund, selaku  sponsor utama pada 

program ini yang mengakibatkan berbagai perubahan signifikan dalam kegiatan 

komunitas yang turut berdampak pada  SSR Community TBC-HIV Care 

„Aisyiyah Kota Solok. 

 Adapun rumusan masalah untuk penelitian ini adalah sebagai berikut: 

1. Bagaimana sejarah terbentuknya Community TBC-HIV Care di Kota 

Solok? 

2. Apa saja bentuk gerakan Community TBC-HIV Care dalam 

menjalankan misi sosialnya? 

3. Bagaimana pengaruh Community TBC-HIV Care bagi masyarakat Kota 

Solok dan Organisasi „Aisyiyah? 

C. Tujuan dan Kegunaan Penelitian 

Tujuan penelitian ini adalah untuk menjelaskan serta menguraikan 

eksistensi organisasi wanita „Aisyiyah yang tergabung ke dalam program 

penanggulangan wabah TBC-HIV melalui SSR Community TBC-HIV  Care 

„Aisyiyah Kota Solok, serta menganalisis pengaruh yang ditimbulkan oleh 
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gerakan-gerakan yang dilakukan SSR Community TBC-HIV  Care „Aisyiyah 

Kota Solok terhadap masyarakat Kota Solok, organisasi „Aisyiyah, dan penderita. 

Adapun kegunaan penelitian ini diharapkan: 

1. Sebagai renungan untuk masyarakat akan pentingnya memahami 

penyakit TBC dan HIV agar tidak sampai menelan korban jiwa. 

2. Untuk menambah keilmuan tentang gerakan organisasi yang ada di 

Indonesia khususnya organisasi perempuan. 

3. Menambah wawasan intelektual di dalam permasalahan terkait. 

D. Tinjauan Pustaka 

Tinjauan pustaka merupakan bagian penting dalam sebuah penelitian, yaitu 

dengan meninjau karya ilmiah terdahulu untuk dapat mengetahui kesamaan dan 

perbedaan antara penelitian ini dengan penelitian terdahulu demi menghindari 

plagiarisme. Peninjauan dilakukan dengan cara mengulas penelitian terdahulu.20 

Adapun untuk penelitian ini, peneliti menemukan beberapa karya terdahulu yang 

memiliki persamaan dengan penelitian ini 

Pertama,  skripsi oleh Euis Dhenok Saputri yang berjudul “Kerja Sama 

Global Fund dan Pimpinan Pusat „Aisyiyah dalam Penanggulangan Penyakit 

Tuberkulosis di Indonesia Tahun 2014-2016 (Studi Kota Malang)”, dari Program 

Studi Ilmu Hubungan Internasional, Fakultas Ilmu Sosial dan Ilmu Politik, 

Universitas Muhammadiyah Malang, tahun 2017. Skripsi ini secara rinci 

menjabarkan  kerja sama antara Pengurus Pusat „Aisyiyah dengan Global Fund 

dalam pemberantasan penyakit menular tuberkulosis, khususnya di Kota Malang, 

                                                 
20

Dudung Abdurahman, Metode Penelitian Sejarah Islam (Yogyakarta: Ombak, 2011), 

hlm. 144-145.  
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bentuk dari kerja sama ini adalah dengan dibentuknya Sub Sub Recipient Kota 

Malang. Skripsi ini membahas secara rinci kerja sama antara „Aisyiyah dan 

Global Fund, hingga kerja sama tersebut dapat terbentuk, kemudian implementasi 

dari kerja sama tersebut. Di dalam skripsi ini juga dijabarkan mengenai, penyakit 

TBC, organisasi „Aisyiyah Malang, dan Global Fund secara rinci. Persamaan 

penelitian terdahulu dengan penelitian ini adalah sama-sama membahas program 

penanggulangan TBC-HIV yang dilakukan oleh „Aisyiyah, namun berbeda 

dengan penelitian terdahulu, penelitian ini lebih menekankan pada gerakan sosial 

yang dilakukan oleh SSR TBC-HIV Care „Aisyiyah Kota Solok terhadap 

pencegahan penyakit menular dan pengaruhnya terhadap organisasi, perbedaan 

lainnya adalah dari segi wilayah penelitian dan tahun penelitian, di mana peneliti 

mengambil Kota Solok serta tahun 2017-2020 sebagai batasan dalam penelitian 

ini 

Kedua, skripsi berjudul “Eksistensi Program TBC-HIV Care „Aisyiyah 

dalam Pemberantasan Penyakit Tuberculosis di Kab. Gowa”. Skripsi ini ditulis 

oleh Zulfikar dari Jurusan Pendidikan Sosiologi, Fakultas Keguruan dan Ilmu 

Pendidikan Universitas Makassar, tahun 2015. Persamaan di antara penelitian 

terdahulu dan penelitian ini adalah dari segi tujuan penelitian mengenai manfaat 

kehadiran program TBC-HIV Care „Aisyiyah berupa mengungkap pengaruh 

program komunitas, persamaan lainnya adalah landasan teori yang digunakan 

adalah sama-sama menggunakan teori gerakan sosial sebagai alat bantu penelitian 

ini. Adapun perbedaanya adalah peneliti ingin mengungkap pengaruh kehadiran 

SSR TBC-HIV Care „Aisyiyah di Kota Solok yang memberikan pengaruh baik 
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terhadap masyarakat, organisasi „Aisyiyah dan pasien penderita itu sendiri. 

Perbedaan lainnya adalah lokasi penelitian, serta batasan waktu yang digunakan 

untuk lebih memfokuskan penelitian.  

Ketiga, artikel yang ditulis oleh Siti Aminah berjudul “Tindakan Sosial 

Kader TB Care dalam Menanggulangi Penyakit TB Di Kota Malang” di dalam 

Jurnal  Komunitas: Jurnal Pengembangan Masyarakat Islam, Vol. 11, No. 1, 

Tahun 2020, hlm. 21-38. Artikel ini membahas bahwa perilaku kader merupakan 

sebuah tindakan sosial, Siti Aminah mengelompokkan perilaku kader ke dalam 

beberapa tipe tindakan sosial. Persamaan antara penelitian terdahulu dengan 

penelitian ini adalah dari sisi subjek penelitian yang meneliti komunitas peduli 

TBC oleh „Aisyiyah, serta penelitian yang memandang dari sudut sosialnya, 

adapun perbedaan penelitian ini dengan penelitian terdahulu adalah sudut pandang 

yang peneliti ambil yaitu keseluruhan gerakan komunitas dan tidak hanya 

berfokus pada satu unsur seperti kader saja.  

Dari beberapa penelitian terdahulu, ditemukan persamaan-persamaan yaitu  

menjadikan Community TBC-HIV Care „Aisyiyah sebagai subjek penelitian, akan 

tetapi menggunakan sudut pandang yang berbeda-beda. Setelah menjabarkan 

persamaan dan perbedaan di atas, peneliti dapat melihat bahwa belum banyak 

penelitian yang fokus membahas Community TBC-HIV Care „Aisyiyah dan 

pengaruh besar yang dimilikinya terhadap penanggulangan penyakit sekaligus 

terhadap organisasi „Aisyiyah itu sendiri. Melalui penjabaran di atas, penelitian 

terdahulu belum membahas Community TBC-HIV Care „Aisyiyah melalui sudut 

pandang sebuah gerakan sosial.   
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E. Landasan Teori 

Community TBC-HIV Care „Aisyiyah merupakan komunitas yang dibentuk 

sebagai salah satu program sosial organisasi „Aisyiyah. Komunitas ini merupakan 

wadah bagi perempuan-perempuan pada suatu wilayah, yang tertarik untuk 

menjadi kader, yang berfokus pada pencegahan dan penanggulangan penyakit 

TBC dan HIV. SSR Community TBC-HIV Care „Aisyiyah Kota Solok dibentuk 

pada tahun 2017, dan menjadi cabang dari komunitas Provinsi Padang, Sumatera 

Barat. 

Pendekatan yang digunakan dalam penelitian ini adalah pendekatan 

sosiologi. Pendekatan sosiologi ialah, peneliti menggunakan logika dan juga teori 

sosiologi yang sesuai dengan arah penelitian. Tujuan pendekatan sosiologi adalah 

untuk menggambarkan fenomena sosial serta keterkaitan antara satu fenomena 

dengan fenomena lainnya. 21  Pendekatan ini dimaksudkan untuk memahami 

pengaruh yang dihadirkan oleh komunitas di dalam lingkungan sosial. 

Penelitian ini menggunakan konsep komunitas. Menurut Kamus Besar 

Bahasa Indonesia, komunitas adalah kelompok organisme (orang dan sebagainya) 

yang hidup dan saling berinteraksi di dalam daerah tertentu; masyarakat; 

paguyuban.22 Komunitas menurut Etienne Wenger, adalah sekumpulan individu 

yang saling berbagi masalah, perhatian dan kegemaran terhadap suatu topik untuk 

memperdalam pengetahuan, serta keahlian mereka, dengan saling berinteraksi 

                                                 
21

Ida Zahara Adibah, “Pendekatan Sosiologi dalam Studi Islam”, Inspirasi: Jurnal Kajian 

dan Penelitian Pendidikan, Vol.1 No.1 2007, hlm.1-20 
22

Diakses dari https://kbbi.kemdikbud.go.id/entri/Komunitas pada 27 November 2020, 

pukul 11.00 WIB. 

https://kbbi.kemdikbud.go.id/entri/Komunitas
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secara terus-menerus.23 Hal ini, sejalan dengan Community TBC-HIV Care yang 

beranggotakan perempuan dari berbagai kalangan masyarakat, baik itu ibu rumah 

tangga, maupun wanita karir, serta memiliki ketertarikan untuk melakukan 

penyuluhan pencegahan TBC-HIV di daerah Kota Solok. 

Konsep selanjutnya yang digunakan di dalam penelitian ini adalah konsep 

dakwah. Dakwah merupakan suatu upaya menyampaikan ajaran Islam yang 

dilakukan dalam keadaan sadar dan terencana menggunakan cara tertentu agar 

dapat mengajak seseorang mengamalkan ajaran yang telah disampaikan. 24 

Muhammadiyah sebagai organisasi gerakan Islam meletakkan dakwah pada posisi 

tertinggi di dalam kegiatan gerakannya, gerakan dakwah Muhammadiyah tidak 

terpusat pada permasalahan spiritual saja, namun juga mencakup aspek sosial, 

dalam artian terdapat keseimbangan di dalam aspek spiritual dan sosial dalam 

dakwah yang di usung Muhammadiyah.25 „Aisyiyah sebagai organisasi otonom 

Muhammadiyyah, memiliki corak serupa dalam berdakwah, di mana dalam 

melaksanakan gerakan sosialnya, SSR Community TBC-HIV Care Kota Solok 

menyelaraskan gerakannya dengan dakwah, terbukti dari terdapatnya tokoh agama 

yang telah terlatih di dalam susunan kepengurusan SSR Community TBC-HIV 

Care Kota Solok.  

                                                 
23

Karlina M Sari“Peran Library Lovers Club dalam Mengembangkan Perpustakaan Sekolah 

di SMAN 49 Jakarta”, Skripsi Fakutas Ilmu Budaya Universitas Indonesia tahun 2009, 

dipublikasikan. 
24

Budiharjo, “Konsep Dakwah Dalam Islam”, Jurnal Suhuf, Vol. 19, No. 2, Nopember 

2007, hlm. 89-113 ; Nurwahidah Alimuddin, “Konsep Dakwah Dalam Islam”, Jurnal Hunafa Vol. 

4, No. 1, Maret 2007, hlm. 73-78 
25

Nahdatunnisa Asry, “Model Gerakan Dakwah di Indonesia (Studi Kasus pada Dakwah 

Muhammadiyah),”  Al-Din: Jurnal Dakwah dan Sosial Keagamaan, Vol. 4, No. 1, 2019, hlm 1-

14 
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Teori yang digunakan di dalam penelitian ini adalah teori gerakan sosial. 

Gerakan sosial menurut Macionis adalah aktivitas yang diorganisasikan dengan 

tujuan mendorong atau menghambat suatu perubahan. Sejalan dengan itu, Spencer 

melengkapi pendapat Macionis bahwa gerakan sosial atau social movement 

merupakan upaya kolektif, atau upaya bersama untuk menuju perubahan, dimana 

perubahan yang dituju, adalah perubahan yang lebih baik dari tatanan yang sudah 

ada.26  

Teori gerakan sosial senada dengan komunitas TBC-HIV Care, di mana 

Community TBC-HIV Care merupakan bagian dari program „Aisyiyah yang 

terorganisir baik dalam struktur maupun program kerjanya, serta tujuan dari 

komunitas ini adalah untuk menyebarluaskan pemahaman akan penyakit menular, 

serta mengenalkan „Aisyiyah kepada masyarakat. Sejalan dengan visi dan 

misinya, Community TBC-HIV Care memiliki berbagai kegiatan dan program di 

dalam mendukung gerakan sosial komunitas ini.   

F.Metode Penelitian 

Sebuah penelitian sejarah dalam penulisannya memiliki metode tersendiri, 

agar hasil dari penelitian sejarah tersebut dapat dipertanggungjawabkan. Metode 

yang dipakai pada penelitian ini adalah metode sejarah dengan jenis deskriptif 

analisis. Metode ini bermaksud untuk mendeskripsikan dan menganalisis 

peristiwa-peristiwa yang terjadi pada masa lampau.27 Metode sejarah meliputi 

empat tahapan yaitu heuristik, verifikasi, interpretasi, dan historiografi. Penelitian 

                                                 
26

Jhon Macionis, Sociology, (New Jersey: Pretonce Hall, 1999), hlm. 607; Metta Spencer, 

Foundations Of Modern Sociology, (New Jersey: Prentice Hall, Inc, 1982), hlm. 504  dikutip oleh 

Oman Sukmana, Konsep dan Teori Gerakan Sosial, (Malang: Intrans Publishing, 2016), hlm. 14 
27

Dudung Abdurrahman, Metodologi Penelitian Sejarah Islam, (Yogyakarta: Penerbit 

Ombak, 2011), hlm. 100 
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ini merupakan penelitian lapangan (field research), di mana penelitian dilakukan 

dengan cara turun langsung ke lapangan.  

Adapun tahapan-tahapan yang digunakan dalam penelitian sejarah ini adalah 

sebagai berikut: 

1. Heuristik  

Heuristik merupakan tahap pertama dalam melakukan sebuah penelitian 

sejarah. Pada tahap ini, peneliti melakukan pengumpulan sumber atau data 

yang menunjang penelitian. Sumber-sumber yang telah didapat 

dikelompokkan menjadi sumber primer dan sumber sekunder.  

Sumber primer dalam sebuah penelitian sejarah adalah, sumber yang 

didapati secara langsung melalui saksi mata atau pelaku sejarah, maupun 

dokumen-dokumen tangan pertama.28 Adapun Sumber primer yang peneliti 

gunakan adalah catatan arsip yang disimpan oleh kepengurusan komunitas 

TBC-HIV Care,  baik itu sumber digital maupun sumber fisik.  

Sumber sekunder merupakan sumber yang secara tidak langsung 

memberikan informasi terkait dengan penelitian, karena bukan merupakan 

sumber dari saksi mata atau dokumen tangan pertama.29  Sumber sekunder 

yang digunakan adalah buku-buku, jurnal, laporan penelitian, majalah, koran 

dan situs-situs online yang kredibel dan tepercaya.  

Oleh karena itu, untuk memperoleh data yang relevan, tentang kontribusi 

komunitas ini, maka peneliti mengumpulkan data dengan metode: 

                                                 
28

Ibid., hlm. 102 
29

Ibid. 
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a. Metode library research dilakukan di beberapa tempat. Tempat yang paling 

utama dalam pengumpulan data penelitian ini adalah kantor pusat „Aisyiyah 

Kota Solok dan kantor pusat Muhammadiyah Kota Solok. Selanjutya, 

penelitian dilakukan di perpustakaan, salah satunya adalah perpustakaan 

daerah Kota Solok, namun, mengingat Sub Sub Recipien Community TBC-

HIV Care „Aisyiyah Kota Solok, belum lama berkiprah di Kota Solok, data 

dari perpustakaan berkemungkinan tidak banyak ditemukan. 

b. Metode wawancara merupakan metode yang dilakukan kepada pelaku atau 

saksi sejarah sebagai penunjang penelitian. Metode wawancara dengan 

informan yaitu, wawancara dengan Ibu Murhayeni selaku ketua SSR 

Community TBC-HIV Care „Aisyiyah Kota Solok, Ibu Puput selaku sekretaris 

SSR Community TBC-HIV Care „Aisyiyah Kota Solok, Ibu Fitri sebagai 

bendahara SSR Community TBC-HIV Care „Aisyiyah Kota Solok. 

Wawancara juga dilakukan kepada pihak yang berhubungan langsung dengan 

Global Fund, Pimpinan Daerah „Aisyiyah Kota Solok, kader-kader yang 

tergabung di dalam komunitas, pasien yang pernah berada di bawah 

bimbingan komunitas, dan masyarakat yang merasakan penyuluhan. 

2. Verifikasi atau Kritik sumber30 

 Setelah sumber terkumpul, kemudian dilakukan klarifikasi keotentikan 

dan kredibilitas sebuah sumber data dengan penyelidikan kritis terhadap 

sumber yang didapat, kritik yang digunakan pada langkah verifikasi adalah 

kritik eksteren dan kritik interen  

                                                 
30

Ibid., hlm. 105-109. 
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a. Kritik ekstern, merupakan verifikasi data pada sumber yang diteliti, dari 

sisi fisiknya, untuk mengetahui otentisitas sumber tersebut melalui 

langkah:  

1) Identifikasi, dengan cara mengenal arsip maupun sumber data dari 

identifiksi peneliti dan sosio-historisnya 

2) Eksplikasi, untuk mengetahui unsur-unsur yang digunakan dalam 

arsip atau sumber data lainnya, dengan cara mengenali unsur bahasa, 

gaya bahasa, ejaan, dialek, dan lain-lain.  

3) Atribusi, yaitu menentukan Atribut atau kategori bahan berupa kertas, 

logo, tinta, dan lain sebagainya. 

4) Kolasi, yaitu membandingkan sumber data yang di dapatkan  dengan 

data-data lainnya. 

b. Kritik intern, ditujukan untuk meneliti keabsahan tentang kesahihan sumber 

(kredibilitas). Keabsahan sebuah sumber didukung dengan melakukan 

wawancara yang menyatakan keshasihan sumber tersebut.  

Tahap verifikasi dilakukan dengan memastikan keotentikan dan 

kredibilitas, untuk itu terdapat beberapa langkah agar didapati sumber yang 

dapat digunakan di dalam penelitian. Terhadap sumber tertulis yang didapati 

dilakukan pemeriksaan baik itu dari segi fisik maupun isi, adapun sumber 

lisan peneliti melakukan perbandingan antara satu pernyataan dengan 

pernyataan lainnya dan mempertimbangkan keterlibatan narasumber dengan 

peristiwa sejarah tersebut.  

3. Interpretasi 
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Interpretasi, analisis fakta sejarah, atau penafsiran sejarah, bertujuan 

untuk menganalisis sumber data yang telah teruji otentisitas dan 

kredibilitasnya. Interpretasi dilakukan untuk mencapai pengertian faktor-

faktor yang menyebabkan  terjadinya peristiwa, pada tahap ini fakta yang 

diperoleh saling dihubungkan, dan kemudian ditafsirkan agar menghasilkan 

sebuah makna.31  Pada tahap interpretasi ini, peneliti melakukan analisis 

terhadap sumber data, dengan menggunakan teori gerakan sosial dan 

pendekatan sosiologi guna mendapatkan jawaban terkait dengan sumber yang 

telah diperoleh.   

4. Historiografi 

Tahapan akhir dalam prosedur penelitian sejarah adalah pemaparan, atau 

pelaporan hasil penelitian dengan memperhatikan urutan peristiwa dan 

kronologi.32 Pada bagian ini, peneliti berusaha untuk mengungkapkan fakta 

yang telah diuraikan. Peneliti juga menyampaikan pemikirannya melalui 

interpretasi berdasarkan informasi yang telah didapatkan. Peneliti kemudian 

menyampaikan fakta dan informasi tersebut dengan menggunakan teori 

gerakan sosial dan konsep komunitas dan disusun sesuai sistematika dan di 

paparkan secara deskriptif analisis, sesuai dengan urutan yang telah 

ditetapkan, hingga menjadi sebuah tulisan. 

G. Sistematika Pembahasan 

Guna memudahkan pembahasan di dalam penelitian ini, disusunlah 

sistematika pembahasan yang sistematis dan kronologis. Sistematika pembahasan 

                                                 
31

Abdurrahman, Metodologi Penelitian Sejarah Islam, hlm. 111-113. 
32

Ibid., hlm. 115-120 
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berguna untuk melihat keterkaitan antar bab, dan dapat memudahkan pembaca 

untuk memahami urutan pembahasan. Adapun sistematika di dalam penelitian ini 

adalah:  

Bab pertama, merupakan bab pendahuluan yang meliputi latar belakang 

permasalahan, batasan dan rumusan masalah, tujuan dan kegunaan penelitian 

tinjauan pustaka, Landasan teori, Metode penelitian yang digunakan pada 

penelitian ini, serta sistematika pembahasan. Latar Belakang untuk memberikan 

penjelasan mengapa penelitian ini dilakukan, kemudian dilanjutkan 

denganbatasan dan rumusan masalah untuk mengetahui batasan serta masalah 

yang menjadi acuan penelitian. Tujuan dan kegunaan penelitian untuk 

menjabarkan penelitian dan manfaat kegunaan penelitian kedepanya, selanjutnya 

tinjauan pustaka untuk membedakan penelitian ini dan penelitian sebelumnya. 

Landasan teori yang digunakan pada penelitian. Metode penelitian yang 

digunakan pada penelitian ini, serta sistematika pembahasan. 

Bab kedua, menjelaskan profil Kota Solok, berupa kondisi geogafis serta 

kondisi sosial ekonomi, politik, budaya, dan agama di antara masyarakat guna 

memperjelas wilayah yang menjadi cakupan penelitian. Selanjutnya, pembahasan 

berlanjut pada profil Pimpinan Wilayah „Aisyiyah Kota Solok, sebagai organisasi 

tingkat daerah yang menjadi rumah bagi komunitas peduli TBC-HIV. Bab ini juga 

menjelaskan latar belakang dibentuknya Community TBC-HIV Care „Aisyiyah, 

dan latar belakang berdirinya SSR TBC-HIV Care „Aisyiyah Kota Solok.  

Bab ketiga, menjelaskan mengenai gerakan yang dilakukan oleh SSR TBC-

HIV Care „Aisyiyah Kota Solok, dalam menanggulangi TBC-HIV di Kota Solok. 
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Gerakan-gerakan tersebut merupakan hasil dari berbagai program ataupun 

kegiatan yang telah dilangsungkan oleh komunitas selama kurun waktu dari tahun 

2017 hingga tahun 2020. Dimulai dari pengumpulan garda terdepan dalam 

gerakan berupa kader komunitas, usaha yang dilakukan komunitas utuk 

kesuksesan gerakan tersebut, serta bantuan ekonomi bagi yang membutuhkan dan 

juga penyuluhan untuk masyarakat.  

Bab keempat, membahas bentuk-bentuk pengaruh yang ditimbulkan oleh 

gerakan sosial SSR TBC-HIV Care „Aisyiyah Kota Solok. Pembahasan diawali 

dengan menjelaskan pengaruh kepada masyarakat Kota Solok, dilanjutkan dengan 

pengaruh yang diberikan gerakan kepada Organisasi „Aisyiyah itu sendiri, 

kemudian diakhiri dengan pengaruh yang diberikan kepada pasien penyakit 

menular TBC-HIV. 

Bab V, merupakan bab terakhir yang merupakan bab penutup, yang berisi 

kesimpulan dan saran. Bab ini peneliti memaparkan rangkuman hasil dari 

penelitian untuk menjawab masalah-masalah yang terdapat dalam rumusan 

masalah. Adapun saran merupakan saran peneliti terhadap penelitian serupa 

kedepannya.
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BAB V  

PENUTUP 

 

A. Kesimpulan  

Berdasarkan pada penelitian mengenai Gerakan Community TBC-HIV 

Care „Aisyiyah di Kota Solok Sumatera Barat Tahun 2017-2020, dapat 

ditarik kesimpulan kesimpulan: 

Community TBC-HIV Care „Aisyiyah terbentuk atas niat Unit 

Pelayanan Kesehatan (UPK) Majelis Kesehatan „Aisyiyah pada 

pemberdayan kesehatan masyarakat.  Hal ini, menjadikan „Aisyiyah tidak 

ragu dalam menjalin kerjasama dengan Global Fund dalam rangka 

pemberdayaan masyarakat dengan membentuk Community TBC-HIV Care 

untuk memerangi penyakit TBC-HIV yang membawa mudharat bagi 

masyarakat. 

Sub-Sub Recipient Community TBC-HIV Care „Aisyiyah Kota Solok, 

atau SSR TBC-HIV Care 'Aisyiyah Kota Solok terbentuk berdasarkan 

keputusan dalam RAKORNAS TB Care 'Aisyiyah Sumatera Barat di Jakarta 

dan sebagai perwujudan atas musyawarah dengan Dinas Kesehatan Kota 

Solok tahun 2017. Keputusan tersebut dikeluarkan mengingat beberapa 

faktor yang memungkinkan Kota Solok merupakan kota yang tepat untuk 

pembentukan komunitas, faktor tersebut adalah kondisi geografis Kota Solok 

yang berada pada persimpangan provinsi yang memunculkan banyaknya 
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pertemuan antar masyarakat, sehingga memungkinkan penularan penyakit 

TBC-HIV tersebar dengan cepat 

Semenjak pembentukannya pada tahun 2017, SSR TBC-HIV Care 

'Aisyiyah Kota Solok telah melakukan berbagai program untuk 

mensukseskan gerakannya. Dimulai dengan mengumpulkan dan melatih 

kader, sebagai garda terdepan dalam gerakan penanggulangan TBC-HIV 

yang menjadi tujuan komunitas, kader dilatih untuk memberikan penyuluhan 

agar dapat membuka wawasan masyarakat akan bahaya penyakit TBC dan 

HIV. Komunitas di sisi lain mendukung aksi kader dengan menjalankan 

berbagai kebijakan. Kebijakan-kebijakan tersebut yaitu dengan menjalin 

kerjasama dengan wilayah kelurahan agar memberi izin kepada kader untuk 

turun ke lapangan, memperkuat kerjasama dengan dinas kesehatan secara 

berkala, memastikan pasien yang ditemukan kader mendapatkan pelayanan 

maksimal dari unit pelayanan kesehatan, dan melakukan kerjasama dengan 

lembaga filantropi yang memiliki komitmen serupa yaitu memberantas 

penyakit yang merugikan masyarakat. 

Gerakan yang dilakukan oleh komunitas juga melingkupi bantuan 

ekonomi dan penyuluhan yang dilakukan secara aktif oleh para kader. 

Bantuan ekonomi dilaksanakan terutama pada hari besar peringatan TBC 

sedunia, dengan memberikan paket nutrisi, untuk meringankan beban pasien. 

Adapun penyuluhan terbagi kepada penyuluhan perorangan yang dilakukan 

kader saat mengunjungi rumah-rumah suspect, dan penyuluhan inisiatif 
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kader komunitas berupa penyuluhan ke sekolah-sekolah, serta penyuluhan 

melalui media seperti radio dan majalah. 

Kerjasama yang dilakukan kader  memberikan gelombang baru baik 

itu bagi masyarakat, Organisasi „Aisyiyah, maupun pasien. Masyarakat Kota 

Solok menjadi melek informasi akan bahaya penyakit TBC-HIV, sehingga 

masyarakat yang awalnya enggan dan merasa bahwa penyakit tersebut 

adalah penyakit gaib dan tidak dapat disembuhkan, menjadi paham bahwa 

penyakit tersebut dapat disembuhkan dengan pengobatan yang tepat. Bagi 

Organisasi „Aisyiyah kehadiran komunitas secara tidak langsung menjadi 

agen yang memperkenalkan „Aisyiyah secara lebih luas kepada masyarakat, 

melalui kader yang melakukan penyuluhan, „Aisyiyah dapat dikenal sebagai 

organisasi yang juga bergerak dalam berbagai bidang yang menjadi isu di 

antara masyarakat. Kader yang turun ke lapangan sangat membantu Dinas 

Kesehatan Kota Solok dalam menemukan pasien-pasien yang enggan 

memeriksankan diri. Meningkatnya temuan kasus penderita TBC-HIV di 

Kota Solok dapat diatasi lebih cepat, sehingga dapat penanggulanagan 

berjalan sebagaimana mestinya. Pasien yang ditemukan juga diberikan 

dukungan dan motivasi oleh kader dan komunitas baik itu dari segi mental, 

spiritual, morel, dan materiel agar semangat untuk menjalani pengobatan. 

B. Saran  

Berdasarkan hasil penelitian yang telah dilakukan, peneliti menyampaikan 

saran sebagai berikut. 
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1. Penelitian mengenai Community TBC-HIV Care „Aisyiyah ini merupakan 

penelitian yang memiliki ruang lingkup penelitian hanya sekitar Kota 

Solok, oleh karena itu penelitian ini masih dapat dikembangkan dengan 

mengambil ruang lingkup penelitian yang lebih besar. Selain itu, 

penelitian mengenai organisasi „Aisyiyah dapat lebih bervariasi 

dikarenakan orgaisasi „Aisyiyah sendiri memiliki cakupan yang luas 

dalam pemberdayaannya. 

2. Hendaknya penyuluhan tentang penyakit menular dapat terus dilakukan 

oleh kader-kader yang sudah direkrut oleh Community TBC-HIV Care 

„Aisyiyah, dan juga agar masyarakat yang telah mendapatkan pegetahuan 

akan penyakit menular senantiasa mengingatkan masyarakat lainnya, 

agar penyakit ini dapat dihindari. 

3. Pada waktu yang akan datang, seyogianya penelitian yang berhubungan 

dengan kesehatan masyarakat dapat menjadi salah satu opsi dalam 

penelitian kesejarahan
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