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ABSTRAK

Telah dilakukan usaha pemberdayaan masyarakat dalam bentuk edukasi kesehatan reproduksi (KR) pada
kelompok dewasa dan lansia oleh Tim Pelaksana di RW 6, Cokrodiningratan, Yogyakarta. Tujuan dari program
pemberdayaan adalah meningkatkan pengetahuan, kesadaran dan ketrampilan berperilaku sesuai KR yang baik
pada masyarakat kelompok sasaran. Pelaksanaan program pemberdayaan dilakukan selama 2 bulan. Sebagai
pusat aktivitas program pemberdayaan berlokasi di Masjid Nurul Iman Jetisharjo. Aktivitas pemberdayaan
menggunakan beberapa pendekatan sesuai target. Tim Pelaksana pemberdayaan adalah dosen bersama
mahasiswa yang telah mendapatkan pelatihan dan modul materi pemberdayaan. Tahapan pelaksanaan program
pemberdayaan adalah persiapan, perencanaan dan pelaksanaan. Telah dilakukan 6 kegiatan edukasi KR.
Ceramah umum dalam rangka Maulid Nabi Muhammad SAW berisi tentang pola asuh anak berdasar jenis
kelamin dan peran keluarga sebagai sarana pencegahan penyimpangan perilaku seksual. Kegiatan sapa anak
kost telah digunakan untuk melakukan penyuluhan kelompok tentang KR bagi para warga kost. Kegiatan
pelatihan berbasis kasus, role play serta cerdas cermat sebagai upaya meningkatkan pengetahuan dan
ketrampilan pencegahan kekerasan seksual. Penyuluhan pada kegiatan senam lansia tentang pencegahan
osteoporosis. Berdasarkan serangkaian program edukasi KR ini telah menumbuhkan kesadaran tentang
pentingnya edukasi KR secara benar, pentingnya agama dan masjid sebagai basis pencegahan perilaku seksual
menyimpang.

Kata kunci: kesehatan reproduksi; social keagamaan; pendidikan seksualitas; HIV-AIDS

ABSTRACT

Community empowerment in the form of reproductive health (RH) education has been carried out at RW 6,
Cokrodiningratan, Yogyakarta. The purpose of the empowerment program is to increase knowledge, awareness
and skills to behave according to good RH in the target group community. The empowerment program is
carried out for 2 months. As the center of activities the empowerment program is located at the Nurul Iman
Jetisharjo Mosque. Empowerment activities use several approaches that are on target. Empowerment
Implementation Team are lecturer with students who have received training and empowerment material
modules. The stages of implementing an empowerment program are preparation, planning and implementation.
6 educational activities have been carried out RH. Public lectures in the context of the Birthday of the Prophet
Muhammad SAW contain about parenting children based on gender and the role of the family as a means of
preventing sexual behavior irregularities. Boarding children greeting activities have been used to conduct
group counseling about RH for boarding residents. Case-based training activities, role play and smart as an
effort to increase knowledge and skills to prevent sexual violence. Counseling on elderly exercise activities
about the prevention of osteoporosis. Based on a series of RH education programs this has raised awareness
about the importance of proper RH education, the importance of religion and mosques as a basis for preventing
deviant sexual behavior

Keywords : reproductive health; social religion; sexuality education; HIV-AIDS
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PENDAHULUAN

Permasalahan di bidang kesehatan reproduksi menjadi salah satu masalah kesehatan
cukup serius di beberapa kota besar di dunia, termasuk di Kota Yogyakarta (Sarkar et al.,
2019). Faktor risiko utama kejadian HIV-Aids adalah perilaku seksual tidak sehat. Saat ini di
dunia terdapat lebih dari 35 juta penderita HIV-AIDS dan senantiasa terjadi kenaikan
insidensi infeksi HIV setiap tahun. Sampai dengan 2017, terdapat 36,9 juta orang hidup
dengan HIV (Human Immunodeficiency Virus) di seluruh dunia. Infeksi baru HIV di seluruh
dunia pada 2017 mencapai 1,8 juta orang (Kemenkes.RI, 2018). Di Indonesia, sejak 2005
sampai dengan Maret 2019, jumlah kasus HIV yang dilaporkan mencapai 338.363 orang
sedangkan jumlah kondisi AIDS (Acquired Immunodeficiency Syndrome) yang dilaporkan
sejak pertama kali ditemukan pada 1987 sampai dengan Maret 2019 mencapai 115.601 orang
(Rosida and Pratiwi, 2018). Dari Januari sampai dengan Maret 2019 transmisi HIV yang
terlaporkan sebanyak 11.081 orang, sedangkan kasus AIDS mencapai 1.536 orang
(Kemenkes.RI, 2018) (Sarkar et al., 2019).

Kota Yogyakarta dikenal sebagai kota Pendidikan dan Kota pelajar di Indonesia.
Sebagai salah satu kota tujuan wisata edukasi di Indonesia, issue miring tentang kesehatan
reproduksi akan merusak citra Kota yogyakarta. Berdasarkan hasil surveilan data ODHA di
DIY diketahui Kota Yogyakarta meruapakan dati Il tertinggi ODHA di DIY (Setiyawati,
Shaluhiyah and Cahyo, 2016). Kawasan RW 6 Desa Cokrodiningratan sebagai salah satu
kawasan pinggiran kali Code diduga memiliki risiko tinggi masalah kesehatan reproduksi
oleh karena kondisi social demografi dan geografinya. RW 6 Kelurahan Cokrodingratan
merupakan salah satu kawasan padat penduduk dan sebagian besar terdiri dari warga
pendatang (Sarkar et al.,, 2019) oleh karena itu pemerintah Kota Yogyakarta bersama
Lembaga Penelitian dan Pengabdian kepada Masyarakat (LPPM) UAD memberikan
perhatian khusus untuk mengatisipasi masalah kesehatan reproduksi di daerah ini..

Berdasarkan hasil penelitian sebelumnya, pemberdayaan masyarakat dengan
mengkombinasikan kebutuhan yang dirasakan langsung oleh masyarakat dengan
permasalahan kesehatan bidang kesehatan reproduksi dipandang merupakan cara yang cukup
efektif dalam promosi kesehatan dan peningkatan kesaran serta perilaku masyarakat terkait
kesehatan reproduksi (Zuurmond et al., 2018). Tujuan dari program pemberdayaan
masyarakat ini adalah pemberdayaan masyarakat tentang edukasi kesehatan reproduksi
bersama dengan kegiatan bidang pendidikan, sosial kemasyarakatan-keagamaan, dan seni
budaya-olahraga-kesehatan masyarakat RW 6 Kelurahan Cokrodiningratan, Jetis, dengan
memanfaatkan masjid sebagai pusat kegiatan.

METODE
a. Metode pendekatan, tim, waktu dan tempat.
Pemberdayaan masyarakat ini dilaksanakan pada bulan November-Desember 2019

di RW 6 kelurahan Cokrodiningratan, Jetis, Kota Yogyakarta. Pemberdayaan ini
menggunakan beberapa pendekatan dan metode intervensi untuk mencapai tujuan dan
target yang telah ditetapkan. Dalam pelaksanaan program pemberdayaan ini ada 2 yaitu
Tim mentor atau pelatih terdiri dosen dan tim pelaksana, terdiri dari mahasiswa sebagai
Vasilitator dan pendamping Pemberdayaan Masyarakat (TVPM). Tim pelaksana (TVPM)
terdiri dari mahasiswa dari berbagai fakultas yang telah memenuhi persyaratan dan
memiliki beberapa sertifikasi kompetensi serta telah dibekali menjadi vasilitator program
pemberdayaan masyarakat.

b. Tahapan pelaksanaan program pemberdayaan
Tiga tahapan kegiatan pemberdayaan masyarakat ini adalah sebagai berikut:
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1. Persiagpan dan pembekalan tim pemberdayaan, berperan sebagai vasilitator dan
pendamping, terdiri dari mahasiswa. Tim pemberdayaan di RW 6 terdiri dari 9
kelompok sesuai dengan satuan kerja mereka, setiap tim memiliki 9 anggota dari
mahasiswa untuk melakukan pemberdayaan di wilayah 1 dukuh atau satu rukun
warga. Tim vasilitator diberi pelatihan sebagai vasilitator dan pendamping
masyarakat. Materi pelatihan untuk vasilitator disiapkan oleh tim trainer.

2. Tahap Perencanaan dan Pengembangan Agenda Aksi
Pada tahap perencanaan Tim vasilitator mengidentifikasi masalah dan penetapan
prioritas masalah kelompok sasaran. Telah dilakukan observasi lapangan dan
wawancara dengan tokoh masyarakat untuk mengetahui masalah dan prioritas
masalah menurut masyarakat dan tokoh masyarakat. Tim vasilitator pendampingan
pemberdayaan masyarakat kemudian melakukan analisis dan menetapkan prioritas
masalah dilanjutkan dengan pengembangan rencana aksi pemberdayaan kelompok
sasaran. Rencana aksi program pemberdayaan masyarakat kemudian dipresentasikan
di depan panel yang terdiri dari anggota tim trainer dan pakar pemberdayaan dari
LPPM UAD.

Berdasarkan hasil pengamatan langsung di lapangan, deskripsi wilayah,
rencana program pembangunan wilayah dan permasalahan yang ditemukan di lokasi,
maka disusunlah rencana program, dan kegiatan. Program-program tersebut
direncanakan atas beberapa pertimbangan seperti menyesuaikan target yang akan
dicapai, harapan-harapan masyarakat sesuai dengan kebutuhan, sehingga seluruh
harapan dapat tercapai baik dari masyarakat, tokoh masyarakat maupun masukan dan
penilaian dari dewan panel pemberdayaan LPPM UAD. Adapun penjabaran dari
rencana aksi program pemberdayaan masyarakat edukasi kesehatan reproduksi oleh
tim vasilitator adalah sebagai berikut: (i) Penyelenggaraan Sosialisasi Program, (ii)
Penyelenggaraan Pelatihan Kesehatan Reproduksi, Studi Kasus Kesehatan
Reproduksi dan Role Play Kesehatan Reproduksi, (iii) Penyelenggaraan edukasi
kesehatan reproduksi untuk lansia melalui senam lansia, (iv) Pendampingan dan
penyelenggaraan Lomba Cerdas Cermat kesehatan reproduksi, (vi Penyelenggaraan
ceramah umum tentang kesehatan reproduksi pada pengajian akbar peringatan
Maulud Nabi. dan (vi) Penyuluhan kesehatan reproduksi kelompok dewasa muda
pada kegiatan sapa anak kost.

3. Tahap Pelaksanaan. Pada tahap pelaksanaan tim vasilitator mengimplementasikan
rencana aksi sebagaimana yang sudah dipresentasikan di depan panel dan telah
disetujui untuk dilaksanakan. Enam program pemberdayaan di bidang kesehatan
reproduksi dilakukan oleh dosen dan mahasiswa sebagai tim pelaksana dengan
berperan sebagai vasilitator dan pendamping dalam proses pemberdayaan.
Pelaksanaan program pemberdayaan dilakukan selama 60 hari.

c. Pelaporan dan Dokumentasi Kegiatan
Kegiatan pemberdayaan ini dilaporkan dalam bentuk laporan kegiatan pemberdayaan
secara deskriptif dan naratif dengan memaparkan program, tempat, waktu dan foto
kegiatan.

HASIL, PEMBAHASAN, DAN DAMPAK

Kelurahan Corkodiningratan merupakan salah satu kelurahan yang berada pada lokasi
yang strategis dekat dengan pusat kota di Kecamatan Jetis, Kota Yogyakarta, Provinsi Daerah
Istimewa Yogyakarta seperti gambar 1. Kelurahan Cokrodiningratan, Kecamatan Jetis, Kota
Yogyakarta secara geografis memiliki wilayah 0,66 Km2, jumlah penduduk 8.937 dengan
jumlah KK sebanyak 2.859 KK yang terdiri dari 4.334 penduduk laki-laki dan 4.503
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penduduk perempuan. Kelurahan Cokrodiningratan memiliki 11 RW (Rukun Warga) dan 57
RT (Rukun Tetangga). Kelurahan Cokrodiningratan memiliki batas wilayah yang
berbatasandengan bebera kelurahan/desa lainnya. Disebelah utara dan barat berbatasan
dengan Kelurahan Karangwaru, di sebelah selatan bersebelahan dengan Kelurahan
Gowongan, dan di sebelah timur bersebelahan dengan Desa Catur Tunggal. Salah satu RW di
Kelurahan Cokrodiningratan berlokasi di tepi sungai Code yaitu RW 6 (Dinas Kesehatan
Kota Yogyakarta, 2018).

Gambar 1. Peta Kelurahan Cokrodiningratan Kecamatan Jetis, Kota Yogyakarta, DIY.
Kegiatan dilakukan di Dusun Jetisharjo RW 6, 7 dan 8 Desa Cokrodiningratan.

Gambar 2. Masjid Nurul Iman Jetisharjo, Kelurahan Cokrodiningratan, Jetis, Kota
Yogyakarta. Edukasi kesehatan reptoduksi terpadu dengan kegiatan pemberdayaan bidang
pendidikan, social kemasyarakatan, keagamaan, seni-budaya-olahraga dan kesehatan
berlokasi di Masjid Nurul Iman.
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Masjid dengan bangunan yang cukup artistic memiliki ruang utama yang senantiasa
penuh diisi jamaah sholat wajib 5x sehari seperti gambar 2. Kajian islam dan kegiatan sosial
kemasyarakatan juga sering dilakukan di dalam masjid ini. Masjid Nurul Iman telah
membuktikan mampu memfungsikan diri sebagai wahana pemberdayaan masyarakat
sebagaimana fungsi masjid pada masa Rosululloh Muhammad SAW.

Rencana program yang direncanakan pada fase persiapan pra kegiatan sebagian besar
dapat terlaksana sesuai jadwal yang sudah ditetapkan. Kegiatan pemberdayaan masyarakat
dilaksanakan selama 60 hari. Beberapa kegiatan terlaksana dengan penyesuaian jadwal
kegiatan masyarakat. Pelaksanaan program kerja yang telah terlaksana juga masih banyak
mengalami kekurangan baik dari segi teknis maupun non-teknis antara lain kondisi sarana
dan prasarana lingkungan yang kurang mendukung dan keterbatasan waktu.

Uraian pelaksanaan program edukasi kesehatan reproduksi oleh tim di RW 6 Jetis
Harjo, Kelurahan Cokrodiningratan, Kecamatan Jetis, Kota Yogyakarta, DIY dijabarkan pada
Tabel 1. Terdapat 6 jenis kegiatan edukasi kesehatan reproduksi untuk sasaran dewasa dan
lansia, yaitu ceramah umum (peringatan mauled nabi Muhammad SAW), penyuluhan
kelompok (sapa anak kos), pelatihan kesehatan reproduksi (studi kasus pencegahan dan
penanganan pelecehan seksual), role play peran orang tua dalam pendidikan kesehatan
reproduksi untuk anak, cerdas cermat kesehatan reproduksi dan edukasi kesehatan
reproduksi untuk lansia pada kegiatan senam lansia.

Materi atau isi dan metode edukasi berkaitan erat dengan kelompok sasaran (Psaki et
al., 2019). Berdasarkan sasaran kegiatan edukasi kesehatan reproduksi di RW6
dikelompokkan menjadi 2 sasaran utama yaitu (i) anak-anak-remaja dan (ii) Dewasa-lanjut
usia. Kegiatan edukasi kesehatan reproduksi pada kelompok dewasa dan lansia berisi tentang
pengetahuan umum tentang kesehatan reproduksi, masalah kesehatan dan social terkait
dengan reproduksi, tatacara KB dan pendidikan seksualitas atau kesehatan reproduksi untuk
anak dan remaja, tatacara pergaulan antara laki-laki perempuan dan pencegahan
penyimpangan ekspresi gender dan pelecehan seksual (Gartland et al., 2019). Dokumentasi
pelaksanaan kegiatan edukasi kesehatan reproduksi pada kelompok dewasa dan lansia
disajikan pada Gambar 3.

Pendidikan kesehatan reproduksi memerlukan perhatian bersama karena menyangkut
kesehatan individu, hubungan social dan masa depan bangsa. Di Kota Yogyakarta pernah
muncul issue miring tentang perilaku seksual yang tidak sehat pada remaja dan mahasiswa
dan telah membuat citra negative dan berdampak secara luas secara social ekonomi.
Permasalahan kesehatan yang berhubungan dengan bidang kesehatan reproduksi yang
mendesak untuk diatasi adalah antara lain infeksi HIV-AIDS (Kemenkes.R1, 2018), penyakit
menular seksual, keluarga berencana dan kualitas pertumbuhan dan perkembangan anak,
infertilitas, penyakit degenerative (kanker Rahim, kanker payudara dan kanker yang lain)
(Laudico et al., 2009) dan osteoporosis pada lansia (Gongalves et al., 2017).

Bidang keagamaan, pendidikan, social kemasyarakatan seni dan budaya serta olah raga
dan kesehatan berkaitan erat dengan kesehatan reproduksi. Dalam penyelenggaraan program
edukasi kesehatan reproduksi menjadi lebih mudah diterima oleh masyarakat dengan
disatupadukan dengan kegiatan bidang terkait (Amalia dkk., 2018). Melalui ceramah umum
dalam peringatan Maulid Nabi Muhammad saw telah diedukasikan tentang bagaimana
tatacara pengasuhan anak berdasarkan jenis kelamin, tatacara pergaulan laki-laki dan
perempuan serta arti pentingnya institusi pernikahan dalam pencegahan kerusakan
masyarakat dan wabah penyimpangan ekspresi seksual dan perilaku seksual di masyarakat.
Islam telah memberikan arah yang jelas dan gamblang dengan contoh riil pada kehidupan
Rosululloh Muhammad saw. Pendidikan kesehatan reproduksi dikolaborasi dengan bidang
keagamaan memberikan keunggulan oleh karena dikenalkan upaya pencegahan dini masalah
terkait perilaku menyimpang dan gangguan ekspresi gender, lebih sesuai dengan jiwa dan
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kepribadian bangsa Indonesia dan mengantisipasi masuknya faham kebebasan dan hak asasi
yang liberal dari Negara sekuler yang berakibat pada kerusakan struktur keluarga dan
lembaga pernikahan (Fathunaja, 2015). Edukasi kesehatan reproduksi pada remaja perlu
dikombinasi dengan nilai keagamaan dan kerangka moral ketimuran (Kuete et al., 2016).

Tabel 1. Rincian program edukasi kesehatan reproduksi terpadu dengan program bidang
pendidikan, social kemasyaratan-keagamaan, dan seni-budaya dan olahraga

kesehatan

No Program kegiatan Gambaran Pelaksanaan dan Bukti Kegiatan
1 Peringatan Hari Maulid Menyelenggarakan pengajian meneladani akhlak
Nabi Muhammad SAW Rasulullah SAW. Kegiatan ini dilaksanakan tanggal 09
diisi edukasi kawasan November 2019 dan bertempat di Masjid Nurul Iman
reproduksi Kampung Jetisharjo. Sasaran dari kegiatan ini adalah
dikombinasikan dengan masyarakat RW 06. Salah satu akhlagq Rosululloh yang
bidang keagamaan dan digambarkan pada pengajian umum ini adalah
social kemasyarakatan bagaimana pergaulan laki-laki perempuan dan antara
suami dengan istri
2 Penyelenggaraan Sapa Melaksanakan kegiatan sapa anak kost di daerah RW
Anak Kost. Social 06 Kelurahan Cokrodiningratan. Kegiatan ini
kemasyarakatan dan dilaksanakan pada tanggal 23 Oktober 2019 bertempat
edukasi ksehatan di kawasan RW 06 Keluharan Cokrodiningratan.
reproduksi
3 Edukasi kesehatan Menyelenggarakan senam lansia untuk lansia di RW
reproduksi dan Pembinaan 06 dilaksanakan pada tanggal 01 Desember 2019.
Olahraga melalui senam Sasaran dari kegiatan ini adalah lansia putra dan lansia
lansia. Pemberdayaan putri. Penyuluhan tentang usaha pencegahan dan
edukasi kesehatan penanganan osteoporosis pada lansia dilakukan
reproduksi  dikombinasi sebelum dan setelah melakukan senam bersama.
dengan Seni olah raga
4 Penyelenggaraan Memberikan pelatihan berupa studi kasus kesehatan
Pelatihan Berupa Studi reproduksi pada remaja di RW 06. Kegiatan
Kasus Kesehatan dilaksanakan di Masjid Nurul Iman pada tanggal 27
Reproduksi berbasis Oktober 2019. Sasaran kegiatan ini adalah remaja.
masalah riil di RW 6.
5 Penyelenggaraan Pelatihan Memberikan pelatihan kesehatan reproduksi pada ibu-
Kesehatan Reproduksi ibu dan lansia putri di RW 06. Kegiatan ini
pada Ibu dan lansia putri dilaksanakan pada tanggal 11 November 2019.
Kegiatan dihadiri oleh warga RW 6 lansia. Umumnya
peserta sudah mengikuti program posyandu lansia.
6 Edukasi kesehatan Menyelenggarakan lomba cerdas cermat tentang
reproduksi melalui kesehatan reproduksi di Kecamatan Jetis. Kegiatan

Penyelenggaraan Lomba
Cerdas Cermat Tentang
Kesehatan Reproduksi

dilaksanakan pada tanggal 13 Desember 2019 dan
bertempat di Masjid Nurul Iman dan Balai Anjangsih.
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Gambar 3. Dokumentasi aktivitas edukasi kesehatan reproduksi pada sasaran dewasa dan
lansia di RW 6 Jetisharjo, Kelurahan Cokrodiningratan, Kecamatan Jetis, Kota Yogyakarta,
DIY tahun 2019. Ada 6 aktivitas edukasi kesehatan reproduksi yaitu ceramah umum (A),
sapa anak kost (B), senam lansia (C ), pelatihan pencegahan dan penanganan beberapa
kasus berkaitan dengan kesehatan reproduksi (D), role play pendidikan reproduksi untuk
anak di keluarga (E) dan cerdas cermat kesehatan reproduksi (F).

Bidang seni dan olahraga terdiri dari kegiatan individu dan bersama. Telah dilakukan
kolaborasi antara kegiatan bidang seni dan olah raga dengan program edukasi kesehatan
reproduksi yaitu senam lansia dan edukasi kesehatan tentang pencegahan dan penanganan
osteoporosis pada lansia (Prihatini, dkk., 2012). Osteoporosis menjadi penyakit degenerative
yang sering dialami oleh para wanita menopause, oleh karena tidak aktifnya glandula kelamin
penghasil estrogen. Akibat lebih jauh dari osteoporosis adalah kejadian patah tulang
(Overview, 2013). Usaha pencegahan dini osteoporosis dan pencegahan patah tulang bagi
penderita osteoporosis perlu dilakukan pada kelompok lansia. Osteoporosis adalah suatu
penyakit yang ditandai dengan berkurangnya massa tulang dan adanya perubahan mikro-
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arsitektur jaringan tulang yang berakibat menurunnya kekuatan tulang dan meningkatnya
kerapuhan tulang, sehingga tulang mudah patah. Definisi lain, osteoporosis adalah kondisi
dimana tulang menjadi tipis, rapuh, keropos, dan mudah patah akibat berkurangnya massa
tulang yang terjadi dalam waktu yang lama.. Secara statistik, osteoporosis didefinisikan
sebagai keadaan dimana Densitas Mineral Tulang (DMT) berada di bawah nilai rujukan
menurut umur atau standar deviasi berada di bawah nilai ratarata rujukan pada usia dewasa
muda. Sebelum terjadi osteoporosis, seseorang terlebih dahulu mengalami proses osteopenia,
yaitu suatu kondisi hilangnya sejumlah massa tulang akibat berbagai keadaan. Penyakit ini
dijuluki sebagai Silent Epidemic Disease, karena menyerang secara diam-diam, tanpa adanya
tanda-tanda khusus, sampai si Pasien mengalami patah tulang. Edukasi tentang pencegahan
dan penanganan osteoporosis perlu dilakukan pada lansia (Lin et al., 2015).

Kolaborasi bidang pendidikan dengan program edukasi kesehatan reproduksi
diwujudkan dalam bentuk pelatihan berbasis masalah dan role play serta cerdas cermat
tentang kesehatan reproduksi (Faswita and Suarni, 2018). Tim pelaksana telah memfasilitasi
dan mendampingi warga RW 6 Jetisharjo dalam program pelatihan dan persiapan cerdas
cermat kesehatan reproduksi. Kegiatan ini cukup efektif dalam transfer pengetahuan dan
ketrampilan edukasi dan promosi kesehatan bidang kesehatan reproduksi pada orang tua.
Pendidikan kesehatan reproduksi termasuk edukasi seksualitas yang benar dapat menekan
kejadian penyimpangan perilaku seksual, penyimpangan ekspresi gender dan kejadian
kekerasan seksualitas pada anak dan remaja (Sraboni and Quisumbing, 2018) (Sotolongo et
al., 2017).

SIMPULAN

Telah dilakukan program edukasi kesehatan reproduksi oleh Tim pelaksana di RW 6
Jetisharjo, Kelurahan Cokrodiningratan, Kecamatan Jetis, Kota Yogyakarta, DIY. Enam
bentuk aktivitas edukasi kesehatan reproduksi dengan berkolaborasi dengan bidang
pendidikan, social kemasyarakatan-keagamaan dan seni budaya-olah raga kesehatan. Tim
pelaksana telah berhasil melakukan kegiatan edukasi kesehatan reproduksi dalam bentuk
ceramah umum, penyuluhan kelompok, pelatihan berbasis kasus dan role play, cerdas cermat
dan senam lansia.
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