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of Electric Smoking Alternatives: A Literature Review

Nurul Imam?*, Taufan Citra Darmawan®, Khalifatus Zuhriyah Alfiantic
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ABSTRACT

Introduction: The incidence rate of Chronic Obstructive Pulmonary Disease (COPD) remains high, especially
in developing countries, with cigarette consumption being a major risk factor contributing to the prevalence of
the disease. The purpose of this article review is to explain the role of e-cigarette alternatives in preventing COPD
Method: A literature search was conducted in February 2025. The strategy used to search for articles is to use
the PICOT framework. The article was identified with the keywords "Chronic Obstructive Pulmonary Disease OR
COPD AND prevention AND Electric Smoking Alternatives OR E-Cigarettes OR Vaping". with the 2019-2025
restrictions in English as well as full-text articles, so that relevant 14 articles were obtained. Results: A review
of 14 articles found that e-cigarettes (ECs) and heated tobacco products (HTPs) significantly reduce exposure to
toxic chemicals compared to conventional cigarettes, potentially lowering the risk of negative health outcomes,
including exacerbations of chronic obstructive pulmonary disease (COPD). Several studies also showed that EC
and HTP use resulted in lower biological responses, such as decreased inflammation and activation of stress
markers in lung epithelial cells, which may contribute to the protection of lung function. Conclusion: E-
cigarettes, show potential as a harm reduction strategy that can reduce exposure to harmful substances and help
reduce cigarette consumption in COPD patients. Although EC has been shown to be effective in reducing cigarette
consumption, its long-term effectiveness still needs more research, and there are concerns about the potential for
smoking habit shifts in non-smokers.

Keywords : E-cigarettes, Chronic Obstructive Pulmonary Disease, Tobacco

ABSTRAK

Pendahuluan: Tingkat kejadian Penyakit Paru Obstruktif Kronik (PPOK) tetap tinggi, terutama di negara
berkembang, dengan konsumsi rokok sebagai faktor risiko utama yang berkontribusi terhadap prevalensi penyakit
ini. Tujuan review artikel ini untuk menjelaskan peran alternatif rokok elektrik dalam mencegah PPOK. Metode:
Penelusuran pustaka dilakukan pada bulan Februari 2025. Strategi yang digunakan untuk mencari artikel adalah
menggunakan framework PICOT. Artikel diidentifikasi dengan kata kunci "Chronic Obstructive Pulmonary
Disease OR COPD) AND prevention AND (Electric Smoking Alternatives OR E-Cigarettes OR Vaping". dengan
pembatasan tahun 2019-2025 dalam bahasa Inggris serta artikel teks lengkap, sehingga diperoleh 14 artikel yang
relevan. Hasil: Hasil tinjauan terhadap 14 artikel menunjukkan bahwa rokok elektrik (electronic cigarettes/EC)
dan produk tembakau yang dipanaskan (heated tobacco products/HTP) secara signifikan mengurangi paparan
terhadap bahan kimia beracun dibandingkan dengan rokok konvensional, yang berpotensi menurunkan risiko
dampak kesehatan negatif, termasuk eksaserbasi penyakit paru obstruktif kronik (PPOK). Beberapa studi juga
menunjukkan bahwa penggunaan EC dan HTP menghasilkan respons biologis yang lebih rendah, seperti
penurunan peradangan dan aktivasi penanda stres pada sel epitel paru, yang dapat berkontribusi terhadap
perlindungan fungsi paru-paru Kesimpulan: Rokok elektrik, menunjukkan potensi sebagai strategi pengurangan
bahaya yang dapat mengurangi paparan terhadap zat berbahaya dan membantu mengurangi konsumsi rokok pada
pasien PPOK. Meskipun EC terbukti efektif dalam mengurangi konsumsi rokok, efektivitas jangka panjangnya
masih memerlukan penelitian lebih lanjut, dan adanya kekhawatiran tentang potensi peralihan kebiasaan merokok
pada non-perokok.

Kata Kunci : Penyakit Paru Obstruktif Kronik, Rokok elektrik, Tembakau
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PENDAHULUAN

Chronic  Obstructive  Pulmonary
Disease salah satu penyakit pernapasan
yang berkembang secara progresif dan
memiliki dampak signifikan terhadap
kualitas hidup penderitanya (Papi et al.,
2020). Penyakit ini ditandai dengan
penyempitan saluran pernapasan yang
menyebabkan kesulitan bernapas, batuk
kronis, dan produksi dahak berlebihan.
Penyebab utama COPD adalah paparan
jangka panjang terhadap zat iritan yang
merusak paru-paru, terutama dari asap
rokok (Stevens et al., 2022a). Meskipun ada
banyak upaya untuk mengurangi prevalensi
COPD, tingkat kejadian penyakit ini tetap
tinggi, terutama di negara berkembang,
dengan rokok sebagai faktor risiko utama.
Berbagai alternatif penggantian rokok,
seperti rokok elektrik, kini semakin populer
sebagai upaya pengurangan risiko bagi para
perokok, tetapi dampaknya terhadap
pencegahan atau pengelolaan COPD masih
menjadi perdebatan di kalangan ilmuwan
dan praktisi kesehatan (Xie et al., 2019).

Data Organisasi Kesehatan Dunia
(WHO), lebih dari 250 juta orang di seluruh
dunia menderita COPD, dan penyakit ini
menyebabkan sekitar 3 juta kematian setiap
tahunnya, menjadikannya sebagai salah
satu penyebab utama kematian global.
Prevalensi di AS sekitar 6% pada pria dan
1-3% pada wanita. Studi lain melaporkan
prevalensi stabil sekitar 6% dari tahun 2011
hingga 2021(Liu et al., 2023). Timur
Tengah dan Afrika Utara, Prevalensi titik
standar usia pada tahun 2019 adalah 2333,9
per 100.000 (Feizi et al., 2022). Indonesia,
prevalensi merokok sangat tinggi, dengan
prevalensi merokok di kalangan pria
mencapai lebih dari 70%. Data Kemenkes
2021, angka kejadian PPOK di Indonesia
sebanyak 3,7% atau sekitar 9,2 juta orang,
sementara di Bali sebanyak 3,5% (Adiana
& Maha Putra, 2023). Hal ini turut
memperburuk angka kejadian PPOKc,
karena merokok adalah faktor risiko utama
yang dapat memicu terjadinya kerusakan
pada jaringan paru-paru, berkontribusi
terhadap terjadinya inflamasi kronis, dan

akhirnya mengarah pada perkembangan
COPD.

Sejak pertama kali dikenalkan pada
awal 2000-an, rokok elektrik telah
mengalami  perkembangan pesat dan
mendapatkan popularitas di kalangan
perokok sebagai alternatif yang lebih aman
dibandingkan dengan rokok tembakau
tradicional (Andreozzi et al., 2024). Rokok
elektrik berfungsi dengan cara mengubah
cairan nikotin (e-liquid) menjadi uap yang
dihirup oleh pengguna, tanpa melibatkan
pembakaran tembakau yang menghasilkan
tar dan banyak bahan kimia berbahaya
(Zimlichman et al., 2022). Di awal
penggunaannya, vape  dipromosikan
sebagai solusi untuk mengurangi dampak
buruk dari merokok tembakau, dengan
harapan dapat membantu perokok untuk
beralih dan mengurangi paparan mereka
terhadap bahan berbahaya. Namun, seiring
berjalannya waktu, muncul kekhawatiran
mengenai potensi bahaya kesehatan dari
rokok elektrik, terutama terkait dengan efek
jangka panjang yang belum sepenuhnya
dipahami (Song et al., 2024). Penelitian
terkait dampak rokok elektrik terhadap
kesehatan paru-paru dan risiko
perkembangan COPD menjadi semakin
penting, mengingat adanya potensi
pengganti rokok tembakau yang masih
kontroversial (Feizi et al., 2022).

Untuk mencegah perkembangan
COPD, solusi yang paling efektif adalah
pencegahan merokok sejak dini, pendidikan
masyarakat mengenai bahaya merokok,
serta upaya penghentian merokok melalui
berbagai intervensi medis dan psikologis.
Selain itu, pemanfaatan alternatif pengganti
rokok seperti rokok elektrik harus
dipertimbangkan secara hati-hati (Stevens
et al, 2022a). Beberapa penelitian
menunjukkan  bahwa rokok elektrik
mungkin lebih rendah risiko jangka
panjangnya dibandingkan dengan rokok
tembakau konvensional, namun masih
terdapat potensi risiko bagi kesehatan paru-
paru, terutama bagi individu yang belum
merokok sebelumnya atau bagi mereka
yang menggunakannya dalam waktu yang
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lama. Oleh karena itu, solusi yang paling
ideal adalah mendukung kebijakan
kesehatan masyarakat yang
mengedepankan upaya berhenti merokok
dan memperkenalkan alternatif yang lebih
aman, seperti terapi penggantian nikotin
(NRT), dengan pendekatan berbasis bukti
yang lebih komprehensif ~ dalam
menanggulangi masalah kesehatan ini.
Dengan memperhatikan risiko dan manfaat
dari alternatif seperti rokok elektrik,
diperlukan penelitian lebih lanjut mengenai
peran teknologi ini dalam mencegah atau
mengurangi risiko COPD, serta bagaimana
kebijakan yang tepat dapat diterapkan
untuk  meningkatkan kesadaran dan
mendorong perokok untuk beralih atau
berhenti merokok secara efektif.

METODE

Proses penelusuran literatur
dilakukan dalam 5 tahun terakhir penelitian
(2019-2025) dalam bahasa Inggris atau
Indonesia yang dipilih dari beberapa
database elektronik yaitu Google Scholar,
PubMed, DOAJ, dan Scopus yang terindeks
jurnal nasional atau internasional dan
menulis hasil penelusuran artikel mengikuti
protokol dan kaidah yang sesuai dengan
menggunakan checklist dan diagram
PRISMA. Penelusuran artikel dilakukan
pada bulan Februari 2025. Strategi yang
digunakan untuk mencari artikel adalah
menggunakan framework PICOT. Artikel
diidentifikasi dengan kata kunci "(Chronic
Obstructive  Pulmonary  Disease OR
COPD) AND prevention AND (Electric
Smoking Alternatives OR E-Cigarettes OR
Vaping", dengan pembatasan tahun 2019-
2025 dalam bahasa Inggris serta artikel teks
lengkap, sehingga diperoleh 14 artikel yang
relevan.

Tabel 1. PICOT
Komponen Deskripsi
P Perokok aktif atau pasien

(Population)  yang berisiko atau sudah

Komponen Deskripsi

mengalami gejala awal
PPOK (terutama di
negara berkembang)

Penggunaan rokok
elektrik (e-
cigarettes/EC) dan
produk tembakau yang
dipanaskan (HTP)
sebagai alternatif dari
rokok konvensional

Penggunaan rokok
tembakau konvensional
(non-elektrik) atau tidak
ada intervensi (tetap
merokok)

1. Pengurangan paparan
zat kimia toksik

2. Respons biologis
paru  yang lebih
rendah (seperti

@) inflamasi dan stres
(Outcome) oksidatif)

3. Potensi  penurunan
risiko eksaserbasi dan
perkembangan PPOK

4. Penurunan konsumsi
rokok konvensional

|
(Intervention)

C
(Comparison)

T

(Time) 2019-2025

Kriteria Inklusi dan Eksklusi

Kriteria inklusi pada literatura review
ini adalah penggunaan rokok elektronik,
Partisipan yang merokok atau
menggunakan produk tembakau dalam
bentuk lain (seperti rokok biasa, rokok
elektronik, atau vape, dan pasien dengan
CPOD. Artikel yang diambil adalah 5 tahun
terakhir dengan Prospective Cohort Study
Design, Randomized Controlled Trial,
Longitudinal study design, cross sectional.
Tujuan penelitian ini  adalah  untuk
mengetahui  secara detail Preventing
Chronic Obstructive Pulmonary Disease
(COPD): The Role of Electric Smoking
Alternatives, dengan batasan penelitian
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tahun 2019-2025. Hasil pencarian diperoleh
14 artikel terpilih dari seluruh artikel yang
sesuai dengan kata kunci yang ditemukan
dari database dengan kriteria inklusi dan
eksklusi yang telah ditentukan.

Study Selection

Identifkasi —

Pencarian awal menghasilkan
420 artikel dari keempat
database (Scopus: 150, PubMed:

92, Google Scholar: 143, DOAJ:

35)

Kelayakan

87 artikel full-text dinilai
kelayakannya berdasarkan kriteria
inklusi dan eksklusi

Artikel ditelusuri di berbagai basis
data nasional dan internasional dengan kata
kunci yang telah ditentukan. Kemudian
dilakukan penghapusan artikel duplikat
untuk dilakukan peninjauan kelayakan.
Artikel disaring berdasarkan identifikasi
judul.

Skrining

Setelah penghapusan duplikasi,
312 artikel diskrining berdasarkan
judul dan abstrak

- Inklusi

14 artikel dimasukkan dalam
telaah literatur naratif final

Gambar 1. PRISMA Chart

HASIL

Anrtikel berikut diambil berdasarkan informasi tentang penulis, judul, tahun dan tujuan
penelitian, desain, temuan utama, dan keterbatasan.

Table 1. Karakteristik umum dari penelitian yang dipilih (n=14)

Karakteristik Artikel n %
Tahun Publikasi
2019 6 42.86
2020 2 14.29
2021 2 14.29
2022 2 14.29
2023 1 7.14
2024 1 7.14
Desain Penelitian
Cross-Sectional Study 11 78.58
Randomized Controlled Trial 1 7.14
Cohort study 1 7.14
Nurul Imam, Preventing Chronic Obstructive Pulmonary... 4
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Karakteristik Artikel

=]

%

Longitudinal study design

7.14

Artikel ini ditinjau berdasarkan tahun publikasi, sebagian besar artikel diterbitkan pada
tahun 2019, dengan persentase 42,86%, diikuti oleh tahun 2020, 2021, dan 2022 masing-
masing dengan 14,29%, serta pada tahun 2023 dan 2024 yang masing-masing memiliki
kontribusi 7,14%. Dari segi desain penelitian, mayoritas artikel menggunakan desain penelitian
cross-sectional dengan persentase 78,58%, sementara desain penelitian lainnya, seperti
randomized controlled trial, cohort study, dan longitudinal study design, masing-masing
tercatat sebesar 7,14%. Hal ini menunjukkan kecenderungan dominasi penelitian yang
mengamati fenomena pada titik waktu tertentu dalam kurun waktu yang lebih pendek.

Tabel 2. Hasil Review Artikel dari penelitian yang dipilih (n=14)

Author, Judul Desain Temuan Utama Keterbatasan
The Association Cross- Prevalensi PPOK lebih Tidak disebutkan (artikel
Between COPD Sectional ~ rendah pada pengguna tidak  secara  eksplisit
And E-Cigarette Study rokok elektrik dibandingkan menyebutkan batasan
Smoking: A dengan perokok tradisional penelitian apa pun)
Retrospective dan perokok ganda. Namun,
Study Of Nhanes pengguna rokok elektrik
memiliki risiko lebih tinggi
(Raheem et al., terkena PPOK
2021) dibandingkan perokok
tradisional, dan perokok
ganda  memiliki  risiko
tertinggi, yang
menunjukkan bahwa rokok
elektrik  mungkin lebih
berbahaya bagi paru-paru
meskipun  prevalensinya
lebih rendah.
Health impact of Cross- Dibandingkan dengan Penelitian terkini tentang
e-cigarettes and Sectional ~ rokok konvensional, HTP dampak EC dan HTP pada
heated tobacco Study dan rokok elektrik kesehatan pasien PPOK
products in menawarkan pengurangan masih terbatas, dan
chronic paparan zat kimia beracun diperlukan lebih banyak
obstructive secara  substansial dan penelitian berkualitas tinggi
pulmonary berpotensi mengurangi untuk menarik kesimpulan
disease: current bahaya dari asap rokok saat yang pasti. Efek jangka
and emerging digunakan sebagai panjang EC dan HTP pada
evidence pengganti. - Efek jangka kesehatan pasien PPOK
panjang HTP dan rokok masih belum jelas.
(Morjaria et al., elektrik terhadap kesehatan
2022) pasien PPOK masih belum
jelas.

Emerging and Cross- Penggunaan rokok Diperlukan lebih banyak
alternative Sectional  elektronik (EC) dan produk penelitian jangka panjang
solutions to Study tembakau yang dipanaskan dan  komparatif  untuk
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Author, Judul Desain Temuan Utama Keterbatasan
smoking (HTP) dapat mengurangi mengevaluasi kemanjuran
addiction in the bahaya yang disebabkan rokok elektronik
patient with a oleh merokok, Penelitian dibandingkan dengan terapi
respiratory telah menunjukkan bahwa pengganti nikotin untuk
pathology penggunaan EC dan HTP penghentian merokok.
dapat mengarah  pada Diperlukan lebih banyak
(Matarin et al., pengurangan  eksaserbasi penelitian jangka panjang
2023) penyakit pernapasan dan untuk secara meyakinkan
perbaikan dalam parameter menetapkan keamanan
kesehatan  objektif dan rokok elektronik sebagai
subjektif  pada  pasien alat penghentian merokok.

PPOK.

Prevention of Cross- Pemerintah dapat mencegah Tidak disebutkan (artikel
Chronic Sectional ~ PPOK dengan kebijakan tidak  secara  eksplisit

Obstructive Study pengurangan merokok, menyebutkan batasan

Pulmonary seperti membatasi penelitian apa pun)

Disease penjualan tembakau,

menaikkan  harga, dan
(Papi et al., melarang  merokok  di
2020) tempat umum. Program
penghentian merokok dan
pengurangan paparan di
tempat kerja serta vaksinasi
juga  dapat membantu
mencegah PPOK.

.Electronic Randomized Tidak disebutkan (abstrak Tidak disebutkan (artikel
cigarettes as a Controlled  tidak melaporkan temuan tidak  secara  eksplisit
harm reduction Pilot Trial ~ atau hasil utama apa pun, menyebutkan batasan
strategy among karena abstrak penelitian apa pun)
patients with menggambarkan  protokol
COPD: protocol untuk studi yang

for an open-label direncanakan daripada
two arm menyajikan hasil studi yang

randomized telah selesai)
controlled pilot

trial
(Stevens et al.,
2022a)

Impact of Cohort Penggunaan rokok -Populasi penelitian

electronic study elektronik (EC) dikaitkan mungkin tidak mewakili
cigarette usage dengan peningkatan risiko populasi umum, karena
on the onset of timbulnya gejala tidak mencakup individu

respiratory pernapasan dan penyakit dengan kondisi pernapasan
symptoms and paru  obstruktif  kronik yang sudah ada
COPD among (PPOK). Penggunaan EC sebelumnya.
Chinese adults dan rokok konvensional - Penelitian dilakukan di
(dual use) dikaitkan dengan wilayah  geografis dan
(Song et al., risiko  timbulnya gejala lingkungan tertentu, yang
2024) pernapasan dan PPOK yang dapat membatasi
Nurul Imam, Preventing Chronic Obstructive Pulmonary... 6
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Temuan Utama

Keterbatasan

lebih tinggi dibandingkan
dengan mereka yang tidak
menggunakan produk rokok
apa pun.

generalisasi  temuan ke
populasi lain.

-Penggunaan data yang
dilaporkan sendiri tentang
penggunaan rokok elektrik
dan gejala pernapasan dapat
rentan terhadap bias ingatan
atau kesalahan klasifikasi.

Use of electronic
cigarettes and
self-reported
COPD diagnosis
in adults.

(Xieetal., 2019)

Cross-
sectional
study design

Pengguna ganda (mereka
yang menggunakan rokok
elektrik dan rokok
tradisional) menunjukkan
hubungan tertinggi dengan
diagnosis PPOK  yang
dilaporkan sendiri. -
Pengguna vape saat ini yang
merupakan mantan perokok
atau tidak pernah merokok
juga menunjukkan
hubungan yang jauh lebih
tinggi dengan diagnosis
PPOK yang dilaporkan
sendiri dibandingkan
dengan yang tidak pernah
menggunakan vape.

- Penelitian ini
menggunakan data yang
dilaporkan sendiri tentang
diagnosis PPOK, yang
mungkin rentan terhadap
bias ingatan atau
ketidakakuratan.

- Penelitian ini hanya
meneliti hubungan antara
vaping dan diagnosis PPOK
yang dilaporkan sendiri,
dan tidak  menetapkan
hubungan kausal. Penelitian
lebih  lanjut  diperlukan
untuk menentukan apakah
vaping secara langsung
menyebabkan PPOK.

- Efek jangka panjang dari
vaping belum diketahui,
dan penelitian lebih lanjut
diperlukan untuk
menentukan apakah beralih
dari merokok ke vaping
memiliki manfaat untuk
PPOK

Adult E-
Cigarettes Use
Associated with a
Self-Reported
Diagnosis of
COPD

(Perez et al.,
2019)

Cross-
sectional
study design

Penggunaan rokok elektrik
dikaitkan dengan
kemungkinan lebih besar
untuk melaporkan diagnosis
PPOK, bahkan setelah
disesuaikan dengan faktor-
faktor pengganggu.
Hubungan antara
penggunaan rokok elektrik
dan diagnosis PPOK yang
dilaporkan ditemukan pada
subkelompok orang dewasa
yang lebih tua dan bukan
perokok. Pengguna rokok
elektrik harian, beberapa
hari, dan mantan pengguna

- Desain cross-sectional,
yang tidak memungkinkan
untuk menetapkan
kausalitas

- Potensi faktor pengganggu
yang tidak terukur yang
tidak diperhitungkan dalam
analisis

- Kurangnya data tahun
paket, yang  mungkin
menjadi prediktor PPOK
yang lebih baik daripada
durasi merokok

- Kurangnya informasi
tentang perubahan
penggunaan rokok elektrik

Nurul Imam, Preventing Chronic Obstructive Pulmonary...
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semuanya memiliki atau rokok setelah diagnosis
kemungkinan lebih besar PPOK
untuk melaporkan diagnosis - Kurangnya tes fungsi paru
PPOK dibandingkan objektif untuk
dengan mereka yang tidak mendiagnosis PPOK, yang
pernah menggunakannya. merupakan masalah umum

dengan survei besar
Association of E-  Longitudinal Penggunaan rokok elektrik, Tidak disebutkan (- potensi
Cigarette Use  study design baik dulu maupun sekarang, pengurangan dan
With Respiratory dikaitkan dengan kehilangan tindak lanjut
Disease Among peningkatan risiko terkena dalam desain longitudinal -
Adults: A penyakit pernapasan seiring ketergantungan pada hasil
Longitudinal berjalannya waktu, bahkan penyakit pernapasan yang
Analysis setelah faktor-faktor lain dilaporkan sendiri tanpa
dikendalikan.  Kebiasaan validasi -  kurangnya
(Bhatta & Glantz, merokok tembakau saat ini informasi tentang produk
2019) juga merupakan faktor rokok elektronik tertentu
risiko yang signifikan untuk yang  digunakan  oleh
terkena penyakit peserta)
pernapasan.
Association of Cross- Dibandingkan dengan - Penelitian ini bersifat
smoking and Sectional ~ mereka yang tidak cross-sectional,  sehingga
electronic Study menggunakan rokok tidak dapat menetapkan
cigarette use with elektrik, pengguna rokok hubungan sebab akibat
wheezing and elektrik saat ini memiliki antara vaping dan gejala
related risiko mengi dan gejala pernapasan
respiratory pernapasan terkait yang - Data dilaporkan sendiri,
symptoms in jauh lebih tinggi. yang dapat menimbulkan
adults: cross- Dibandingkan dengan bias dan ketidakakuratan
sectional results perokok aktif, pengguna - Abstrak tidak
from the rokok elektrik saat ini menyebutkan apakah
Population memiliki risiko mengi dan peneliti mengendalikan
Assessment of gejala pernapasan terkait faktor-faktor pengganggu
Tobacco and yang jauh lebih rendah. potensial seperti usia, jenis
Health (PATH) Tidak  ada  perbedaan kelamin, atau  kondisi
study, wave 2 signifikan dalam risiko pernapasan yang sudah ada
mengi dan gejala  sebelumnya

(Lietal, 2019) pernapasan terkait antara
pengguna ganda  (baik
rokok elektrik maupun
rokok tradisional) dan
perokok aktif.

E-cigarette use Cross- Terdapat hubungan yang Tidak disebutkan (abstrak

and respiratory sectional  signifikan antara tidak  secara  eksplisit

disorder in an study design penggunaan rokok elektrik menyebutkan batasan
adult sample. dan gangguan paru kronis penelitian apa pun)
pada keseluruhan sampel.
(Wills et al., Terdapat hubungan yang
2019) signifikan antara
Nurul Imam, Preventing Chronic Obstructive Pulmonary... 8
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penggunaan rokok elektrik
dan asma di kalangan bukan
perokok. Hubungan antara
penggunaan rokok elektrik
dan gangguan pernapasan
lebih kuat di kalangan
bukan perokok
dibandingkan di kalangan
perokok.
Cross- Paparan rokok elektrik Tidak disebutkan (abstrak
E-cigarettes and Sectional ~ dapat mengganggu fungsi tidak  secara  eksplisit
respiratory Study paru-paru normal, menyebutkan batasan
health: the latest meningkatkan peradangan penelitian apa pun)
evidence saluran napas dan stres
oksidatif, mengganggu
(Miyashita & kekebalan  tubuh, dan
Foley, 2020) meningkatkan risiko infeksi
pernapasan.
Respiratory Cross- Meskipun kurangnya bukti -Kurangnya bukti mengenai
Health Effects of  Sectional =~ mengenai keamanan dan keamanan dan efektivitas
E-Cigarettes Study kemanjuran rokok elektrik, rokok elektrik sebagai alat
penggunaannya telah bantu  untuk  berhenti
(Park et al., meningkat secara signifikan merokok
2021) di seluruh dunia. terkait — Rokok elektrik
dengan rokok elektrik atau diperkenalkan ke pasaran
vaping pada tahun 2019 tanpa pengujian toksikologi
menyoroti potensi risiko praklinis yang ekstensif
kesehatan yang terkait atau uji keamanan jangka
dengan penggunaan rokok panjang
elektrik. — Potensi risiko kesehatan
dari rokok elektrik,
termasuk dampaknya
terhadap kesehatan
pernapasan, belum
sepenuhnya dipahami
Respiratory Cross- Penggunaan rokok elektrik -Lingkungan regulasi saat
Impact Of Sectional  dikaitkan dengan iritasi ini untuk rokok elektrik
Electronic Study pernapasan,  peradangan, merupakan  keterbatasan
Cigarettes And dan perubahan fungsi paru- yang  perlu  ditangani,
"Low-Risk" paru serta respons imun. dengan kebutuhan untuk
Tobacco. Penggunaan rokok elektrik mengatur rokok elektrik
dapat memperburuk gejala setidaknya seketat produk
(Thirion-Romero pernapasan pada orang tembakau. Meningkatnya
etal., 2019) dengan kondisi paru-paru penggunaan
yang sudah ada sebelumnya
seperti asma, fibrosis kistik,
dan PPOK.
Nurul Imam, Preventing Chronic Obstructive Pulmonary... 9
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Berdasarkan hasil review artikel ini
menunjukkan hubungan yang signifikan
antara penggunaan e-cigarette dan masalah
kesehatan  pernapasan. Pengguna e-
cigarette menunjukkan peningkatan risiko
gejala pernapasan sebesar 28% dan
peningkatan risiko penyakit paru obstruktif
kronik (PPOK) sebesar 8% dibandingkan
dengan mereka yang tidak menggunakan
(Song et al., 2024). Hubungan ini bahkan
lebih kuat untuk pengguna ganda rokok
elektronik dan rokok konvensional, dengan
risiko gejala pernapasan sebesar 41% lebih
tinggi dan risiko PPOK sebesar 18% lebih
tinggi (Song et al., 2024). Beberapa studi
secara konsisten menemukan bahwa
penggunaan e-cigarette secara independen
dikaitkan dengan diagnosis PPOK yang
dilaporkan sendiri, bahkan di antara mereka
yang tidak pernah merokok (Xie et al.,
2019) Analisis longitudinal
mengungkapkan bahwa penggunaan rokok
elektrik saat ini dan sebelumnya pada awal
penelitian secara signifikan terkait dengan
kejadian penyakit pernapasan pada tahun-
tahun berikutnya, dengan tidak
memperhitungkan penggunaan tembakau
bakar (Bhatta & Glantz, 2019). Temuan ini
menunjukkan bahwa penggunaan rokok
elektrik dapat menimbulkan risiko besar
terhadap kesehatan pernapasan dan harus
disikapi secara hati-hati sebagai alat untuk
berhenti merokok.

Rokok elektrik muncul sebagai
alternatif ~ kontroversial —untuk  rokok
tradisional, dengan bukti yang saling
bertentangan mengenai dampaknya
terhadap kesehatan pernapasan. Sementara
beberapa penelitian menunjukkan bahwa
rokok elektrik menimbulkan lebih sedikit
risiko pernapasan dibandingkan dengan
tembakau bakar (Polosa et al., 2019)
penelitian  lain  menyoroti  potensi
bahayanya.  Aerosol rokok elektrik
mengandung iritan dan racun pernapasan
yang dapat memiliki efek sitotoksik pada

jaringan paru-paru (Ratajczak et al., 2018).
Penelitian telah menunjukkan bahwa
penggunaan  rokok  elektrik  dapat
menyebabkan gangguan fungsi pernapasan,
peningkatan peradangan saluran napas, dan
penurunan kekebalan tubuh (Miyashita &
Foley, 2020). Namun, mantan perokok
yang beralih ke rokok elektrik mengalami
penurunan paparan racun pernapasan dan
lebih sedikit eksaserbasi asma (Ratajczak et
al.,, 2018). Efek jangka panjang dari
penggunaan rokok elektrik masih belum
jelas, dengan beberapa ahli berpendapat
bahwa pengetahuan saat ini tidak cukup
untuk menentukan apakah rokok elektrik
kurang berbahaya dibandingkan rokok
tradisional (Gotts et al., 2019). Diperlukan
penelitian yang lebih komprehensif untuk
memahami sepenuhnya risiko kesehatan
pernapasan yang terkait ~ dengan
penggunaan rokok elektrik.

PEMBAHASAN

Peran alternatif rokok elektrik, seperti
rokok elektronik dan produk tembakau
yang dipanaskan dalam mencegah Penyakit
Paru Obstruktif Kronik semakin diakui.
Alternatif ini dapat menawarkan strategi
pengurangan bahaya bagi perokok yang
kesulitan ~ berhenti  merokok, yang
merupakan penyebab utama PPOK. Untuk
mencegah PPOK, berhenti merokok
merupakan strategi yang paling efektif.
Akan tetapi, banyak penderita PPOK tetap
merokok meskipun mengetahui risikonya.
Alternatif rokok elektrik, seperti rokok
elektronik (rokok elektrik) dan produk
tembakau yang dipanaskan  (rokok
tembakau yang dipanaskan), telah muncul
sebagai alat pengurangan bahaya yang
potensial bagi para penderita ini. Peran
Alternatif Rokok Elektrik dalam Mencegah
PPOK sebagai berikut:

Potensi Pengurangan Bahaya
Pengurangan  Paparan  terhadap

Racun: Rokok elektrik dan rokok tembakau

yang dipanaskan menawarkan pengurangan
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paparan terhadap bahan kimia beracun
secara substansial dibandingkan dengan
rokok konvensional. Pengurangan zat
berbahaya ini berpotensi mengurangi
dampak kesehatan negatif yang terkait
dengan paparan asap rokok jangka panjang
(Morjaria et al., 2022; Tsolakos et al.,
2024). Dampak Biologis: Penelitian telah
menunjukkan bahwa dampak biologis
rokok elektrik dan rokok tembakau yang
dipanaskan secara signifikan lebih rendah
daripada rokok konvensional. Misalnya, EC
dan HTP menghasilkan lebih sedikit
respons peradangan dan lebih sedikit
aktivasi penanda terkait stres pada sel epitel
paru-paru (Wang et al., 2024). Rokok
elektrik dan HTP menghasilkan kadar
bahan kimia berbahaya yang jauh lebih
rendah  dibandingkan dengan rokok
konvensional, sehingga berpotensi
mengurangi risiko eksaserbasi PPOK
(Zimlichman et al., 2022).

Membantu Berhenti Merokok
Efektivitas dalam  Mengurangi
Konsumsi Rokok EC telah terbukti
membantu mengurangi jumlah rokok yang
dihisap per hari (CPD). Dalam studi
percontohan, peserta yang menggunakan
EC mengurangi CPD mereka sebesar 54%
dalam tiga bulan, yang menunjukkan bahwa
EC dapat menjadi alat yang efektif untuk
mengurangi kebiasaan merokok (Vojjala et
al.,, 2024). Sementara beberapa pasien
PPOK memandang EC sebagai alternatif
yang kurang berbahaya dan bantuan yang
berguna untuk berhenti merokok, yang lain
tetap skeptis tentang keamanan dan
efektivitasnya. Hal ini menyoroti perlunya
studi yang lebih komprehensif untuk
menetapkan dampak jangka panjang EC
pada pasien PPOK (Stevens et al., 2022b;
Tregobov et al., 2024). Meskipun beberapa
penelitian menunjukkan bahwa rokok
elektrik dapat membantu menghentikan
kebiasaan merokok, efektivitasnya secara
keseluruhan masih diperdebatkan, dengan
kekhawatiran tentang potensinya untuk
memicu kebiasaan merokok pada orang
yang bukan perokok (Andreozzi et al.,

2024). Bukti menunjukkan bahwa transisi
ke rokok elektrik dapat membantu perokok
mengurangi konsumsi rokok atau berhenti
merokok sepenuhnya, yang sangat penting
untuk meningkatkan hasil PPOK (Stevens
et al., 2022a). Menggabungkan EC dengan
konseling perilaku dan farmakoterapi
(misalnya penggantian nikotin) terapi)
dapat meningkatkan upaya penghentian
merokok. Pendekatan terpadu ini mengatasi
ketergantungan nikotin dan aspek perilaku
kecanduan merokok (Tashkin, 2015).
Telehealth dan Teknologi Digital: Strategi
penghentian inovatif, seperti program
berbasis telehealth, dapat memberikan
dukungan dan aksesibilitas langsung,
terutama bagi pengguna jarak jauh.
Program ini dapat menggabungkan EC
sebagai bagian dari strategi penghentian
yang lebih luas

Alternatif rokok elektrik seperti EC
dan HTP menunjukkan harapan dalam
mengurangi  bahaya dan  membantu
penghentian merokok di antara pasien
PPOK. Peneliti menawarkan pengurangan
signifikan dalam paparan bahan kimia
berbahaya  dan dapat  membantu
mengurangi konsumsi rokok. Namun, efek
jangka  panjang dan kemanjuran
keseluruhan dari alternatif ini memerlukan
penelitian lebih lanjut untuk memberikan
kesimpulan yang pasti. Mengintegrasikan
EC dengan program penghentian merokok
yang komprehensif, termasuk dukungan
perilaku dan  farmakologis,  dapat
meningkatkan efektivitasnya dan
membantu  mencegah  perkembangan
PPOK. Diperlukan lebih banyak penelitian
epidemiologis dan klinis untuk menetapkan
dampak kesehatan jangka panjang dari
peralihan ke alternatif ini bagi pasien PPOK
(Zimlichman et al., 2022). Meskipun
alternatif rokok elektrik memiliki potensi
manfaat, masih ada kekhawatiran mengenai
keamanan dan kemanjurannya, yang
mengharuskan pendekatan yang hati-hati
dalam promosinya sebagai strategi utama
pencegahan PPOK.
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KESIMPULAN

Rokok elektrik, menunjukkan potensi
sebagai salah satu strategi pengurangan
bahaya yang dapat mengurangi paparan
terhadap zat berbahaya dan membantu
mengurangi konsumsi rokok pada pasien
PPOK. Meskipun bukti awal menunjukkan
dampak positif dalam  mengurangi
kebiasaan  merokok, efektivitas dan
keamanan jangka panjang dari alternatif ini
masih memerlukan penelitian lebih lanjut.
Oleh karena itu, penggabungan alternatif
rokok elektrik  dengan  pendekatan
penghentian merokok yang komprehensif
dan dukungan perilaku serta farmakologis
dapat meningkatkan peluang keberhasilan
dalam mencegah perkembangan PPOK,
namun riset lebih mendalam diperlukan
untuk memastikan manfaat dan risikonya.
Penelitian selanjutnya disarankan untuk
mengevaluasi efektivitas jangka panjang
dan profil keamanan rokok elektrik pada
pasien PPOK melalui uji Kklinis terkontrol
dengan durasi yang memadai.
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ABSTRACT

The health aspect of the elderly is a concern for the government in managing health service programs.
Through the prolanis program aimed at many chronic diseases such as diabetes mellitus (DM). Prolanis
activities are important to be followed by patients with chronic diseases with DM to prevent significant
increases in blood sugar levels (GDS) and to prevent complications. This study aims to determine the
description of blood glucose levels in prolanis participants suffering from Diabates Mellitus in the working
area of Temanggung Health Center. Results: The research obtained is that participants who follow prolanis
routinely have maximum blood glucose levels below non-routine prolanis participants, namely with an
average value of 143.99 mg/dl so it is expected to continue to control prolanis activities routinely as an effort
to control glucose. Discussion: The average blood glucose level of prolanis participants who routinely follow
prolanis activities is not much different from participants who do not routinely follow prolanis activities.
However, the range of blood glucose levels in prolanis participants who routinely follow prolanis is narrower
than those who do not routinely follow prolanis. This shows that DM patients who routinely participate in
Prolanis activities will have better glucose control and shows the positive effect of prolanis activities in
helping maintain blood glucose levels in Diabetes Mellitus patients.

Keywords: Blood Glucose Level, Diabetes Mellitus, Prolanis

ABSTRAK

Aspek kesehatan pada usia lanjut menjadi perhatian pemerintah dalam mengelola progam layanan ksehatan.
Melalui progam prolanis yang ditujukan untuk banyak penyakit kronis seperti diabetes mellitus (DM).
Kegiatan prolanis penting diikuti oleh penderita penyakit kronis dengan DM untuk pencegahan peningkatan
kadar Gula Darah Sewaktu (GDS) secara signifikan dan untuk mencegah timbulnya komplikasi.. Penelitian
ini bertujuan untuk mengetahui gambaran kadar glukosa darah pada peserta prolanis yang menderita Diabates
Mellitus di wilayah kerja Puskesmas Temanggung. Hasil: Penelitian yang didapatkan adalah peserta yang
mengikuti prolanis dengan rutin memiliki kadar glukosa darah maksimal dibawah peserta prolanis yang tidak
rutin yaitu dengan nilai rata-rata 143,99 mg/dl sehingga diharapkan untuk melanjutkan mengontrol kegiatan
prolanis secara rutin sebagai upaya untuk mengontrol glukosa. Diskusi: Rata-rata kadar glukosa darah
peserta prolanis yang rutin mengikuti kegiatan prolanis tidak jauh berbeda dengan peserta yang tidak rutin
mengikuti kegiatan prolanis. Namun, rentang kadar glukosa darah pada peserta prolanis yang rutin mengikuti
prolanis lebih sempit dibandingkan dengan yang tidak rutin mengikuti prolanis. Hal ini menunjukan bahwa
pasien DM yang rutin mengikuti kegiatan Prolanis akan memiliki kontrol glukosa yang lebih baik serta
menunjukkan adanya pengaruh positif dari kegiatan prolanis dalam membantu menjaga kadar glukosa darah
pada pasien Diabetes Melitus

Kata kunci: Kadar Gukosa Darah, Diabetes Mellitus, Prolanis
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PENDAHULUAN

Program  Pengelolaan  Penyakit
Kronis  (Prolanis) adalah  Program
Pengelolaan Penyakit Kronis dari BPJS
Kesehatan ~ yang  bertujuan  untuk
meningkatkan kualitas hidup penderita
penyakit kronis. Prolanis merupakan
kegiatan terpadu yang membutuhkan kerja
sama yang solid antara BPJS kesehatan,
serta fasilitas kesehatan, dan pasien dalam
rangka memelihara kesehatan peserta BPJS
kesehatan yang menderita penyakit kronis
untuk mencapai kualitas hidup yang
optimal dengan biaya pelayanan kesehatan
yang efektif serta efisien (BPJS Kesehatan,
2014; UPK Kemenkes RI, 2021). Tujuan
dari Prolanis adalah mendorong peserta
dengan penyakit kronis untuk mencapai
kualitas hidup yang optimal yang
indikatornya adalah 75% peserta terdaftar
yang berkunjung ke Faskes Primer
memiliki hasil “baik” pada pemeriksaan
khusus untuk diabetes Tipe 2 dan
Hipertensi sesuai dengan panduan secara
Klinis terkait sehingga dapat mencegah
terjadinya komplikasi penyakit (BPJS
Kesehatan, 2014).
Dari penjelasan dalam panduan tersebut,
terlihat jelas bahwa sasaran dari program ini
adalah peserta BPJS Kesehatan yang
menderita DM Tipe 2 dan Hipertensi.
Peserta yang mengikuti program ini
diharapkan memiliki hasil pemeriksaan
yang baik yang secara umum dapat
diartikan sebagai terkontrolnya kadar gula
darah pada peserta DM dan tekanan darah
pada peserta Hipertensi. Apabila peserta
merupakan pasien DM yang memiliki
hipertensi, maka ukuran keberhasilannya
adalah terkendalinya kedua aspek tersebut.
Penyakit yang terkendali diharapkan tidak
menimbulkan komplikasi lebih lanjut.

Diabetes adalah penyakit kronis yang
terjadi karena tidak memadainya kontrol
kadar glukosa darah ketika pankreas tidak
dapat memproduksi cukup insulin atau
ketika tubuh tidak dapat menggunakan
insulin yang diproduksi secara efektif. Hal
ini menyebabkan hiperglikemia
(peningkatan glukosa/gula darah) dan
seiring waktu menyebabkan kerusakan
serius pada banyak sistem tubuh, terutama
pada saraf & pembuluh darah (Sapra &
Bhandari, 2023; Organisasi Kesehatan
Dunia, 2023). Pada tahun 2021, secara
global terdapat sekitar 529 juta orang
dengan diabetes dengan prevalensi global
sekitar 6,1% dan banyak dari mereka yang
mengidap diabetes tipe 2 (Ong et al., 2023).
Masalah diabetes ini sangat serius karena
dampaknya yang parah terhadap berbagai
sistem tubuh, juga diketahui terjadi di
semua negara pada semua jenis kelamin dan
semua kelompok usia. Bahkan, diabetes
juga menjadi salah satu penyebab utama
dari kematian & kecacatan.

Meski jumlah penderitanya besar, DM tipe
2 memiliki peluang besar untuk dicegah.
Pada beberapa kasus, pasien yang
mengidap DM tipe 2 dapat sembuh jika
diketahui dan diobati sejak dini (Ong et al.,
2023). Temuan ini relevan dengan program
Polanis yang digagas dan
diimplementasikan oleh BPJS Kesehatan
bekerja sama dengan layanan kesehatan dan
peserta BPJS. Peluang pasien DM tipe 2
untuk sembuh atau setidaknya dapat
mengendalikan  kadar glukosa darah
sehingga tidak terjadi dampak yang lebih
parah menjadikan Prolanis bagi pasien DM
tipe 2 menarik untuk dibahas.

Untuk mendapatkan gambaran mengenai
kadar glukosa darah peserta Prolanis, maka

Anita Shinta, Gambaran Kadar Glukosa Darah... 17

This work is licensed under a Creative Commons Attribution-NonCommercial-ShareAlike 4.0 International License.


http://creativecommons.org/licenses/by-nc-sa/4.0/
http://creativecommons.org/licenses/by-nc-sa/4.0/

Optimal Nursing Journal ,Volume 02, No. 1, Juni 2025, (Hal. 16-23)

dilakukan penelitian pada peserta Prolanis
yang dilakukan di Puskesmas Temanggung.
Dengan lokasi puskesmas yang berada di
tengah kota, maka kesempatan peserta
BPJS untuk mengikuti kegiatan Prolanis
akan semakin besar. Hal ini juga didukung
hasil  penelitian yang menunjukkan:
aksesibilitas terhadap fasilitas kesehatan
merupakan salah satu faktor yang
mempengaruhi  selain ~ faktor  utama
dukungan sosial (Syafa‘at et al., 2019). Data
lain  menunjukkan bahwa aksesibilitas,
dukungan keluarga serta peran petugas
kesehatan berkaitan erat dengan tingkat
kunjungan dari peserta

METODE

Penelitian ini adalah penelitian
kuantitatif ~dengan desain  deskriptif
analitik. Populasi dipenelitian ini adalah
peserta Prolanis dengan DM di wilayah
kerja Puskesmas Temanggung. Subjek
penelitian ini adalah peserta Prolanis
dengan DM yang mengikuti kegiatan
Prolanis pada bulan Januari hingga Maret
2024.

Data diambil dari hasil pengukuran kadar
glukosa darah pada peserta Prolanis dengan
DM yang dilakukan pada bulan Januari,
Februari, Maret 2024. Pengukuran kadar
glukosa darah dilakukan oleh laboratorium
yang ditunjuk oleh Puskesmas
Temanggung. Analisis data deskriptif
digunakan untuk menganalisis data
frekuensi kehadiran peserta Prolanis dan
kadar glukosa darah peserta Prolanis.
Analisis data menggunakan uji t-test
independendengan distribusi normal untuk
menganalisis perbedaan kadar glukosa
darah peserta Prolanis yang rutin dan tidak
rutin mengikuti kegiatan Prolanis.

HASIL

Berdasarkan tabel 1, dapat dilihat
bahwa dalam 3 bulan pengamatan,
sebanyak 72,82% peserta prolanis tidak
rutin  mengikuti kegiatan prolanis dan
27,18% peserta prolanis rutin mengikuti
kegiatan prolanis. Hal ini menunjukkan
bahwa sebagian peserta prolanis tidak rutin
mengikuti kegiatan prolanis dikarenakan
jarak untuk ke Puskesmas, waktu pada
kegiatan sedang berhalangan., serta kondisi
kesehatan peserta.

Tabel 1. Frekuensi Kehadiran Peserta
Prolanis

Kehadiran f %
Rutin 28 27.18
Tidak Rutin 75 72.82
Total 103 100

Tabel 2. menunjukkan rata-rata
kadar GDS peserta prolanis yang rutin
mengikuti kegiatan prolanis adalah 143,99
mg/dl dengan terendah 94 mg/dl dan
tertinggi 304 mg/dl. Sedangkan GDS
peserta yang tidak rutin mengikuti kegiatan
prolanis adalah 144,51 mg/dl, terendah 70
mg/dl dan tertinggi 419 mg/dl.

Tabel 2. Kadar Glukosa Darah Peserta Prolanis

Kehadiran Mean  Min Max
Rutin 143.99 94.00 304.00
mg/dl  mg/dI mg/dI
Tidak 14451 70.00 419.00
rutin mg/dl  mg/dI mg/dl

Tabel 3 menunjukkan nilai t hitung sebesar
0,97 > a (0,05) yang mengindikasikan
bahwa tidak terdapat perbedaan rata-rata
kadar glukosa darah peserta yang rutin dan
tidak rutin mengikuti kegiatan prolanis.

Anita Shinta, Gambaran Kadar Glukosa Darah... 18

Qe

This work is licensed under a Creative Commons Attribution-NonCommercial-ShareAlike 4.0 International License.


http://creativecommons.org/licenses/by-nc-sa/4.0/
http://creativecommons.org/licenses/by-nc-sa/4.0/

Optimal Nursing Journal ,Volume 02, No. 1, Juni 2025, (Hal. 16-23)

Tabel 3.Kadar Glukosa Darah Peserta
Prolanis

Kehadiri Me df Comp Tabt p-

n an t (o value
0,
0
5
)
Rutin 143 1 - 0.971 0.971
99 0 0.036
1
0
0
Tidak 144 7 - 0.966 0.966
Rutin .51 0. 0.043
0
6
PEMBAHASAN

Frekuensi Kehadiran

Prolanis adalah program untuk membantu
penderita  penyakit kronis, terutama
penderita DM dan Hipertensi. Tujuannya
adalah mengendalikan penyakit mereka
sehingga kualitas hidup mereka meningkat
dan mencegah komplikasi dengan biaya
yang minimal. Namun, hasil penelitian
menunjukkan bahwa 72,82% responden
tidak rutin mengikuti kegiatan Prolanis.
Fadila & Ahmad (2021) menjelaskan
bahwa rendahnya keikutsertaan dalam
kegiatan Prolanis dipengaruhi oleh tingkat
pengetahuan dan persepsi pasien terhadap
keseriusan penyakit. Edukasi diperlukan
untuk membantu meningkatkan
pengetahuan  peserta  Prolanis  dan
mengubah  persepsi mereka tentang
pentingnya kegiatan Prolanis sehingga
dapat meningkatkan keikutsertaan dalam
Prolanis.  Edukasi akan  membantu
meningkatkan pengetahuan peserta
Prolanis sehingga dapat memberikan

motivasi dan meningkatkan kesadaran akan
pentingnya kegiatan Prolanis (Purnamasari,
2015).

Penelitian Parinussa, Tubalawony, &
Matulessy, (2022) mengungkapkan bahwa
aksesibilitas, dukungan keluarga & peran
petugas kesehatan mempengaruhi
partisipasi peserta Prolanis dalam kegiatan
yang diselenggarakan. Aksesibilitas tidak
hanya dipengaruhi oleh lokasi kegiatan
tetapi juga kemampuan peserta untuk
mengakses fasilitas pelayanan kesehatan.
Dukungan keluarga juga sangat penting
untuk membantu meningkatkan partisipasi
peserta Prolanis dalam kegiatan.

Penting bagi petugas untuk memberikan
edukasi tidak hanya kepada peserta Prolanis
tetapi juga kepada keluarga peserta Prolanis
agar mereka dapat memfasilitasi dan
mendukung  peserta  Prolanis  untuk
berpartisipasi aktif. Selain itu, peran
petugas memberikan kontribusi yang cukup
besar terhadap partisipasi aktif peserta
Prolanis dalam kegiatan Prolanis. Sikap
ramah, selalu tersenyum, dapat
memberikan penjelasan tentang masalah
kesehatan peserta baik setelah pemeriksaan
kesehatan ataupun saat ada dari peserta
yang bertanya tentang penyakitnya terbukti
dapat meningkatkan keaktifan partisipasi
peserta dalam kegiatan Prolanis.

Hasil penelitian menunjukkan bahwa untuk
meningkatkan partisipasi dari peserta
Prolanis  dalam  kegiatan  Prolanis
diperlukan edukasi dan kerjasama dengan
keluarga sebagai support system dan
peningkatan kualitas pelayanan dengan
menunjukkan sikap sopan serta ramah
dalam melayani penderita penyakit kronis.
Berdasarkan hal tersebut, diperlukan
pendekatan pada peserta Prolanis di
Puskesmas Temanggung untuk mengetahui
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penyebab ketidakhadiran peserta Prolanis
dalam kegiatan sehingga dapat menjadi
bahan evaluasi bagi pelaksana program. Hal
ini akan menentukan intervensi yang dapat
dilakukan oleh pelaksana program untuk
mendorong partisipasi aktif dalam kegiatan
Prolanis.

Kadar Glukosa Darah Peserta Prolanis

Pada Tabel 2 dapat dilihat bahwa nilai
glukosa darah peserta yang rutin mengikuti
kegiatan Prolanis memiliki nilai GDS
minimum 94 mg/dl dan maksimum
mencapai 304 mg/dl dengan nilai rata-rata
143,99 mg/dl. Kadar GDS peserta Prolanis
yang tidak rutin mengikuti nilai glukosa
darah minimum 70 mg/dl dan maksimum
mencapai 419 mg/dl dan nilai rata-rata
144,51 mg/dl. Dari data dapat disimpulkan
bahwa nilai rata-rata setiap peserta yang
rutin dan tidak rutin tidak memiliki
perbedaan nilai yang signifikan. Namun,
terdapat nilai minimum dan maksimum
pada peserta Prolanis yang berbeda cukup
signifikan. Nilai maksimum glukosa darah
mencapai angka yang cukup tinggi, yaitu
419 mg/dl. Hal ini cukup berbahaya jika
terus berlanjut karena dapat menyebabkan
komplikasi  diabetes melitus  seperti
kerusakan ginjal, penyakit kardiovaskular,
gangguan mata, amputasi ekstremitas dan
kerusakan saraf.

Pada penelitian lain yang dilakukan oleh
Nastiti (2023) penelitian tentang Hubungan
Kepatuhan Kunjungan Prolanis dengan
Kadar Glukosa Darah Puasa dijelaskan
bahwa sebagian besar peserta Prolanis
patuh, yaitu 69,8%, sedangkan 30,2% tidak
patuh. Peserta Prolanis yang memiliki kadar
GDP yang baik sebanyak 67,4% dan 32,6%
memiliki kadar GDP yang tidak baik. Hasil
analisis bivariat menunjukkan hasil p =
0,008 (p < 0,05) yang artinya terdapat

hubungan yang signifikan antara kedua
variabel. Nilai PR = 3,077 menunjukkan
bahwa kunjungan Prolanis yang kurang
patuh memiliki risiko mengalami kadar
glukosa darah puasa yang buruk 3,077 kali
dibandingkan dengan yang patuh.

Penelitian lain oleh Aristya (2018)
menunjukkan bahwa dari 55 responden
yang patuh mengikuti Prolanis, 27
responden (49,1%) memiliki kadar gula
darah yang terkontrol, 28 responden
(50,9%) memiliki kadar gula darah yang
tidak terkontrol. Berdasarkan uji Chi
Square diperoleh nilai p-value sebesar 0,03
< a (0,05). Penelitian ini menunjukkan
terdapat hubungan antara kepatuhan dalam
kegiatan Prolanis dengan kadar gula darah
pada pasien DM tipe 2 di Puskesmas
Lamper Tengah. Dari hasil penelitian
tersebut dapat disimpulkan bahwa peserta
yang rutin mengikuti Prolanis memiliki
kadar GDS lebih rendah dibandingkan
dengan peserta prolanis yang tidak rutin,
sehingga diharapkan kepada peserta
Prolanis untuk rutin mengikuti kegiatan
Prolanis sebagai usaha dalam pengendalian
kadar GDS.

Berdasarkan  hasil  perhitungan nilai
minimum dan maksimum pada Tabel 2,
variabilitas/fluktuasi glukosa darah pada
peserta yang rutin mengikuti kegiatan
adalah sebesar 210 mg/dl sedangkan
variabilitas/fluktuasi kadar glukosa pada
peserta yang tidak rutin mengikuti kegiatan
adalah sebesar 349 mg/dl. Fakta ini
menunjukkan bahwa rentang kadar glukosa
darah pada peserta prolanis lebih sempit
dibandingkan dengan yang tidak rutin
mengikuti prolanis. Rentang naik turunnya
ini disebut variabilitas/fluktuasi kadar
glukosa darah. Kisaran lebar ini merupakan
hal yang perlu diperhatikan. Semakin besar
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fluktuasi kadar glukosa darah, maka
semakin buruk prognosisnya terkait dengan
komplikasi dan perawatan kritis, sehingga
harus selalu dijaga dalam rentang yang
sempit (Ceriello, 2010). Penelitian lain juga
menekankan bahwa variabilitas glukosa
berkontribusi terhadap peningkatan rata-
rata glukosa darah dan perkembangan
komplikasi  diabetes, sehingga layak
dijadikan parameter target untuk kontrol
glikemik yang optimal di atas parameter
standar seperti kadar glukosa darah dan
HbAlc (Suh & Kim, 2015). Hasil penelitian
ini menunjukkan peran penting
variabilitas/fluktuasi glukosa  dalam
pengelolaan  diabetes melitus  untuk
mengurangi  risiko  komplikasi  yang
mungkin timbul, dan terlihat bahwa pasien
memiliki  variabilitas/fluktuasi  glukosa
yang lebih baik dengan rutin mengikuti
kegiatan prolanis.

Perbedaan Rata-rata Kadar Glukosa Darah
Peserta Prolanis

Diasumsikan bahwa pasien DM yang rutin
mengikuti kegiatan Prolanis akan memiliki
kontrol glukosa yang lebih baik, namun
data menunjukkan bahwa tidak ada
perbedaan yang signifikan pada kadar
glukosa darah peserta yang mengikuti
kegiatan secara rutin maupun tidak rutin.
Hasil penelitian ini  mungkin cukup
mengejutkan mengingat tingginya harapan
bahwa  Prolanis akan  membantu
mengendalikan kadar glukosa darah.
Sebagai pembanding, penelitian
Perbandingan Kadar GDP dan GDS pada
Pasien Program Prolanis & Non Prolanis
dengan Diabetes Melitus di Puskesmas
Praya menunjukkan bahwa rerata kadar
glukosa darah puasa peserta Prolanis adalah
158 mg/dl dan non Prolanis 156 mg/dl
sedangkan rerata kadar glukosa darah

sewaktu peserta Prolanis 204 mg/dl dan non
Prolanis 204 mg/dl (Aini et al., 2024).
Penelitian tersebut menunjukkan hasil yang
kurang lebih seimbang dimana peserta yang
rutin mengikuti dan tidak rutin atau bukan
peserta Prolanis tidak memiliki perbedaan
yang signifikan dalam pengendalian
glukosa darah. namun dapat menjadi
tindakan pencegahan untuk terjadinya
peningkatan gula darah secara signifikan.
Hal ini didukung oleh teori yang
dikemukakan oleh Veronique dan Robert
(2005) dalam Mulfianda, et all (2018) yang
menjelaskan bahwa olahraga senam dapat
diterapkan sebagai manajemen dalam
penurunan kadar gula darah, bukan hanya
untuk pencegahan tetapi juga untuk
menjaga kesehatan lansia. Gaya hidup sehat
seperti menjaga pola makan, minum obat,
dan aktivitas fisik akan membantu
penderita penyakit kronis dalam mencegah
komplikasi yang mungkin timbul &
meningkatkan kualitas hidupnya.

Kegiatan Prolanis diselenggarakan sebagai
bagian dari upaya menjaga kesehatan pada
pasien dengan penyakit kronis, dipenelitian
ini dikhusukan pasien dengan DM. Standar
penilaian untuk menjaga kondisi pasien
DM ditentukan oleh kadar glukosa darah.
Peserta Prolanis diharapkan memiliki kadar
rata-rata glukosa darah yang lebih
terkendali dibandingkan dengan mereka
yang tidak mengikuti program tersebut.
Setidaknya, hal ini dibuktikan dengan
adanya penelitian yang menunjukkan
pengaruh kegiatan senam prolanis terhadap
kadar GDS dimana peserta senam prolanis
mengalami penurunan sebesar 49,35 mg/dl
sedangkan kelompok kontrol mengalami
penurunan 28,20 mg/dl (Herni etal., 2023).
Hasil pre dan post test pada peserta senam
prolanis di Kebak kramat menunjukkan
adanya penurunan rata-rata kadar glukosa
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darah dari 167 mg/dl menjadi 145 mg/dl
(Handayani et al., 2023).

KESIMPULAN

Rata-rata kadar glukosa darah peserta
prolanis yang rutin mengikuti kegiatan
prolanis tidak jauh berbeda dengan peserta
yang tidak rutin mengikuti kegiatan
prolanis. Namun, rentang kadar glukosa
darah pada peserta yang rutin mengikuti
prolanis lebih sempit dibandingkan dengan
yang tidak rutin mengikuti prolanis. Hal ini
menunjukkan adanya pengaruh positif dari
kegiatan  prolanis dalam  membantu
menjaga kadar glukosa darah pada pasien
Diabetes Melitus. Pelaksana program dapat
melakukan pendekatan kepada peserta
prolanis untuk mengetahui penyebab
ketidakhadiran peserta prolanis dalam
kegiatan sehingga dapat menjadi evaluasi
bagi program, peserta prolanis dapat
berpartisipasi aktif dalam kegiatan prolanis,
dan patuh dalam menjaga pola hidup sehat
untuk menjaga kualitas hidupnya, dan
Peneliti selanjutnya dapat mengukur
variabel pola makan, konsumsi obat, dan
aktivitas, serta membandingkan dengan
yang tidak ikut prolanis tapi menderita DM/
yang beresiko DM untuk membandingkan
keefektifan prolanis dalam menjaga kadar
glukosa darah penderita Diabetes Melitus.
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Abstract

Introduction: Weight loss management often fails due to modern lifestyles but research on rural communities is
still rare. This study explored the factors that influenced weight management failure based on the experience of
obese women in West Sumatra with Minangkabau culture. Methods: Focus Group Discussions were conducted
with thirty-one women living with obesity, selected by purposive sampling. A qualitative descriptive study design
was used and analyzed using qualitative content analysis. Results: Eight main themes emerged: difficulty moving
and irregular periods; facing ostracization and feel lonely; restricting food intake but struggling with digestive
complaints.; unable to avoid unhealthy food and eating out with friend; restricted outdoor activities due to other
people’s thoughts and judgments; barriers to participating in sports; family and environment support; and the
desire that has not been fulfilled. Discussions: The results of this study indicated the existence of sociocultural
influences for obese women in weight management programs. Suggestion: There was a need for culturally
sensitive interventions to improve the role of community leaders and the social environment for women with
obesity.

Keywords: Lifestyle, Obesity, Weight Management, Women.

Abstrak

Pendahuluan: Manajemen penurunan berat badan sering kali gagal karena gaya hidup modern, tetapi penelitian
pada masyarakat pedesaan masih jarang dilakukan.. Penelitian ini mengeksplorasi faktor-faktor yang
mempengaruhi kegagalan manajemen berat badan berdasarkan pengalaman perempuan dengan obesitas di
Sumatera Barat dengan budaya Minangkabau. Metode: Diskusi Kelompok Terarah dilakukan dengan tiga puluh
satu wanita yang mengalami obesitas, yang dipilih secara purposive sampling. Desain penelitian yaitu deskriptif
kualitatif dan analisis data menggunakan gualitative content analysis. Hasil: Delapan tema yang ditemukan yaitu:
Sulit bergerak dan menstruasi yang tidak teratur sebagai masalah fisik yang berkaitan dengan obesitas;
menghadapi pengucilan dan merasa kesepian; membatasi asupan makanan namun menghadapi masalah
pencernaan; tidak dapat menghindari makanan yang tidak sehat dan makan bersama teman; membatasi kegiatan
di luar ruangan karena penilaian orang lain; hambatan dalam berolahraga karena tugas sebagai Ibu; dukungan
keluarga dan lingkungan; dan keinginan yang belum terpenuhi. Pembahasan: Hasil penelitian ini menunjukkan
adanya pengaruh sosiokultural bagi perempuan dengan obesitas dalam program manajemen berat badan. Saran:
Perlu adanya intervensi yang sensitif secara budaya untuk meningkatkan peran tokoh masyarakat dan lingkungan
sosial bagi perempuan obese.

Kata kunci: Gaya Hidup, Obesitas, Manajemen Berat Badan, Perempuan.
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PENDAHULUAN

Obesitas merupakan  peningkatan
indeks massa tubuh (IMT) lebih dari 30
kg/m2 akibat penumpukan lemak di dalam
tubuh (Weir & Jan, 2019). Insiden obesitas
secara global telah meningkat dari 34,8%
pada tahun 2016 menjadi 40% pada tahun
2020, yang terjadi hampir setiap negara
(Lee et al., 2020; Public Health England,
2015; WHO, 2019; Zhang et al., 2020).
Dampak Kesehatan dari obesitas salah
satunya adalah infertilitas (Hennegan et al.,
2019).

Infertilitas merupakan tantangan yang
signifikan bagi wanita dalam budaya
matrilineal di Indonesia (Riani et al., 2021).
Minangkabau (juga dikenal sebagai
Minang) adalah kelompok etnis di
Sumatera  Barat yang menekankan
pembagian warisan melalui garis keturunan
Perempuan (Moeis et al., 2022).

Berdasarkan  norma  adat ini,
perempuan diharapkan untuk melahirkan
anak perempuan sebagai penerus garis
keturunan, oleh karena itu, perempuan
obese minang perlu memprioritaskan
kesehatan reproduksinya melalui Upaya
penurunan berat badan  (Indrasukma,
2021).

Upaya penurunan berat badan dapat
dilakukan dengan mengubah pola makan,
meningkatkan aktivitas fisik dan olahraga,
manajemen stress, dan menghindari minum
alkohol (Cheng et al., 2020; Mayer et al.,
2021). Namun, untuk  mencapai
keberhasilan manajemen berat badan
dipengaruhi oleh banyak faktor, baik faktor
perilaku maupun faktor lingkungan. (Back
et al., 2018; Young et al., 2020).

Pada  masyarakat  Minangkabau,
terdapat  kebiasaan makan makanan
bersantan, makan gorengan dan kurang
makan sayur dan buah yang merupakan
salah satu faktor yang mempengaruhi pola
makan perempuan obese (Deswita et al.,
2021; Moeis et al., 2022). Oleh karena itu,
perlu diketahui faktor sosial dan budaya apa
saja yang mempengaruhi penerapan
manajemen berat badan pada perempuan
obese (Aziz et al., 2020).

Sri Mulyanti , Efektifitas Pendampingan Pecis...

Penelitian  ini  bertujuan  untuk
mengeksplorasi  perspektif  perempuan
obese tentang pengalaman manajemen berat
badan mereka dalam budaya Minangkabau
untuk memahami fenomena sosial dan
perilaku yang kompleks yang menyebabkan
kegagalan penurunan berat badan. Dengan
menyoroti pengalaman-pengalaman ini,
penelitian ini akan memberikan wawasan
yang berharga untuk mengembangkan
strategi pengelolaan berat badan yang
efektif yang sesuai dengan budaya
masyarakat.

METODE PENELITIAN
Desain Penelitian

Desain penelitian ini adalah kualitatif
deskriptif pada perempuan obese di
Sumatera Barat. Penelitian  deskriptif
memberikan pendekatan yang praktis dan
efektif untuk mengumpulkan data yang luas
dan terukur yang dapat menjadi dasar untuk
studi etnografi yang lebih rinci di masa
depan (Bradshaw et al., 2017). Peneliti
utama memiliki latar belakang sebagai
perawat dan peneliti, dan tidak ada
hubungan yang sudah ada sebelumnya
antara peneliti dan partisipan. Penelitian ini
mengikuti  Daftar  Periksa COREQ
(Consolidated Criteria for Reporting
Qualitative Research).

Uji Etik

Penelitian ini telah disetujui oleh
Komite Etik Fakultas Ilmu Keperawatan
Universitas Indonesia, Nomor
KET64/UN2.F12.D1.2.1/PPM.00.02/2022.
Semua partisipan telah dijelaskan mengenai
penelitian ini dan memberikan persetujuan
pada informed consent. Peneliti
mengizinkan partisipan untuk menolak atau
mengundurkan diri dari penelitian tanpa
dampak apapun terhadap mereka. Peneliti
menjaga kerahasiaan identitas partisipan
dengan menggunakan nomor partisipan
sebagai identitas dalam transkrip. Data
disimpan dalam drive yang aman dan hanya
dapat diakses oleh peneliti.

Partisipan Penelitian
25
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Partisipan dikelompokkan berdasarkan
usia, termasuk pelajar (SMP dan SMA),
mahasiswa, wanita dewasa lajang, wanita
dengan balita, dan wanita dengan anak usia
sekolah. Kiriteria inklusi meliputi wanita
berusia 12-40 tahun, dengan IMT >30
kg/m2 menurut standar WHO. Teknik
pengambilan sampel adalah purposive
sampling, dan tidak ada peserta yang
menolak untuk berpartisipasi dalam FGD.
Partisipan dalam penelitian ini adalah
perempuan dari suku Minangkabau yang
tinggal di provinsi Sumatera Barat,
Indonesia.

Metode Pengumpulan Data

Data dikumpulkan melalui enam
Diskusi Kelompok Terarah (FGD) yang
terdiri dari 6-12 peserta per FGD. Tiga FGD
dilakukan secara daring menggunakan
platform Zoom, dan tiga FGD dilakukan
secara luring di sekolah. FGD daring
dilakukan karena partisipan berada di lokasi
yang berbeda-beda sedangkan FGD luring
dilakukan karena siswa terkumpul di
sekolah.  Peneliti  juga  melakukan
perekaman dengan menggunakan perekam
Zoom pada FGD daring dan menggunakan
perekam suara digital pada FGD luring.
FGD dipimpin langsung oleh peneliti,
dibantu oleh fasilitator, dan dilakukan satu
kali per kelompok. FGD dihentikan saat
data telah mencapai saturasi pada FGD ke 6
dengan jumlah partisipan 31 orang.
Panduan FGD dikembangkan berdasarkan
Theory of Planned Behavior (TPB). Teori
ini membantu dalam memahami strategi
penurunan berat badan dengan
mendefinisikan konstruk seperti sikap,
norma subjektif, dan kontrol perilaku yang
dirasakan. Wawancara dimulai dengan
menggali  perspektif peserta tentang
beberapa pertanyaan: 1) Bagaimana gaya
hidup anda; 2) Apa masalah yang dirasakan
terkait dengan obesitas, termasuk kesehatan
reproduksi; 3) Apa upaya anda untuk
memodifikasi gaya hidup; 4) Apa saja
dukungan dan hambatan yang ditemukan;
dan 5) Apa harapan anda dalam strategi
manajemen berat badan. Pertanyaan-
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pertanyaan tersebut dirancang untuk
menjawab tujuan penelitian, namun juga
memberikan fleksibilitas untuk menggali
jawaban peserta secara lebih mendalam.
Pertanyaan-pertanyaan tersebut telah diuji
oleh pakar di bidang kesehatan dan
obesitas. Peneliti memberikan transkrip
kepada partisipan untuk memastikan
validitas data dan berkonsultasi dengan para
ahli  dalam penelitian kualitatif dan
maternitas untuk mendapatkan keandalan
data. Catatan lapangan dan observasi
digunakan sebagai metode triangulasi untuk
memperkaya temuan penelitian.
Pengumpulan data dihentikan ketika
mencapai saturasi yaitu tidak ditemukan
kata kunci baru.

Analisis Data

Data dianalisis menggunakan metode
content analysis agar peneliti dapat
mengukur dan menganalisis keberadaan,
makna, dan hubungan kata, tema, atau
konsep yang dihasilkan dari data. Tim
analisis data yaitu Sri Dewi (SD), Setyowati
(SW) dan Imami Nur Rachmawati (INR).
SD mentranskrip data yang direkam secara
kata demi kata. Selanjutnya, SW dan INR
meninjau transkrip tersebut,
mengidentifikasi dan menganalisis data dan
mengidentifikasi apakah data telah
menjawab pertanyaan penelitian.
Keabsahan data dilakukan  dengan
pengecekan transkrip oleh anggota peneliti
dan transferabilitas data dilakukan dengan
menggambarkan secara jelas latar belakang
partisipan dalam penelitian ini. Transkrip
diberi kode menggunakan perangkat lunak
NVivo.

Proses analisis dilakukan pada tingkat
deskriptif. ~ Penentuan  koding  data
didiskusikan di antara tim peneliti untuk
menumbuhkan pemahaman yang
komprehensif terhadap data. Secara
kolaboratif, tim peneliti (SW, INR, dan DA)
memeriksa, meninjau, dan
mengelompokkan kata kunci menjadi kode,
kemudian kode-kode tersebut menjadi sub
tema dan tema. Melalui lima kali diskusi
berulang, pengelompokan ini berulang kali
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disempurnakan dan dikembangkan menjadi
tema-tema yang selaras dengan pertanyaan
penelitian. Para peneliti secara Kkritis
merefleksikan hubungan antara kode, tema,
dan pertanyaan penelitian.

HASIL PENELITIAN
Data Demografi

Partisipan  dalam  penelitian  ini
berjumlah 31 orang. Sebagian besar
berpendidikan SMA (77.4%), Pelajar
(70%), dan belum menikah (83.9%).

Analisis Tema

Analisis tema dilakukan dari penentuan
kata kunci, sub tema dan tema yang
ditampilkan pada tabel berikut:

Tabel 1. Kata kunci, Subtema dan
Tema

Dirawat
karena maag

Asam
lambung tinggi

Makan
junkfood

Makan
gorengan

Menu
bersantan

Makan
an tidak
sehat

Jarang
makan buah

Tidak suka

sayur

Wajib
makan nasi

Menu
tidak
seimbang

tidak
dapat
menghindari
makanan
yang tidak
sehat dan
makan
bersama
teman

Jarang
keluar rumah

Sering
dikamar

Aktivit
as di rumah

Malu
ketemu orang

Menghind

ari komentar

orang

Malu
dilihat orang

Malu
keluar rumah

Membat
asi aktivitas di
luar  rumah
karena malu

Sibuk
memasak

Membersi
hkan rumah

Merawat
anak

Lelah

berkerja di

rumah

Pekerja
an di rumah

Anak
masih kecil

Tidak ada
yang menjaga

anak

Tempat
olah raga jauh

Sulit
meninggalka
n rumah

Hambat
an dalam
berolahraga
karena tugas
sebagai Ibu

Nasehat
orang tua

Motiva
si dari
keluarga

Nasehat
dari suami

Nasehat
dari kakak/adik

Nasehat

dari teman kerja

Kata Sub Tema
Kunci Tema

Badan Sulit Sulit
terasa berat bergerak bergerak dan

Ingin menstruasi
rebahan yang  tidak

Badan teratur
lemas

Sulit Ganggu
beraktivitas an siklus

Haid sekali menstruasi
3 bulan

Haid
hanya 2-3 hari

Tidak Haid

Diejek Penguc mengha
teman ilan oleh dapi

Tidak ada teman pengucilan
teman dan  merasa

Dijauhi kesepian
teman

Sedih Kesepi

Tidak an
punya teman

Tidak
nyaman

Jarang Memba Membat
makan nasi tasi batan asi asupan

Tidak makanan
makan malam namun

Tidak Masala menghadapi
sarapan h pencernaan  masalah

Sakit perut pencernaan

Nasehat

dari teman

kuliah

Nasehat

dari teman

sekolah

Motiva
si dari teman

Dukung
an dari
keluarga dan
teman
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Aplikasi
tentang kalori
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Aplikasi Media Harapan
tentang olahraga yang mudah yang belum
diakses terpenuhi
Informasi Inform

pola hidup sehat asi yang
Ada role mudah
model diikuti

Berdasarkan tabel 1 diketahui bahwa
terdapat delapan tema yang
menggambarkan bahwa perempuan obese
telah melakukan berbagai upaya untuk
menurunkan berat badan namun belum
berhasil. Penyebab kegagalan mereka
berasal dari diri sendiri dan faktor sosial-
budaya.

Tema 1: Sulit bergerak dan
menstruasi yang tidak teratur

Partisipan menyampaikan keluhan
kesehatan akibat obesitas. "Saya sangat
sulit untuk bergerak, tubuh saya berat untuk
dibawa-bawa. Saya hanya ingin duduk dan
berbaring™ (Peserta 14).

Obesitas juga mempengaruhi
kesehatan reproduksi partisipan. "Kadang-
kadang tidak haid selama satu bulan™
(Peserta 3).

Tema 2: menghadapi pengucilan dan
merasa kesepian

Partisipan mengungkapkan adanya
pengucilan dan merasa kesepian. “Ada
teman laki-laki dan perempuan yang
bercanda, kamu gendut, coba diet,
kuruslah... kamu lucu kalau gendut,
kelihatannya pendek” (Partisipan 21).

Tema 3: Membatasi asupan
makanan namun menghadapi masalah
pencernaan

Partisipan berupaya untuk makan
hanya dua kali sehari, melewatkan sarapan,
dan mengurangi porsi makan. Namun tidak
bertahan lama dan berat badan kembali naik
dari sebelumnya: "Sejak saya terkena asam
lambung, saya tidak bisa diet. Saya
akhirnya makan banyak dan menjadi
gemuk" (Peserta 13).
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Tema 4: tidak dapat menghindari
makanan yang tidak sehat dan makan
bersama teman

Partisipan mengungkapkan keinginan
untuk mengubah gaya hidup agar memiliki
tubuh yang sehat namun sulit menahan
keinginan untuk makan bersama teman dan
menghindari makanan yang tidak sehat.
"Saya ingin makan di luar bersama teman-
teman. Kami biasanya membeli nugget,
burger, dan ayam goreng" (Partisipan 8).

Tema 5: Membatasi aktivitas di luar
rumah karena malu

Para peserta mengatakan bahwa
mereka jarang melakukan olahraga jalan
kaki dan lari di luar rumah karena mereka
malu jika dilihat orang lain saat berolahraga
sendirian.

Partisipan memutuskan untuk
melakukan olahraga di rumah dengan
menonton video di YouTube. Namun, hal
tersebut tidak dilakukan secara konsisten:
"Olahraga yang saya lakukan selama
sebulan terakhir adalah Jumping. Saya
melakukannya sendiri sambil menonton
YouTube." (Peserta 24).

Tema  6: Hambatan  dalam
berolahraga karena tugas sebagai Ibu

Partisipan mengatakan bahwa sejak
memiliki anak, sulit untuk berolahraga
karena menjalankan tugas rumah tangga.
“Banyak kegiatan di rumah yang tidak bisa
ditinggalkan” (Peserta 31).

Tema 7: Dukungan dari keluarga
dan teman

Partisipan menyatakan dukungan untuk
mengubah gaya hidup diberikan oleh
keluarga dan lingkungan sekitarnya.
“Suami saya menyuruh saya untuk
berolahraga dan mengatur pola makan”
(Peserta 30). Dukungan dari lingkungan
sekitar datang dari teman, atasan dan teman
kerja: “Atasan saya juga bilang kasih waktu
satu tahun untuk menurunkan berat badan”
(Peserta 25).

Tema 8: Harapan yang belum
terpenuhi
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Partisipan menginginkan tersedianya
program penurunan berat badan yang
nyaman, mudah diikuti, dan memiliki hasil
yang baik. Selain itu, partisipan
mengungkapkan  keinginan  memiliki
teman, niat yang kuat, dan motivasi: “Saya
ingin memiliki teman yang memiliki berat
badan yang sama sehingga kami dapat
saling mendukung satu sama lain dalam
melakukan perubahan gaya hidup” (Peserta
17).

PEMBAHASAN

Temuan dari penelitian ini
menggambarkan pengalaman hidup
perempuan obese selama menurunkan berat
badan.

Penelitian ini mengungkapkan bahwa
kesulitan bergerak adalah masalah paling
umum yang membuat perempuan obese
sulit melakukan aktivitas fisik dan olahraga.
Kesulitan bergerak pada perempuan obese
juga ditemukan pada penelitian lain di
Pulau Fiji (Singh et al., 2022). Perempuan
obese harus menyadari  pentingnya
melakukan aktivitas untuk meningkatkan
kinerja otot jantung dan meningkatkan
metabolisme (Genoni et al., 2021). Selain
itu, perempuan obese harus mengetahui
aktivitas fisik dan olahraga yang sesuai
dengan kondisi tubuhnya (Deswita et al.,
2021). Perlu adanya strategi khusus untuk
meningkatkan aktivitas fisik perempuan
obese secara bertahap untuk mencegah
dampak negatif seperti kelelahan yang
berlebihan, nyeri otot, dan peningkatan
nafsu makan.

Masalah fisik lain yang dialami
perempuan obesitas adalah menstruasi yang
tidak teratur. Ketidakteraturan menstruasi
yang dialami oleh perempuan obese
merupakan kondisi yang terjadi akibat
ketidakseimbangan hormon leptin yang
menjadi predisposisi terjadinya anovulasi
(Broughton & Moley, 2017). Meskipun
mengalami  ketidakteraturan menstruasi,
responden tidak memikirkan dampak
obesitas terhadap fungsi organ
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reproduksinya (Hennegan et al., 2019).
Dengan  demikian, responden tidak
melakukan  upaya untuk  mengatasi
ketidakteraturan ~ menstruasi  tersebut.
Penelitian ini  menunjukkan pentingnya
pemberian edukasi kesehatan tentang
kesehatan reproduksi kepada perempuan
obese.

Selain itu, ejekan dan pengucilan dari
teman membuat perempuan obese merasa
tidak percaya diri untuk melakukan
aktivitas bersama orang lain dan memilih
untuk tinggal di rumah (Mosha et al., 2021;
Tucker et al.,, 2017). Kondisi fisik dan
emosi seseorang akan mempengaruhi
kepercayaan dirinya untuk mengambil
tindakan. Tekanan, kecemasan, dan
kekhawatiran akan menyebabkan seseorang
merasa tidak yakin untuk dapat melakukan
tindakan yang telah direncanakan (Ling et
al., 2022). Penelitian ini menyoroti bahwa
perempuan yang sudah menikah memiliki
masalah psikologis yang disebabkan oleh
kendala yang dihadapi terkait masalah
internal tubuh seperti pakaian yang sudah
tidak muat lagi, sedangkan perempuan yang
belum  menikah  memiliki  masalah
psikologis karena sikap dan perkataan
orang lain. Hal ini sesuai dengan penelitian
sebelumnya yang menemukan bahwa
perempuan Minangkabau yang sudah
menikah memiliki kekuatan dan jaminan
kesejahteraan  sehingga tidak terlalu
tertekan dengan bentuk tubuh dan
kecantikannya (Deswita et al., 2021).

Partisipan mengatakan bahwa upaya
menurunkan berat badan tidak bertahan
lama karena masalah kesehatan seperti sakit
maag. Perempuan obese  berusaha
mengatasi nyeri lambung dengan makan
lebih sering dan dalam jumlah banyak
dengan menu yang biasa dikonsumsi yaitu
makanan bersantan dan digoreng. Hasil
penelitian ini  sejalan dengan hasil
penelitian Gusnedi bahwa masyarakat di
Minangkabau menyadari bahwa makanan
bersantan dan berlemak tinggi tidak sehat
untuk tubuh mereka, tetapi sulit untuk
menghindarinya dalam pola makan sehari-
hari (Gusnedi et al., 2019). Hal ini
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disebabkan  olen  kebiasaan = makan
masyarakat Minangkabau yang lebih
menyukai makanan yang digoreng dan
digulai daripada direbus dan dikukus
(Pawera et al., 2020). Hasil ini
menunjukkan bahwa masyarakat
Minangkabau masih menghargai budaya
makanan tradisional mereka, sehingga perlu
adanya intervensi yang peka secara budaya
(Kunto & Bras, 2019). Berdasarkan hasil
penelitian ini, perempuan  obese
membutuhkan edukasi tentang teknik
pengolahan makanan bersantan yang lebih
sehat dan direkomendasikan  untuk
mengurangi memasak gulai dan gorengan
serta lebih sering membuat asam padeh
(gulai tanpa santan) dan pangek (makanan
yang dikukus). Selain itu, maraknya
minuman manis, es krim, minuman kopi,
makanan cepat saji, dan makanan berlemak
tinggi yang dijual di sepanjang jalan telah
menjadi budaya baru di kalangan anak
muda untuk jajan, terutama pada sore dan
malam hari (Murni et al., 2022).

Perempuan obese juga menghadapi
tantangan dalam melakukan aktivitas fisik
di luar rumah Kkarena mereka malu
mengenakan pakaian olahraga yang sempit
dan terlihat oleh orang lain. Hal ini sesuai
dengan budaya di Minangkabau, di mana
perempuan lebih banyak berada di dalam
rumah (Deswita et al., 2021. Tata cara
berpakaian juga diatur dalam budaya
Minangkabau untuk menghindari
penggunaan pakaian yang ketat (Asniah,
2020). Hal ini membuat perempuan obesitas
lebih memilih berolahraga di dalam rumah
daripada di luar rumah (Aziz et al., 2020).
Penelitian sebelumnya juga menemukan
bahwa budaya dan lingkungan merupakan
hambatan umum untuk partisipasi aktif
perempuan dalam aktivitas fisik (Balhareth
et al., 2021; Singh et al., 2022).

Pertisipan yang bekerja atau ibu rumah
tangga menyatakan bahwa pekerjaan rumah
dan pekerjaan kantor menyebabkan
kelelahan sehingga mereka tidak memiliki
energi dan waktu untuk berolahraga.
Beberapa partisipan beranggapan bahwa
pekerjaan rumah tangga sama saja dengan
olahraga. Temuan ini sejalan dengan
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penelitian sebelumnya yang menyatakan
bahwa hambatan dalam berolahraga adalah
kurangnya disiplin diri, kecenderungan
untuk menyalahkan faktor eksternal dan
kurangnya waktu untuk berolahraga
(Morgan et al., 2011).

Wanita obesitas mengatakan bahwa
mereka membutuhkan dukungan dari teman
dan keluarga untuk termotivasi dalam
pengelolaan berat badan. Temuan ini
sejalan dengan penelitian sebelumnya yang
menemukan bahwa motivasi merupakan
penghalang yang signifikan untuk diet dan
olahraga (Singh et al., 2022). Korom et al
(2023), membuktikan bahwa upaya
meningkatkan motivasi individu dilakukan
dengan melibatkan teman dan keluarga.

Perempuan  obese  menginginkan
adanya program manajemen berat badan
mudah diikuti dan tidak memiliki dampak
kesehatan  lainnya.  Partisipan  juga
mengungkapkan bahwa dukungan keluarga
dan lingkungan belum memberikan hasil
yang maksimal terhadap perubahan gaya
hidup partisipan. Diperlukan dukungan
tambahan dari tenaga kesehatan untuk
membantu  perempuan obese dalam
merencanakan perubahan gaya hidup.
Secara keseluruhan, identifikasi tujuan
jangka pendek dan jangka panjang, sumber
dukungan yang dapat digunakan, dan
strategi  manajemen  waktu  untuk
pelaksanaan tindakan tersebut (Amiri et al.,
2015; Curry et al., 2018).

Keunikan dari penelitian ini adalah
gambaran dampak obesitas, hambatan, serta
dukungan dan harapan dari Masyarakat di
Minangkabau. Penelitian ini diperlukan
untuk  memastikan  bahwa  masalah
kesehatan masyarakat dengan budaya
tertentu membutuhkan strategi
penyelesaian masalah yang sesuai dengan
budaya tersebut (Stefani et al., 2018).

Semua tenaga kesehatan  dapat
menggunakan masalah yang ditemukan
dalam penelitian ini untuk mengetahui
solusi apa yang tepat untuk mengatasi
masalah obesitas (Mirkarimi et al., 2017).

Keterbatasan penelitian ini antara lain
dilaksanakan pada budaya yang spesifik,
yang dapat membatasi transferabilitas hasil
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penelitian ini ke populasi Indonesia lainnya.
Penelitian ini juga terbatas hanya pada
persepsi partisipan karena tidak melibatkan
keluarga dan teman sebaya. Hasil penelitian
ini menemukan bahwa dukungan sosial
penting bagi Perempuan obese sehingga
penelitian lebih lanjut dapat dilakukan
dengan melibatkan wawancara dengan
teman sebaya dan keluarga.

IMPLIKASI HASIL PENELITIAN

Hasil penelitian ini perlu
ditindaklanjuti oleh pemerintah, tokoh
masyarakat, dan tenaga kesehatan agar
dapat memberikan solusi untuk mencegah
dan mengatasi obesitas serta menjaga
kesehatan  reproduksi  perempuan  di
Minangkabau.

KESIMPULAN

Penelitian ini menggambarkan faktor-
faktor yang mempengaruhi kegagalan
manajemen berat badan berdasarkan
pengalaman Perempuan obese di Sumatera
Barat. Ditemukan kurangnya dukungan
sosial-budaya terhadap perempuan obesitas
dalam program manajemen berat badan.
Selain itu, masalah fisik yang dialami
perempuan obesitas adalah menstruasi yang
tidak teratur. Hal ini akan mempengaruhi
kesehatan reproduksi perempuan obese
terkait dengan perannya dalam budaya
Minangkabau sebagai penerus garis
keturunan. Hambatan yang berasal dari
internal dan lingkungan menyebabkan
upaya untuk mengubah gaya hidup tidak
berkelanjutan. Perempuan obese
membutuhkan dukungan dari keluarga,
terutama orang tua, saudara, dan suami.
Namun, perlu juga peningkatan peran tokoh
masyarakat dan lingkungan sosial untuk
meningkatkan kepercayaan diri Perempuan
obese dalam mengubah gaya hidupnya.
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Abstract

Introduction. In 2023, stunting is still a problem throughout the world, especially in Indonesia, stunting is still a
priority that must be addressed immediately. The frequency of stunting in Indonesia has decreased, but is still
above the normal WHO limit. So far, pregnant women and healthy children have been the main subjects of research
on stunting prevention programs. The main objective of this study is to prevent stunting in newborns or children
under two years of age who are at risk of stunting. Methods. Quasi-experimental Pre Post control study. The
population was 2,444 children under two years old at risk of stunting at the Health Center in the Klaten District
Health Office. Samples were taken using purposive sampling of 344 mothers or families with babies aged 6-23
months who were at risk of stunting, which were divided into 172 respondents as the intervention group, and 172
as the control group. Data were analyzed using the Mann Whitney test. The study was conducted from September
2022 to January 2023. The instrument used was the Z Score measurement tool. Results. Pecis assistance or
stunting prevention companions have an effect on the behavior of providing complementary feeding, indicated by
the Z Score value of the pre-control group -1.13 £ 1.25; Med: -1.13, post -1.08 + 1.05; Med: 1.25, while the
intervention group pre -0.34 + 1.89; Med: -1.50 and post -0.89 + 1.0; Med: -1.00, Mann Whitney test results Z
Value: -2.20, p = 0.027 Suggestion. Pecis assistance or stunting prevention companions (Pecis) have an effect on
the behavior of providing complementary feeding for mothers with children under two years old, so that it is
effective in improving the nutritional status of children under two years old at risk of stunting. Pecis assistance is
expected to be a new policy in efforts to prevent stunting.

Keywords. Children under two years old, Assistance, Pecis, Nutritional Status.

Abstrak

Intoduction. Pada tahun 2023, stunting masih menjadi permasalahan di seluruh dunia, khusunya di Indonesia,
stunting masih menjadi prioritas yang harus segera ditangani. Frekuensi stunting di Indonesia sudah menurun,
namun masih lebih dari batas normal WHO. Selama ini, ibu hamil dan anak sehat menjadi subjek utama penelitian
program pencegahan stunting. Tujuan utama penelitian ini adalah upaya pencegahan stunting pada bayi baru lahir
atau anak di bawah usia dua tahun yang berisiko mengalami stunting. Methodes. Penelitian quasi eksperimental
Pre Post control. Populasi sejumlah 2.444 anak bawah dua tahun berisiko stunting di Puskesmas wilayah
Dinas Kesehatan Kabupaten Klaten. Sampel diambil secara purposive sampling sebanyak 344 ibu atau
keluarga dengan bayi usia 6-23 bulan yang berisiko mengalami stunting, yang dibagi menjadi 172 responden
sebagai kelompok intervensi, dan 172 sebagai kelompok kontrol. Data dianalisis menggunakan uji Mann Whitney.
Penelitian dilakukan pada bulan September 2022 sampai dengan Januari 2023. Instrumen yang digunakan adalah
alat pengukuran Z Score. Result. Pendampingan Pecis atau pendamping cegah stunting berpengaruh terhadap
perilaku pemberian MPASI, ditunjukkan dengan Nilai Z Score kelompok pre kontrol -1,13+1,25; Med:-1,13, post
-1,08+1,05; Med:1,25, sedangkan kelompok intervensi pre -0,34+1,89; Med:-1,50 dan post -0,89+1,0; Med:-1,00,
hasil uji Mann Whitney Nilai Z: -2,20, p=0,027 Suggestion. Pendampingan pendamping cegah stunting (Pecis)
berpengaruh terhadap perilaku pemberian MPASI ibu dengan anak bawah dua tahun, sehingga efektif dalam
meningkatkan status gizi anak bawah dua tahun berisiko stunting. Pendampingan pecis diharapkan menjadi
kebijakan baru dalam upaya pencegahan stunting.

Kata Kunci. Anak bawah dua tahun, Pendampingan, Pecis, Status Gizi.
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PENDAHULUAN

Prevalensi stunting secara global
maupun nasional masih sangat tinggi.
Prevalensi stunting sampai tahun 2023
secara global masih mencapai 22,3 %,
sedangkan pada angka 21,6 % dan
menempati ranking 27 dari 154 negara,
serta peringkat kelima Asia. Pada tahun
2022 Indonesia telah menjadi negara
ekonomi 22 terbesar se Asia Tenggara, dan
15 besar di tingkat dunia, namun ironisnya
stunting di Indonesia masih menempati 10
besar negara asia tenggara. Hasil survei
kesehatan Indonesia menunjukkan 1 dari 5
anak Indonesia mengalami stunting (Badan
Kebijakan ~ Pembangunan  Kesehatan,
2023). Kabupaten Klaten salah satu
kabupaten di Propinsi Jawa Tengah dimana
persentase balita pendek (TB/U) cukup
tinggi mencapai 8,5% dan berada pada
peringkat 11 terbawah dari 36 kabupaten
dan kota di Jawa Tengah (Dinas Kesehatan
Provinsi Jawa Tengah, 2019). Stunting
adalah balita yang mengalami gangguan
pertumbuhan berupa panjang atau tinggi
badan yang kurang (lebih atausama dengan
minus dua standar deviasi dari standar
WHO) jika dibandingkan dengan umur
(WHO, 2023). Stunting menyebabkan
menurunnya kapasitas intelektual,
gangguan struktur dan fungsi saraf dan sel-
sel otak yang bersifat permanen serta
mengakibatkan  penurunan  kemampuan
menyerap pelajaran di usia sekolah yang
akan berpengaruh pada produktivitasnya
saat dewasa (Khosiah & Muhardini, 2019).
Malnutrisi  pada  awal kehidupan
berpengaruh pada riwayat perjalanan
penyakit pada kehidupan selanjutnya.
Konsekuensi jangka panjang dari stunting
usia dini adalah penyakit sindrom
metabolik pada usia dewasa. Barker 1995
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dalam (Edwards, 2018), menyatakan bahwa
penyakit yang diderita oleh orang dewasa
disebabkan  oleh  malnutrisi  yang
dialaminya pada saat awal kehidupan.
Dampak dari stunting terkait dengan
pertumbuhan serta perkembangan anak,
didukung serta dikuatkan oleh pendapat
WHO, tahun 2018, bahwa Stunting adalah
kegagalan pertumbuhan dan perkembangan
yang dialami anak-anak akibat kurangnya
asupan gizi dalam waktu lama, penyakit
infeksi berulang, dan stimulasi psikososial
yang tidak adekuat.

Berbagai upaya dan inovasi telah
dilakukan untuk menurunkan prevalensi
stunting di Indonesia (Sekretariat Wakil
Presiden RI, 2017);(Kementerian
PPN/Bappenas,  2018).  Kementerian
Kesehatan, secara khusus pemerintah
melalu Kementerian Koordinator Bidang
Pembangunan Manusia dan Kebudayaa
(Kemenko PMK) mengadakan program
percepatan penurunan prevalensi stunting
dengan pemberdayaan Tim Pendamping
Keluarga (TPK) namum target prevalensi
stunting 14% juga belum tercapai
(BKKBN, 2021). Salah satu faktor pencetus
stunting adalah kekurangan gizi kronis
(Suratri et al., 2023). Penelitian yang sudah
ada selama ini lebih banyak intervensi
ditujukan kepada ibu hamil, diantaranya
dengan pemberdayaan RT (Dedek et al.,
2024), pemberian edukasi reproduksi dan
nutrisi ibu hamil (Permatasari et al., 2021),
dan Pendidikan kesehatan interaktif
(Maryati et al., 2022). Penelitian systematic
review terkait interprofessional
collaboration  menunjukkan  beberapa
program efektif untuk pencegahan stunting
(Sentika et al., 2024), meningkatkan sikap
ibu terhadap stunting (Astuti et al., 2021),
meningkatkan pengetahuan, sikap, dan
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perilaku prevensi stunting (Mulyanti &
Astuti, 2019) namun belum ada yang
menggunakan program pendamping cegah

stunting  (Pecis). Berbeda  dengan
penelitian-penelitian tersebut, pada
penelitian ini, Peneliti berupaya

menganalisis  apakah ~ pendampingan
pendamping cegah stunting (Pecis) efektif
untuk meningkatkan status gizi bayi usia
dibawah dua tahun yang berisiko stunting
sebagai upaya pencegahan stunting di
Indonesia. Kolaborasi atau kerjasama perlu
dilakukan, karena stunting tidak hanya
mampu diatasi oleh satu tenaga kesehatan
saja, sehingga butuh Kkerjasama dari
beberapa tenaga kesehatan bahkan dengan
tenaga non kesehatan juga, sehingga
interprofessional  collaboration  sangat
dibutuhkan. Outcome yang diinginkan
tentunya angka stunting dapat menurun.

METODE

Penelitian  ini  merupakan penelitian
kuantitatif dengan quasy experimental pre
post control design untuk menganalisis
apakah pendampingan Pecis efektif untuk
meningkatkan status gizi bayi usia dibawah
dua tahun yang berisiko stunting. Penelitian
dilakukan pada 344 ibu atau keluarga yang
memiliki bayi usia 6-23 bulan berisiko
stunting di Kabupaten Klaten, Indonesia.
Kriteria inklusi meliputi ibu yang memiliki
bayi berusia 6-23 bulan pada awal dan akhir
penelitian, serta ibu yang sehat jasmani dan
rohani. Kriteria eksklusi adalah ibu yang
mempunyai anak yang didiagnosis stunting
oleh dokter, ibu yang tidak bisa membaca
dan menulis, dan responden tidak mampu
menyelesaikan program. Responden dibagi
menjadi dua, yaitu 172 responden sebagai
kelompok intervensi, dan 172 sebagai
kelompok kontrol. Instrumen Z Score
digunakan untuk menghitung status gizi
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anak bawah dua tahun. Intervensi
pendampingan Pecis dilakukan selama tiga
(3) bulan. Pendampingan dilakukan setiap
satu minggu satu kali minimal satu jam pada
bulan pertama, setiap dua minggu satu kali
pada bulan kedua, serta setiap empat
minggu satu kali pada bulan Ketiga.
Sebelum dan sesudah dilakukan intervensi
pendampingan,dilakukan pengukuran Z
Score pada anak bawah dua tahun tersebut
untuk  mengetahui  status  gizinya
(penjelasan lebih detail tertuang dalam
grafik). Namun sampai akhir penelitian ada
6 responden kelompok kontrol yang drop
out, sehingga jumlah akhir 166 responden
dan total akhir data yang dianalisis
berjumlah 338 responden. Penelitian
dilakukan selama 3 bulan, antara bulan
September 2022 hingga Januari 2023.
Ethical Clearance diperoleh dari Fakultas
Kedokteran Universitas Sebelas Maret
Surakarta, dengan Nomor
101/UN27.06.11/KEP/EC/2022, tertanggal
1 Agustus 2022.

INTERVENSI

Intervensi  yang  diberikan  adalah
pendampingan pada ibu atau pengasuh anak
bawah dua tahun. Selama pendampingan
ibu atau pengasuh diberikan pendidikan
kesehatan terkait dengan pertumbuhan,
perkembangan, stunting, serta MPASI yang
tepat diberikan orang tua kepada anaknya
sesuai dengan usia anak. Intervensi
diberikan selama tiga bulan, dengan setiap
sesi berlangsung selama 60 menit. Selama
bulan pertama, pendampingan berlangsung
seminggu sekali. Bulan kedua, setiap dua
minggu, dan pada bulan terakhir setiap
empat minggu sekali. Intervensi dilakukan
oleh kader kesehatan dan remaja putri
terlatih dan dimonitor oleh Puskesmas
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wilayah kerja Dinas Kesehatan Kabupaten perawat, bidan, serta ahli gizi.
Klaten yang melibatkan profesi dokter,

HASIL
Assesed for eligibility
(n=344)
Randomized
A A
Intervention Group (n=172): Control Group (n=172):
Received Interprofessional Received reguler program
Collaboration
Follow up (3 months) | | Dropout (n=6)
- Discontinued to
participated
A A
Analyzed (n=172) Analyzed (n=166)
Gambar 1. Diagram Alur Penelitian.
Tabel 1
Deskripsi Karakteristik Anak Baduta Berisiko Stunting
. Intervensi (n=172) Kontrol (n=166
Variabel n %  Meanz Std n % Meant Std P
Umur
6-8 23 13,37 13,98+4,87 14 8,43 15,17+4,75 0,023
9-11 42 24,42 36 21,69
12 - 23 107 62,21 116 69,88
Tempat Lahir 0,375
Rumah Sakit 135 78,49 123 74,10
Bidan Praktik 35 20,35 39 23,49
Puskesmas 1 0,60 2 1,20
Klinik 1 0,60 1 0,60
Dukun Bayi 0 0,00 1 0,60
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Tabel 2.
Deskripsi Demografis Ibu/Pengasuh Utama Baduta Berisiko Stunting
Variabel Intervensi (n=172) Kontrol (n=166) p
Rata-Rata Rata-Rata
[0) 0,
n % + Std % + Std Value
Umur(tahun) 29,86+6,30 29,40+5,19 0,469
<20 4 2,33 1 0,60
20-35 136 79,07 142 85,54
36 -45 30 17,44 23 13,86
> 45 2 1,16 0 0,00
Pendidikan 0,728
Dasar 12 6,98 7 4,22
Menengah 141 81,98 139 83,73
Tinggi 19 11,05 20 12,05
Pekerjaan 0,258
Bekerja 36 20,93 38 22,89
Tidak 136 79,07 128 77,11
Agama 0,541
Islam 171 99,42 164 98,80
Kristen 1 0,58 2 1,20
Perubahan Mean Tinggi Badan Perubahan Median Tinggi Badan
100,00 79 78
78 76,5
95,00 77 45 75,25
90,00 args 8466 78 77
85,00 — 81,05 8180 ’ e 74 75,65
80,00 - 7479 76,38 ;3 74,35
7500 7242 73,60 e R
70,00 — 0
! N N\
Bulan0 Bulan| Bulanll Bulan| \Q_“?'\ O\'b‘\ \}\@Q\ Qo&
(Pre) (Post) \?)00 ¥ @ N
) o —Q—Js%btrol === |ntervensi
e KONtrol === |ntervensi
Perubahan Rata-Rata Berat Perubahan Median Berat
Badan Badan
10000 5443 =g Kontrol === Inter\.renssi3900
9500 9000 8875 8758
8600
9000 8450 475
8500 8200
8500 8000
8000 2000
7500 7927
7500
7000 BULAN BULAN | BULAN BULAN
. 0 (PRE) Il (]
=@ (ONtro| ==@==|ntervensi (POST)
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Diagram 2. Perubahan/Pertumbuhan Berat Badan Baduta

Mean Perubahan Z Score Median Z Score
0,00 0,00
i BulanO Bulan1l Bulan2 Bulan3 Bulan0 Bulan!| Bulanll Bulanlll
0,20 -0,50
(Pre) (Post) ’ (Pre) (Post)
-0,40
! -1,00
-0,60 .—/.\.
-1,50
-0,80
1,00 -2,00
1,20 250 v\'
-1,40 -3,00
=@=Kontrol ==@=|ntervensi e=@==[(Ontrol e=@==|ntervensi
Tabel 3.

Hasil Uji Mann Whitney Pengaruh Pendampingan Pecis Terhadap Status Gizi
(Z-Score) Baduta

Status Gizi (Z-Score)

Kelompok Pre Post P Value
Mean+SD Mean+SD dalam Grup
Kontrol -1,13+1,25;-1,13  -1,08+1,05;1,25 0,270
Intervensi -0,34%+1,89;-1,50  -0,89+1,0;-1,00 0,000
P _Value antar 0.333 0,027
grup
Mean Different 0,18
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PEMBAHASAN
Penelitian ini berhasil membuktikan
bahwa intervensi  pendampingan

Pendamping Cegah Stunting (Pecis) efektif
untuk meningkatkan status gizi anak bawah
dua tahun yang berisiko stunting. Stunting
merupakan kondisi anak pendek atau kerdil
dengan tinggi badan di bawah standar tinggi
badan sesuai umur dengan penyebab utama
adalah malnutrisi atau kurang gizi kronis
(WHO, 2014). Status gizi adalah kondisi
kesehatan anak yang menggambarkan
keseimbangan antara asupan nutrisi dan
kebutuhan nutrisi yang diterima anak
(WHO, 2017). Berdasarkan Permenkes No
2 tahun 2020 tentang standar antropometri
disebutkan (WHO, 2017) bahwa penilaian
status gizi balita yang paling sering
dilakukan adalah dengan cara penilaian
antropometri  (Kemenkes RI., 2020).
Antropometri berhubungan dengan
berbagai macam pengukuran dimensi tubuh
dan komposisi tubuh dari berbagai tingkat
umur dan tingkat gizi. Antropometri
digunakan untuk melihat
ketidakseimbangan asupan protein dan
energi. Beberapa indeks antropometri yang
sering digunakan adalah berat badan
menurut umur (BB/U), tinggi badan
menurut umur (TB/U), berat badan menurut
tinggi badan (BB/TB) yang dinyatakan
dengan standar deviasi unit z atau dikenal
dengan Z- score (Andrade, 2021). Stunting
dapat diketahui bila seorang balita sudah
ditimbang berat badannya dan diukur
panjang atau tinggi badannya, lalu
dibandingkan dengan standar, dan hasilnya
berada dibawah normal (Asif et al., 2022).

Penelitian ini menilai z score di awal
serta di akhir pendampingan Pecis pada ibu
dengan badutanya selama kurang lebih 3
bulan. Monitoring per bulan bersama tim
IPC (profesi dokter, bidan, perawat, serta
ahli gizi) tingkat puskesmas yang terlibat
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pada waktu agenda kegiatan posyandu
balita, walaupun tidak selalu bersamaan
empat profesi. Bayi atau anak yang
mengalami risiko stunting didentifikasi oleh
dokter Puskesmas berdasar laporan dan data
yang telah dicatat oleh penanggung jawab
program yang terdiri atas dokter, perawat,
ahli gizi dan bidan (Yang & de Onis, 2008).
Kelompok bayi atau anak yang berisiko
stunting menjadi fokus dalam penelitian ini,
karena jika mereka tidak diberikan
intervensi khusus maka akan lebih berisiko
mengalami stunting dibanding kelompok
bayi atau anak yang sehat atau tidak
berisiko (Beal et al., 2018). Intervensi
berupa pendampingan kepada keluarga
dengan anak atau bayi risiko stunting
dilakukan oleh Pecis, yang terdiri atas kader
kesehatan dan remaja putri yang sudah
diberikan pelatihan pendampingan
pencegahan stunting sebelumnya. Selama
pendampingan, Pecis memberikan edukasi,
konsultasi, dan bimbingan tentang stunting,
cara pemberian makanan pendamping ASI
(MP ASI), cara memberikan stimulasi
tumbuh kembang. Keberadaan Pecis yang
diambil dari area atau wilayah yang dekat
dengan keluarga memungkinkan frekuensi
dan durasi interaksi Pecis dan keluarga
lebih intensif. Kondisi ini ternyata mampu
meningkatkan  kedekatan Pecis dan
keluarga sehingga informasi yang diberikan
oleh Pecis lebih mudah diterima oleh
keluarga. Pengawasan dan monitoring yang
dilakukan oleh Pecis secara kontinyu
membuat keluarga merasa lebih
diperhatikan ~ sehingga  meningkatkan
motivasi keluarga untuk melakukan upaya-
upaya peningkatan asupan nutrisi pada bayi
lebih baik lagi (Bastami et al., 2022). Pada
penelitian ini memang umur anak bawah
dua tahun relative bervariasi. Pada awal
penelitian, umur responden kelompok
kontrol dan kelompok intervensi terdapat
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perbedaan signifikan (p=0,023). Perbedaan
umur tersebut perlu dipertimbangkan dalam
hal pengaruh atau perannya terhadap hasil
perlakuan atau intervensi. Namun demikian
berdasar analisis statistik dengan uji
Regresi Linier untuk mengidentifikasi
peran atau kontribusi umur badutaterhadap
perkembangan baduta risiko stunting,
diperoleh nilai F=0,241, t=-0,014 dan
p=0,989 yang berarti umur baduta saat
awal tidak mempunyai hubungan atau
peran terhadap hasil penelitian ini.
Efektifitas pertumbuhan baduta berisiko
stunting pada penelitian ini, betul-betul
dipengaruhi oleh intervensi(pendampingan
kader kesehatan dan remaja putri/Pecis),
dan bukan karena faktor umur baduta pada
saat awal penelitian. Hasil Z score baduta
berisiko stunting dengan pendampingan
Pecis lebih bisa termonitor dengan baik,
sehingga dapat tumbuh dan berkembang
seperti yang seharusnya. Kondisi tersebut,
jelas terlihat perbedaan pertumbuhan anak
baduta pada kelompok intervensi dibanding
dengan kelompok kontrol.

Pemerintah Republik Indonesia telah
menetapkan dokumen Strategi Nasional
Percepatan Pencegahan Anak Kerdil
(Stunting)  Periode 2018-2024 yang
digunakan sebagai acuan bagi semua pihak
di pusat, daerah, hingga desa dalam
mempercepat pencegahan stunting
(Kementrian Kebudayaan RI, 2018).
Dokumen tersebut merumuskan tiga
prioritas, yaitu sasaran prioritas, lokasi
proritas, dan intervensi prioritas. Sasaran
prioritas dalam mempercepat pencegahan
stunting adalah ibu hamil, ibu menyusui,
dan anak usia 0-23 bulan yang disebut
sebagai rumah tangga 1.000 HPK (Yekti,
2020). Dalam penelitian ini, peneliti
memprioritaskan pendampingan Pecis pada
baduta (bawah dua tahun) berisiko stunting
dengan edukasi dan pendampingan kepada
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ibu dan atau pengasuh untuk memberikan
Makanan Pendamping ASI (MPASI)
sebagai asupan nutrisi prioritas setelah ASI
eksklusif. MPASI yang diberikan pada usia
setelah 6 bulan menjadi unsur utama status
gizi dari baduta tersebut (Kementerian
PPN/ Bappenas, 2018). Frekuensi dan
durasi pendampingan Pecis ke keluarga
atau pengasuh anak disesuaikan dengan
kondisi lapangan serta karakteristik kelurga
masing masing. Kondisi ini ternyata
membuat durasi dan frekuensi
pendampingan tidak sama atau seragam
untuk masing masing keluarga. Namun
secara umum sudah memenuhi Kriteria
minimal yaitu satu kali kunjungan dalam
satu minggu pada bulan pertama, satu kali
kunjungan dalam dua minggu pada bulan
kedua, serta satu kali kunjungan dalam
empat minggu pada bulan ketiga.

Salah satu program penanganan
stunting adalah melalui Intervensi Gizi
Spesifik dengan sasaran Anak Usia 7-23
bulan (Goudet et al., 2019). Pecis
membimbing dan mendorong penerusan
pemberian ASI hingga usia 23 bulan
didampingi oleh pemberian MP-ASI sangat
sesuai dengan tujuan penelitian yang
dilakukan oleh peneliti. Dengan
pendamping cegah stunting (Pecis) yang
terampil,  teliti, kompeten, mampu
membantu ibu atau pengasuh utama baduta
untuk  melakukan  monitoring  serta
pengecekan apakah pemberian MPASI
yang dilakukan ibu sudah sesuai dengan
usia baduta atau belum. Pecis memberikan
edukasi terkait MPASI yang sesuai
diberikan pada anak baduta tersebut, jika
ada yang belum sesuai dengan yang
seharusnya. Pemantauan pertumbuhan
Intervensi gizi spesifik anak usia 0 - 23
bulan, panjang/tinggi badan anak usia 0-23
bulan setiap 3 bulan dan dilakukan setiap 6
bulan pada anak 24-59 bulan (BKKBN,
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2021). Jadi pertumbuhan anak baduta sudah
tepat dilakukan setiap 3 bulan, dengan
pendampingan Pecis kurang lebih 3 bulan
adalah sudah tepat.

Anak dibawah dua tahun (baduta) atau
Early Childhood merupakan masa silent
emergency or unique opportunity sehingga
dibutuhkan pola pengasuhan yang tepat
untuk memperoleh peluang meningkatkan
kualitas anak di masa yang akan datang
(Black et al., 2016). Selama pendampingan
Pecis juga melatih keluarga cara
memberikan stimulasi psikososial.
Stimulasi psikososial merupakan salah satu
metode yang Dberisi edukasi untuk
meningkatkan nafsu makan pada anak
dengan cara bermain yang merupakan alat
komunikasi efektif dengan anak. Melalui
bermain yang terprogram dan terencana
dapat meningkatkan kemandirian,
memulihkan perasaan cemas dan takut,
membantu anak mengekspresikan perasaan
dan pikiran cemas, takut, sedih, tegang, dan
nyeri, serta meningkatkan kemampuan anak
untuk mempunyai tingkah laku yang positif
(Nikmatur,  2018).  Ketidakmampuan
keluarga dalam memberikan makanan
pendamping ASI yang tepat bagi bayi usia
6 s.d 24 bulan merupakan masalah penting
dalam upaya meningkatkan status gizi anak
(Harrison et al., 2023). Memang ibu atau
keluarga sudah diberikan Buku Kesehatan
Ibu dan Anak yang digunakan sebagai
pedoman dalam menilai pertumbuhan dan
perkembangan anak. Namun pada
kenyataannya belum bisa maksimal
digunakan  oleh  keluarga.  Melalui
pendampingan Pecis, keluarga diberikan
jabaran buku kesehatan ibu dan anak ini
secara lebih intensif, sehingga keluarga
lebih  mudah memahami. Pendekatan
Interprofessional  Collaboration  (IPC)
dilakukan  dengan  membentuk  tim
pemantau, pengarah, dan pembina Pecis
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yang terdiri atas profesi dokter, bidan,
perawat, dan ahli gizi. IPC merupakan
pendekatan yang sudah banyak terbukti
meningkatkan kerjasama tim kesehatan
dalam mengatasi masalah kesehatan
(Sentika et al., 2024);(Morley & Cashell,
2017). Tim ini selalu mendampingi Pecis
selama mendampingi keluarga, untuk
memantau, mencatat, dan membuat
pelaporan hasil kerja dari Pecis, walaupun
tidak selalu bersamaan empat profesi. Tim
IPC ini juga menjadi konsultan bagi Pecis
jika ada kendala atau permasalahan selama
pendampingan pada keluarga.

KESIMPULAN

Pendampingan pendamping pegah
Stunting (Pecis) efektif untuk
meningkatkan status gizi baduta berisiko
stunting, melalui peningkatan kemampuan
ibu atau pengasuh anak bawah dua tahun
dalam pemberian makanan pendamping
ASI (MPASI). IPC melalui pemberdayaan
Pecis diharapkan dapat menjadi kebijakan
baru dalam upaya pencegahan stunting.

UCAPAN TERIMA KASIH

Terima kasih peneliti  sampaikan
kepada Dinas Kesehatan Kabupaten
Klaten, Puskesmas dan kader kesehatan
serta remaja putri yang terlibat dalam
penelitian. Penelitian ini bersifat mandiri,
sehingga sumber dana dikeluarkan secara
mandiri oleh tim peneliti
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Abstract

Early marriage, despite many countries having legislated marriage age limits, still occurs and has significant long-
term impacts on the quality of life of individuals, especially older adults who experience it. The social and cultural
impacts of early marriage, such as educational inequality, economic hardship, and social stigma, worsen the quality
of life of older people who have married young, leaving them isolated and lacking access to necessary services. In
a global context, early marriage also affects the physical and mental health of older people, including reproductive
health problems, economic dependency, and difficulty adapting to social change, which worsens their condition
as they age. The aim of this study was to examine the social and cultural impact of early marriage on older people's
quality of life, with a focus on the dynamics of social stigma in global society. This study used the PRISMA
approach to conduct a systematic literature review on quality of life in older adults. Selected articles were screened
using inclusion and exclusion criteria based on the PICOS framework, which included population, intervention,
comparison, outcome, and study design. Literature searches were conducted in reputable databases such as
PubMed, Google Scholar, and ScienceDirect, with restrictions on English-language studies published between
2019 and 2025

Keywords: marital status, early marriage, stigma, cultural marriage, quality of life of the elderly

Abstrak

Pernikahan dini, meskipun banyak negara telah mengatur batas usia pernikahan, masih tetap terjadi dan memiliki
dampak jangka panjang yang signifikan terhadap kualitas hidup individu, terutama lansia yang mengalaminya.
Dampak sosial dan kultural dari pernikahan dini, seperti ketidaksetaraan pendidikan, kesulitan ekonomi, dan
stigma sosial, memperburuk kualitas hidup lansia yang pernah menikah muda, menyebabkan mereka terisolasi dan
kurang memiliki akses terhadap layanan yang diperlukan. Dalam konteks global, pernikahan dini juga
mempengaruhi kesehatan fisik dan mental lansia, termasuk masalah kesehatan reproduksi, ketergantungan
ekonomi, dan kesulitan beradaptasi dengan perubahan sosial, yang memperburuk kondisi mereka seiring
bertambahnya usia. Tujuan penelitian ini adalah untuk mengkaji dampak sosial dan kultural pernikahan dini
terhadap kualitas hidup lansia, dengan fokus pada dinamika stigma sosial yang terjadi di masyarakat global.
Penelitian ini menggunakan pendekatan PRISMA untuk melakukan tinjauan literatur sistematis terkait kualitas
hidup lansia. Artikel yang dipilih disaring menggunakan kriteria inklusi dan eksklusi berdasarkan kerangka
PICOS, yang mencakup populasi, intervensi, perbandingan, hasil, dan desain studi. Pencarian literatur dilakukan
di basis data terkemuka seperti PubMed, Google Scholar, dan ScienceDirect, dengan pembatasan pada studi
berbahasa Inggris yang diterbitkan antara 2019 dan 2025.

Kata Kunci: status perkawinan, pernikahan dini, stigma, kultural pernikahan, kualitas hidup lansia
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Latar Belakang

Pernikahan dini merupakan fenomena
yang masih banyak terjadi di berbagai belahan
dunia, meskipun banyak negara telah
mengadopsi kebijakan yang mengatur batas
usia pernikahan untuk melindungi hak-hak
individu, terutama perempuan. Pernikahan yang
terjadi pada usia muda sering kali berdampak
negatif terhadap kehidupan individu, terutama
dalam aspek sosial, ekonomi, dan kesehatan.
Dampak jangka panjang dari pernikahan dini
pada kualitas hidup individu, khususnya pada
lansia yang pernah mengalami pernikahan dini,
masih menjadi topik yang perlu perhatian lebih
dalam penelitian akademik. Di tingkat global,
pernikahan dini telah menjadi isu serius yang
terkait dengan banyak konsekuensi buruk dalam
kehidupan individu, terutama pada perempuan
yang menikah di usia muda. Organisasi
Kesehatan Dunia (WHO) melaporkan bahwa
setiap tahunnya, sekitar 12 juta gadis di bawah
usia 18 tahun dipaksa atau memilih untuk
menikah (WHO, 2023). Pernikahan dini ini
tidak hanya mempengaruhi kualitas hidup
mereka pada masa remaja dan dewasa, tetapi
juga memiliki dampak yang lebih luas yang
berlanjut hingga mereka mencapai usia lansia.
Berdasarkan laporan Bank Dunia (2022),
banyak perempuan yang menikah dini
mengalami ketidaksetaraan dalam pendidikan,
akses terhadap pekerjaan, serta kesehatan
reproduksi yang buruk, yang pada gilirannya
berdampak pada kualitas hidup mereka di masa
lanjut usia. Stigma sosial yang muncul akibat
pernikahan dini sering kali memperburuk
kondisi tersebut, di mana individu yang pernah
menikah di usia muda sering kali terisolasi,
merasa rendah diri, atau bahkan dikucilkan oleh
masyarakat.

Di Eropa, meskipun angka pernikahan
dini relatif lebih rendah dibandingkan dengan
negara-negara berkembang, namun masalah ini
tetap ada, terutama di negara-negara yang
memiliki komunitas migran yang besar.
Sebagai contoh, di beberapa negara Eropa
seperti Inggris, Prancis, dan Jerman, pernikahan
dini masih terjadi pada komunitas tertentu
dengan latar belakang budaya dan tradisi
tertentu. Studi oleh O'Hara (2021) menemukan
bahwa perempuan yang menikah dini dalam
komunitas migran di Eropa sering menghadapi
kesulitan sosial, termasuk pengucilan dari
masyarakat, diskriminasi, dan kurangnya akses
terhadap layanan kesehatan yang layak. Hal ini
berdampak pada kualitas hidup mereka yang

semakin menurun seiring bertambahnya usia.
Menurut penelitian terbaru oleh European
Union Agency for Fundamental Rights (2022),
lansia yang pernah menikah di usia dini
seringkali terperangkap dalam pola hidup yang
tidak sehat, dengan tingkat pendidikan rendah,
pekerjaan yang terbatas, serta pendapatan yang
jauh di bawah rata-rata masyarakat umum.
Dengan stigma sosial yang melekat, mereka
sering kali merasa terasingkan, Yyang
selanjutnya mengurangi kualitas hidup mereka
di usia lanjut.

Di Asia Tenggara, pernikahan dini masih
merupakan masalah yang signifikan, meskipun
ada upaya untuk mengurangi angka pernikahan
dini melalui kebijakan pemerintah dan program
pendidikan. Menurut laporan UNICEF (2022),
sekitar 1 dari 5 gadis di Asia Tenggara menikah
sebelum usia 18 tahun, dengan angka tertinggi
terjadi di negara-negara seperti Indonesia,
Filipina, dan Kamboja. Tumbuhnya kesadaran
terhadap dampak negatif pernikahan dini sudah
semakin meningkat, tetapi pernikahan dini
masih terjadi pada komunitas yang lebih miskin
dan daerah pedesaan. Studi oleh Fitrani et al.
(2023) di Indonesia menunjukkan bahwa wanita
yang menikah dini cenderung mengalami
kesulitan dalam mengakses pendidikan dan
pekerjaan yang layak. Di usia lanjut, mereka
sering kali terjebak dalam kemiskinan, dengan
sedikit dukungan sosial atau ekonomi. Dampak
dari pernikahan dini terhadap kualitas hidup
lansia di Asia Tenggara menunjukkan bahwa
banyak perempuan yang menikah dini tidak
memiliki kesempatan untuk meraih potensi
penuh mereka dalam Karir atau kehidupan
sosial. Mereka sering merasa terisolasi,
terutama di kalangan perempuan lansia yang
tinggal di pedesaan, di mana akses terhadap
layanan kesehatan dan dukungan sosial sangat
terbatas.

Stigma sosial terkait pernikahan dini
menjadi faktor penting yang mempengaruhi
kualitas hidup lansia yang mengalaminya.
Stigma ini berasal dari persepsi negatif
masyarakat terhadap individu yang menikah
pada usia muda, yang sering dianggap tidak
mampu membuat keputusan yang baik atau
bertanggung jawab. Stigma ini  dapat
memperburuk keadaan lansia yang pernah
menikah dini, karena mereka sering Kkali
dianggap sebagai individu dengan nilai sosial
yang rendah. Hal ini menciptakan rasa malu,
kecemasan, dan ketidakmampuan untuk
mengakses layanan yang dibutuhkan, termasuk
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layanan kesehatan dan dukungan sosial. Di
banyak negara, stigma sosial ini juga terkait
dengan kesulitan dalam menjalin hubungan
interpersonal dan sosial. Lansia yang
mengalami pernikahan dini sering kali merasa
terasing dan terpisah dari komunitas mereka.
Hal ini diperburuk oleh kenyataan bahwa
mereka mungkin tidak memiliki cukup sumber
daya atau akses terhadap perawatan kesehatan
yang memadai di usia lanjut (Smith, 2023).

Pernikahan  dini  tidak  hanya
mempengaruhi kehidupan individu pada
saat pernikahan tersebut berlangsung, tetapi
juga memberikan dampak jangka panjang
yang dapat memengaruhi kondisi fisik dan
mental individu tersebut hingga mereka
mencapai usia lanjut. Dampak sosial dan
kultural dari pernikahan dini sangat erat
kaitannya dengan bagaimana individu yang
mengalami pernikahan dini dipandang oleh
masyarakat, serta bagaimana mereka
membentuk identitas dan menjalani
kehidupan mereka setelah menikah pada
usia muda (Sojais et al., 2023).

Pernikahan  dini  sering  kali
berhubungan dengan kehamilan yang
terjadi pada usia yang belum matang, baik
secara fisik maupun emosional. Hal ini
dapat menyebabkan komplikasi kesehatan
jangka panjang, termasuk  masalah
kebugaran tubuh, penyakit kronis, dan
gangguan kesehatan mental. Penelitian oleh
WHO  (2023) menunjukkan  bahwa
perempuan yang menikah di usia muda
lebih rentan mengalami masalah kesehatan
jangka panjang, seperti masalah reproduksi,
ketidakmampuan untuk merencanakan
keluarga secara tepat, dan tingkat
kehamilan yang tidak diinginkan yang
dapat menurunkan kualitas hidup mereka di
masa depan. Selain itu, kehamilan dini
sering kali menyebabkan trauma fisik yang
dapat berlanjut hingga usia lanjut, termasuk
masalah dengan organ reproduksi dan
komplikasi lainnya yang dapat
memperburuk kualitas hidup lansia yang
pernah menikah dini. Studi oleh Smith
(2023) mencatat bahwa banyak lansia
perempuan yang mengalami pernikahan
dini melaporkan gangguan fisik yang serius

terkait dengan komplikasi persalinan yang
terjadi di usia muda.

Pernikahan dini juga sering Kkali
menghambat akses perempuan kepada
pendidikan dan sumber daya ekonomi yang
diperlukan untuk hidup sehat. Perempuan
yang menikah dini sering kali keluar dari
sistem pendidikan, yang mengarah pada
keterbatasan dalam memperoleh pekerjaan
dan status sosial yang lebih baik. Hal ini
pada gilirannya mempengaruhi kemampuan
mereka untuk mengakses perawatan
kesehatan yang layak, baik untuk diri
mereka sendiri maupun untuk keluarga
mereka. Dengan tidak adanya sumber daya
atau jaminan kesehatan yang cukup,
kualitas hidup fisik mereka dapat menurun
drastis di usia lanjut, dengan meningkatnya
kemungkinan untuk menderita penyakit
kronis atau kondisi kesehatan lainnya
(Beygi et al., 2023).

Lansia yang mengalami pernikahan
dini sering kali harus menghadapi stigma
sosial yang dapat mempengaruhi kesehatan
mental mereka. Dalam banyak budaya,
pernikahan  dini  dianggap  sebagai
pelanggaran norma sosial, dan mereka yang
menikah pada usia muda sering kali
dianggap rendah statusnya. Penelitian oleh
Fitrani et al. (2023) di Indonesia
menunjukkan bahwa stigma sosial yang
dihadapi perempuan yang menikah dini
dapat mengarah pada isolasi sosial dan
depresi. Hal ini terjadi karena perasaan
tidak diterima atau dipandang rendah oleh
masyarakat yang menganggap mereka
sebagai "kelompok yang gagal” dalam
menjalani kehidupan yang ideal. Stigma
sosial  yang  berlanjut ini  sering
menyebabkan lansia yang pernah menikah
dini merasa tidak berharga atau merasa
bahwa mereka tidak memiliki kesempatan
untuk memperbaiki kehidupan mereka di
masa depan. Hal ini dapat memperburuk
kondisi mental mereka, yang meningkatkan
risiko terjadinya masalah psikologis seperti
depresi, kecemasan, dan perasaan terisolasi.
Stigma ini juga sering memperburuk
hubungan sosial mereka dengan orang lain,
termasuk keluarga dan teman-teman, yang
selanjutnya mengurangi dukungan sosial
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yang mereka butuhkan untuk menjalani
kehidupan dengan kualitas yang baik.

Pernikahan dini sering kali terjadi
dalam kondisi ketergantungan ekonomi dan
sosial yang tinggi, sehingga banyak
individu yang tidak memiliki kesempatan
untuk mengembangkan potensi pribadi
mereka. Bagi perempuan yang menikah
dini, perasaan tidak berdaya dan
ketergantungan pada pasangan mereka
menjadi  faktor utama yang dapat
menghambat perkembangan psikologis
mereka. Ketidakmampuan untuk
beradaptasi dengan perubahan sosial yang
terjadi sepanjang hidup mereka, baik dalam
pekerjaan, keluarga, maupun masyarakat,
dapat menyebabkan rendahnya rasa percaya
diri dan perasaan bahwa mereka tidak dapat
mencapai potensi maksimal mereka. Pada
usia lanjut, hal ini sering kali memperburuk
kualitas hidup mereka, karena mereka
merasa terjebak dalam pola kehidupan yang
tidak memberikan kebahagiaan atau
kepuasan (Taha, 2024). Lansia yang pernah
menikah dini juga cenderung menghadapi
tantangan mental yang lebih berat, seperti
stres kronis, perasaan tidak puas dengan
kehidupan, dan ketidakmampuan untuk
menemukan makna atau tujuan hidup yang
lebih besar. Penelitian oleh O'Hara (2021)
mengungkapkan bahwa perempuan yang
menikah di usia dini cenderung menghadapi
masalah psikologis yang lebih intens
dibandingkan dengan mereka yang menikah
di usia yang lebih matang, yang
memperburuk kualitas hidup mereka di
masa lansia.

Kondisi sosial dan kultural yang ada
di masyarakat turut memainkan peran
penting dalam memperburuk dampak fisik
dan mental dari pernikahan dini pada lansia.
Dalam banyak budaya, terutama di negara-
negara berkembang, pernikahan dini sering
kali dilihat sebagai hal yang diterima atau
bahkan  diwajibkan untuk beberapa
kelompok sosial atau keluarga. Norma-
norma kultural ini dapat memperkuat
stereotip negatif tentang perempuan yang
menikah dini, yang pada gilirannya
memperburuk  stigma sosial terhadap
mereka. Kondisi ini memperburuk kualitas

hidup fisik dan mental lansia yang
mengalami pernikahan dini, karena mereka
merasa tidak memiliki ruang untuk
berekspresi atau memperoleh  akses
terhadap  kesempatan  yang  dapat
memperbaiki kehidupan mereka. Dengan
adanya norma sosial yang menekan dan
tidak mendukung perubahan, lansia yang
menikah dini sering kali merasa terkunci
dalam situasi yang tidak memungkinkan
mereka untuk berkembang secara fisik
maupun mental (Goodall et al., 2018).

Pernikahan dini, meskipun seringkali
dipandang sebagai masalah sosial yang
terjadi pada masa muda, memiliki dampak
jangka panjang yang sangat signifikan
terhadap kualitas hidup individu, terutama
pada mereka yang mengalaminya hingga
usia lanjut. Dampak sosial dan kultural
pernikahan dini, baik secara fisik maupun
mental, sangat kuat mempengaruhi kondisi
lansia yang menikah di usia muda. Mereka
sering kali menghadapi masalah kesehatan
fisik, ketidakmampuan untuk mengakses
perawatan yang memadai, serta stigma
sosial yang mengarah pada isolasi dan
penurunan kualitas hidup mental. Oleh
karena itu, memahami dampak jangka
panjang dari pernikahan dini dan cara-cara
untuk memitigasi dampaknya, terutama
dengan memperhatikan faktor sosial dan
kultural yang ada, sangat penting untuk
meningkatkan kualitas hidup lansia yang
pernah menikah di usia dini.

METODE
Desain Peneliitan

Untuk melakukan tinjauan literatur yang
komprehensif dan sistematis, penelitian ini
mengadopsi pendekatan yang berlandaskan
pada standar yang diakui secara
internasional, yaitu PRISMA (Preferred
Reporting Items for Systematic Reviews and

Meta-Analyses). Pendekatan ini
memberikan pedoman yang jelas untuk
merumuskan, melaksanakan, dan

melaporkan tinjauan literatur dengan cara
yang transparan dan dapat direplikasi.
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Dalam konteks studi kualitas hidup pada
lansia, penelitian ini bertujuan untuk
menilai kelayakan publikasi yang akan
dimasukkan  dalam tinjauan, serta
merancang kriteria inklusi yang tepat
dengan mengacu pada kerangka kerja
PICOS (Populasi, Intervensi,
Perbandingan, Hasil, Desain Studi). Proses
pemilihan artikel dilakukan dengan teliti
dan sistematis sesuai dengan kerangka kerja
tersebut, yang memastikan bahwa setiap
langkah dapat dipertanggungjawabkan dan
berkontribusi pada kualitas bukti yang ada.

Basis data dan strategi pencarian

Studi ini dievaluasi secara menyeluruh
dengan menggunakan serangkaian Kriteria
inklusi dan eksklusi yang telah ditetapkan
sebelumnya, mengikuti pedoman yang jelas dan
sistematis untuk memastikan bahwa hanya
penelitian yang memenuhi standar metodologis
yang ketat dan relevansi topik yang dimasukkan
dalam tinjauan literatur. Kriteria inklusi disusun
dengan cermat untuk menjamin kualitas bukti
yang tinggi, sementara Kkriteria eksklusi
berfungsi untuk mengeliminasi studi yang
mungkin bias atau tidak memenuhi persyaratan

relevansi yang diperlukan. Dengan
menggunakan kerangka
kerja PICOS (Populasi, Intervensi,

Perbandingan, Hasil, Desain Studi), proses
seleksi dilakukan dalam beberapa tahap untuk
memastikan bahwa setiap studi yang terlibat
sesuai dengan tujuan penelitian.

Pencarian literatur dimulai dengan
eksplorasi menyeluruh di beberapa basis data
terkemuka seperti PubMed, Google Scholar,
dan ScienceDirect. Pemilihan basis data ini
dilakukan berdasarkan kualitas dan cakupan
literatur kesehatan yang
disediakan. PubMed dikenal sebagai salah satu
basis data medis yang paling kredibel,
menawarkan akses ke literatur yang telah
melalui proses peer review, menjadikannya
sumber yang sangat andal untuk penelitian
kesehatan. Google Scholar memberikan akses
luas ke berbagai makalah ilmiah dari berbagai
disiplin ilmu, yang memungkinkan peneliti
untuk mengeksplorasi beragam perspektif
terkait studi kesehatan. Sementara
itu, ScienceDirect menawarkan publikasi
berkualitas tinggi dalam bidang kedokteran dan

pendidikan kesehatan, yang juga telah melalui
tinjauan sejawat, menjadikannya sumber yang
relevan dan terpercaya.

Setelah pencarian literatur dilakukan,
setiap studi yang ditemukan dievaluasi
berdasarkan kesesuaian dengan kriteria yang
ditetapkan dalam metode PICOS. Studi yang
memenuhi  semua kriteria inklusi akan
dimasukkan dalam analisis sintesis, sementara
yang tidak memenuhi satu atau lebih kriteria
tersebut akan dikeluarkan dari tinjauan.

Setelah seleksi dilakukan, ekstraksi
data dilaksanakan secara  sistematis  dan
transparan, mengikuti prosedur yang telah
disahkan untuk memastikan keakuratan dan
konsistensi informasi yang dikumpulkan. Data
yang diekstraksi mencakup karakteristik studi,
jenis intervensi yang diterapkan, hasil yang
diukur, dan desain studi. Kompilasi temuan dari
penelitian yang terpilih kemudian disusun
menjadi sintesis yang menyeluruh,
menggambarkan temuan keseluruhan dari
literatur yang relevan dan mengidentifikasi
pola-pola penting serta kesenjangan yang ada.
Sintesis ini memberikan gambaran yang jelas
dan kredibel mengenai pengaruh intervensi
terhadap  kualitas hidup lansia, serta
menunjukkan arah penelitian lebih lanjut yang
mungkin diperlukan.

Dalam pelaporan hasil evaluasi, sangat
penting untuk mematuhi prinsip-
prinsip PRISMA (Preferred Reporting ltems
for Systematic Reviews and Meta-Analyses),
yang berfungsi sebagai pedoman untuk
memastikan transparansi, akuntabilitas, dan
kelayakan dari setiap langkah yang diambil
dalam tinjauan literatur ini. Dengan
menerapkan prinsip-prinsip PRISMA, proses
evaluasi dijamin tetap objektif, terstruktur
dengan baik, dan dapat direplikasi oleh peneliti
lain.  Penerapan PICOS dan PRISMA secara
bersamaan memastikan bahwa penelitian ini
dilaksanakan dengan standar yang tinggi,
menjamin integritas data yang digunakan untuk
sintesis temuan, serta menghasilkan kesimpulan
yang berbasis bukti dan dapat
dipertanggungjawabkan.

Tabel 1. Kata kunci yang digunakan dalam
pencarian literatur ditentukan
dengan menggunakan metode
PICO

Komponen PICOS

P (population)  Lansia
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I (intervention) Edukasi ataupun yang
tidak menggunakan

intervensi
C Menggunakan
(comparison)  perbandingan  group
dan tidak menggunakan
perbandingan group
O (outcome) Kualitas Hidup
S (study Case control, cross
design) sectional, cohort,

experimental  studies,
mixed-methods,
randomized controlled
trials (RCTs),
longitudinal
multicentric
prospective
interventional study

Pencarian literatur dalam penelitian
ini dibatasi pada manuskrip yang ditulis
dalam bahasa Inggris dan diterbitkan antara
tahun 2018 hingga 2025. Pembatasan ini
dilakukan dengan tujuan untuk memastikan
bahwa literatur yang kami masukkan dalam
tinjauan ini mencerminkan perkembangan
terbaru dalam bidang yang kami teliti.
Dengan membatasi periode publikasi pada
lima tahun terakhir, kami berusaha untuk
fokus pada penelitian yang paling relevan
dan mutakhir, yang dapat memberikan
wawasan yang lebih mendalam tentang
topik yang sedang dianalisis. Mengingat
pesatnya kemajuan dalam bidang ilmu
pengetahuan dan teknologi, pembatasan
waktu ini juga bertujuan untuk memastikan
bahwa temuan yang dihasilkan tidak hanya
relevan dengan tren saat ini tetapi juga
mencakup penelitian yang merefleksikan
pengetahuan dan pemahaman terbaru.

Selain pembatasan waktu dan bahasa,
kami juga tidak menerapkan batasan lebih
lanjut terkait jenis penerbitan atau lokasi
geografi tempat penelitian diterbitkan.
Dengan demikian, kami berusaha untuk
mendapatkan sampel literatur yang luas dan
beragam, tanpa membatasi diri pada jenis
penerbitan tertentu—seperti jurnal dengan
faktor dampak tertentu atau sumber dari
lokasi geografis tertentu. Pendekatan ini

memungkinkan kami untuk menangkap
berbagai perspektif global dan metodologi
yang beragam, yang relevansinya dapat
lebih luas dan mencakup kontek yang
berbeda di berbagai belahan dunia. Dengan
cara ini, penelitian kami lebih representatif
terhadap gambaran keseluruhan
perkembangan ilmiah yang terjadi dalam
bidang yang kami teliti.

Namun, meskipun kami tidak
memberlakukan batasan terkait jenis
penerbitan atau lokasi, kami dengan tegas
memutuskan untuk tidak menyertakan
literatur abu-abu dalam pencarian kami.
Literarur abu-abu mencakup berbagai jenis
publikasi yang belum melalui proses peer
review formal, seperti tesis, disertasi,
laporan teknis, laporan lembaga, atau
makalah konferensi yang tidak terverifikasi
oleh komunitas ilmiah melalui proses
penelaahan  sejawat  (peer  review).
Keputusan untuk mengecualikan literatur
abu-abu ini diambil untuk memastikan
bahwa penelitian yang dimasukkan dalam
analisis kami memiliki kredibilitas dan
kualitas yang tinggi. Sebagai bagian dari
upaya untuk menghasilkan temuan yang
dapat dipertanggungjawabkan dan berbasis
bukti kuat, kami hanya memasukkan
manuskrip yang telah melalui proses
evaluasi yang Kketat oleh rekan-rekan
sejawat, yang  menjamin  kualitas
metodologi dan analisis yang disajikan
dalam studi tersebut.

Dengan menghindari literatur abu-
abu, kami juga berupaya untuk
meminimalkan potensi bias yang dapat
timbul dari sumber-sumber yang tidak
terverifikasi atau kurang transparansi dalam
pelaporan datanya. Literatur yang telah
melalui proses peer review menawarkan
tingkat jaminan yang lebih tinggi terhadap
kualitas, keandalan, dan integritas data yang
disajikan, yang penting untuk kesimpulan
yang sah dan kredibel. Hal ini sejalan
dengan tujuan utama penelitian ini, yaitu
untuk memastikan bahwa setiap temuan
yang dihasilkan berasal dari sumber yang
terpercaya dan dapat
dipertanggungjawabkan, serta mendukung
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analisis yang objektif dan berbasis bukti
ilmiah yang kuat.

Kompilasi dan pemeriksaan data

Melalui penggunaan metode sintesis
naratif, kami dapat mengumpulkan dan
mengolah materi yang diperoleh dari
sembilan penelitian berbeda yang telah
dipilih untuk analisis ini. Sintesis naratif
adalah pendekatan yang sangat berguna
dalam mengintegrasikan temuan dari
berbagai studi yang mungkin memiliki
desain, metodologi, atau populasi yang
berbeda, dengan tujuan untuk memberikan
gambaran komprehensif tentang topik yang
sedang diteliti. Dalam konteks penelitian
ini, tujuan utama dari sintesis naratif adalah
untuk memberikan ringkasan yang jelas dan
sistematis mengenai data yang paling
penting yang ditemukan dalam setiap studi
yang termasuk. Hal ini memungkinkan
kami untuk menyusun temuan-temuan yang
relevan dalam sebuah kerangka naratif yang
mudah dipahami, yang mencakup pola-pola
utama, tren yang muncul di seluruh
penelitian, serta variabel-variabel kunci
yang terkait dengan konteks kualitas hidup
pada lansia.

Proses sintesis naratif tidak hanya
bertujuan untuk mengumpulkan data, tetapi
juga untuk mengidentifikasi tren yang
konsisten di  seluruh  penelitian  yang
dianalisis. Dengan melakukan hal ini, kami
dapat menarik kesimpulan yang lebih luas
mengenai  efektivitas berbagai upaya
promosi kesehatan yang diterapkan dalam
meningkatkan kualitas hidup lansia. Dalam
hal ini, tren yang ditemukan dapat meliputi,
misalnya, perbedaan dampak berdasarkan
jenis intervensi yang digunakan, faktor-
faktor yang mempengaruhi keberhasilan
program, atau karakteristik demografis
yang mungkin memoderasi hasil-hasil yang
ditemukan dalam masing-masing
penelitian. Dengan menyusun informasi ini,
kami dapat mengembangkan pemahaman
yang lebih mendalam tentang faktor-faktor
yang mempengaruhi keberhasilan program-
program yang bertujuan untuk

meningkatkan kualitas hidup lansia, serta
memberikan rekomendasi berbasis bukti
untuk kebijakan atau intervensi di masa
depan.

Selanjutnya, untuk  memastikan
validitas dan kelengkapan analisis, kami
berupaya untuk menggabungkan
penelitian dari berbagai tempat dan
skenario geografis, mencakup berbagai
infrastruktur kesehatan yang ada di lokasi
yang berbeda. Pendekatan ini penting untuk
mengurangi kemungkinan
terjadinya bias yang dapat memengaruhi
hasil tinjauan literatur. Bias publikasi,
misalnya, adalah bias yang muncul ketika
hanya studi-studi yang menghasilkan
temuan positif atau signifikan yang
diterbitkan dan dipublikasikan, sementara
studi dengan temuan negatif atau tidak
signifikan cenderung diabaikan. Bias
seleksi juga dapat terjadi ketika hanya studi
dari lokasi atau konteks tertentu yang
dipilih, yang mungkin tidak mencerminkan
keberagaman global atau keberagaman
dalam sistem perawatan kesehatan. Dengan
mengintegrasikan penelitian dari berbagai
lokasi dan konteks, kami berharap
dapat mengurangi bias ini dan
memberikan gambaran yang lebih objektif
serta representatif mengenai efektivitas
intervensi  promosi  kesehatan  dalam
meningkatkan kualitas hidup lansia.

Selain itu, sebagai bagian dari upaya
untuk  meningkatkan  kualitas  dan
kredibilitas  sintesis ini, kami juga
melakukan tinjauan terhadap literatur
yang tidak dipublikasikan. Hal ini
bertujuan untuk mengidentifikasi
penelitian-penelitian yang mungkin belum
diterbitkan secara luas namun memiliki
kontribusi  yang  signifikan terhadap
pemahaman kita tentang kualitas hidup
lansia. Studi-studi yang tidak
dipublikasikan sering kali mencakup hasil
yang tidak sesuai dengan harapan atau tidak
menarik perhatian penerbit, meskipun hasil
tersebut tetap dapat memberikan wawasan
yang berharga. Tinjauan terhadap literatur
yang tidak dipublikasikan ini bertujuan
untuk mengurangi bias publikasi, yang
merupakan masalah yang umum dalam
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banyak tinjauan literatur sistematis. Dengan
mencari  penelitian ~ yang  mungkin
telah dihilangkan atau diabaikan, kami
berharap dapat memastikan  bahwa
kesimpulan yang ditarik lebih holistik dan
mencakup seluruh bukti yang tersedia, baik
yang diterbitkan maupun yang belum
dipublikasikan.

Namun, meskipun kami berusaha
untuk mengidentifikasi literatur yang tidak
dipublikasikan, kami menghadapi kendala
dalam memilih penelitian potensial yang
relevan. Salah satu tantangan utama dalam
mengakses literatur yang tidak
dipublikasikan adalah keterbatasan sumber
daya dan akses yang terbatas pada dokumen
yang belum tersedia di basis data publik
atau jurnal akademik. Meskipun demikian,
upaya ini tetap penting karena dapat
membantu memberikan gambaran yang
lebih lengkap dan mengurangi potensi bias
yang dapat muncul jika hanya literatur yang
diterbitkan yang dipertimbangkan. Di sisi
lain, penting untuk diingat bahwa meskipun
kami tidak dapat mengakses semua literatur
yang tidak dipublikasikan, kami tetap
memprioritaskan kualitas dan kredibilitas
sumber yang ada untuk menjaga integritas
hasil sintesis naratif yang disusun.

Dengan menggabungkan berbagai
metodologi ini, kami yakin bahwa sintesis
naratif ini dapat memberikan gambaran
yang lebih luas dan lebih akurat mengenai
upaya  promosi kesehatan ~ dalam
meningkatkan kualitas hidup lansia, serta
memberikan pemahaman yang lebih dalam
tentang faktor-faktor yang mempengaruhi
efektivitas intervensi tersebut di berbagai
konteks geografis dan infrastruktur
kesehatan yang berbeda. Temuan dari
sintesis ini diharapkan dapat memberikan
kontribusi yang signifikan bagi
pengembangan kebijakan kesehatan yang
lebih baik dan berbasis bukti di masa depan.

Indentifikasi studi

Diagram alir PRISMA (Gambar 1)
yang disajikan di bawah ini
menggambarkan secara sistematis proses

pemilihan studi yang akan diikutsertakan
dalam penelitian ini. Diagram ini mengikuti
pedoman PRISMA (Preferred Reporting
Items for Systematic Reviews and Meta-
Analyses) yang telah terbukti efektif dalam
memastikan transparansi dan
reproduktifitas dalam tinjauan literatur
sistematis. Pada setiap tahap dalam proses
seleksi, grafik ini menunjukkan jumlah
makalah yang diidentifikasi, ditinjau, dan
disertakan, serta alasan-alasan pengecualian
yang terjadi, yang mungkin disebabkan oleh
kriteria inklusi dan eksklusi yang telah
ditetapkan sebelumnya.

Proses seleksi dimulai dengan
pencarian literatur yang komprehensif, di
mana kami mengidentifikasi sejumlah besar
makalah yang relevan berdasarkan kata
kunci dan parameter pencarian yang telah
ditentukan. Kemudian, makalah yang
ditemukan melalui pencarian awal ini
diperiksa lebih lanjut melalui proses
penyaringan awal, yang melibatkan
evaluasi  abstrak dan judul untuk
memastikan kesesuaian dengan Kkriteria
inklusi yang telah ditetapkan. Makalah yang
tidak memenuhi Kkriteria ini, seperti yang
tidak relevan dengan topik atau tidak
memenuhi  standar metodologis yang
diperlukan, dikeluarkan dari  proses
selanjutnya.

Setelah tahap penyaringan abstrak
dan judul, makalah yang lolos kemudian
dievaluasi lebih mendalam berdasarkan teks
penuh, untuk memastikan apakah studi
tersebut memenuhi kriteria inklusi yang
lebih spesifik, seperti desain penelitian,
populasi yang dipelajari, serta jenis
intervensi yang digunakan. Makalah yang
tidak memenuhi kriteria yang lebih ketat ini
akan dikeluarkan, sementara makalah yang
lolos pada tahap ini kemudian digunakan
untuk ekstraksi data lebih lanjut.

Diagram ini juga menyertakan alasan
pengecualian yang terjadi pada setiap tahap,
yang dapat mencakup alasan seperti tidak
adanya data yang relevan, kualitas
metodologis yang buruk, atau
ketidaksesuaian dengan fokus penelitian.
Penyertaan alasan pengecualian ini penting
untuk  menjamin  transparansi  dan
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akuntabilitas dalam proses seleksi studi,
serta memberikan gambaran yang jelas
tentang bagaimana keputusan-keputusan
tersebut diambil selama proses penyaringan
literatur.

Secara keseluruhan, diagram alir
PRISMA ini bertujuan untuk memberikan
gambaran yang jelas dan komprehensif
mengenai jumlah total makalah yang telah
diidentifikasi, ditinjau, dan disertakan
dalam penelitian ini. Dengan mengikuti
prosedur yang terstruktur dan transparan,
diagram ini juga menunjukkan bagaimana
setiap tahap seleksi dilakukan dengan
tujuan untuk memastikan bahwa hanya
penelitian ~ yang  memenuhi  Kkriteria
metodologis yang ketat dan relevansi topik
yang tinggi yang dimasukkan dalam sintesis
naratif, yang pada akhirnya mendukung
keandalan dan  kredibilitas  temuan
penelitian ini.

Figure 1: PRISMA Flow Diagram

s \
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HASIL

Tabel 2. Karakteristik Utama dari Studi yang Disertakan

Author (Tahun)

(Negara) Tujuan

Metode

Hasil

Database

(Wahyuni et
2019)
(Indonesia)

al., Penelitian ini bertujuan untuk
melihat dampak sosial terhadap

kualitas hidup lansia.

Penelitian ini dilakukan dengan
pendekatan kuantitatif dan kualitatif,
dengan desain cross sectional. Sampel
penelitian berjumlah 110 lansia yang
diambil dari populasi sebanyak 15.891
dengan menggunakan teknik random
sampling. Kualitas hidup lansia
diukur dengan menggunakan
instrumen WHOQOL BREEF, variabel
budaya diukur dengan menggunakan
kuesioner dan dilakukan studi
kualitatif dengan wawancara
mendalam dan diskusi kelompok
terarah.

Analisis data univariat, bivariat, dan analisis konten
dilakukan. Hasil penelitian menunjukkan bahwa 82,7%
lansia memiliki kualitas hidup yang tinggi. Nilai-nilai tradisi
Jawa yang berkaitan dengan pernikahan yang dipraktikkan
oleh lansia memiliki dampak yang sangat signifikan terhadap
kualitas hidup, dengan odd ratio sebesar 97,7.

Google
Scholar

(Gutiérrez-Vega et
al., 2018)
(Mexico)

Tujuan dari penelitian ini adalah
untuk mengetahui bagaimana
status  pernikahan (menikah
(melakukan pernikahan dini
atau tidak), lajang dan cerai)
dapat berdampak pada kualitas
hidup pada sekelompok lansia
yang tinggal di kota perbatasan
AS-Meksiko.

Dua ratus tujuh puluh enam orang
dewasa yang lebih tua menyelesaikan
Penilaian Kualitas Hidup Organisasi
Kesehatan Dunia versi Spanyol, yang
terdiri dari empat domain: kesehatan
fisik, kesehatan psikologis, hubungan
sosial, dan lingkungan. Para peserta
menjawab sejumlah variabel
sosiodemografi. Dalam komponen
kesehatan psikologis dari kualitas
hidup, lansia lajang dan menikah
memiliki skor tertinggi dibandingkan
dengan janda dan duda. Demikian
pula, lansia yang sudah menikah
memiliki kualitas hidup tertinggi
dalam hubungan sosial.

Status pernikahan dapat memainkan peran penting ketika
menganalisis kualitas hidup di antara orang dewasa yang
lebih tua, penelitian ini menunjukkan bahwa menikah dapat
menawarkan mekanisme perlindungan terhadap gejala
depresi dan oleh karena itu terhadap penyakit mental selama
masa dewasa akhir.

PunMed

(Daely et al., 2022)
(Indonesia)

Penelitian ini bertujuan untuk
mendapatkan gambaran

Penelitian deskriptif dengan desain
cross-sectional ini melibatkan 107

Rata-rata kualitas hidup lansia adalah 66,09 (skala: 0-100),
dengan rata-rata kualitas hidup 67,58 pada domain fisik,

ScienceDirect
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mengenai kualitas hidup (QOL)
lansia di sebuah panti sosial
lansia di Jakarta, Indonesia.

partisipan  dengan  menggunakan
teknik simple random sampling. Data
dikumpulkan dengan menggunakan
alat ukur Kualitas Hidup Organisasi
Kesehatan Dunia (WHOQOL-BREF)
dan dianalisis dengan menggunakan
perangkat lunak statistik, uji Mann
Whitney dan Kruskal Wallis.

66,26 pada domain psikologis, 64,64 pada domain hubungan
sosial, dan 65,88 pada domain lingkungan. Berdasarkan usia
dan status pernikahan, terdapat perbedaan yang signifikan
pada rata-rata QOL lansia yang tinggal di panti sosial lanjut
usia (p=0,017 dan 0,001). Sebaliknya, tidak ada perbedaan
yang signifikan pada rata-rata QOL mereka dalam hal jenis
kelamin, tingkat pendidikan, dan lama tinggal (p=0,323,
0,164, dan 0,697).

(Koponen
2023)
(Finlandia)

et

al.,

Kami  menyelidiki  apakah
kegiatan budaya berhubungan
dengan peningkatan kualitas
pengalaman hidup lansia. Pada
tahun 2012, para lansia di lima
unit perawatan diundang untuk
berpartisipasi ~ dalam  lebih
banyak kegiatan budaya
(kelompok belajar) daripada
biasanya. Setiap orang dalam
kelompok belajar memiliki
rencana budaya yang
disesuaikan dan diintegrasikan
ke dalam rencana perawatan.
Lansia di unit perawatan
tradisional (kelompok kontrol)
tidak memiliki rencana budaya
seperti itu.

Seratus enam puluh satu orang dari
unit perawatan di dua kota di
Finlandia berpartisipasi pada tahun
2012 dan 161 orang pada tahun 2014
dalam sebuah studi cross-sectional.
Kualitas hidup mereka dinilai dengan
menggunakan kuesioner Kualitas
Hidup WHOQOL-BREF  (Versi
Lapangan) dari Organisasi Kesehatan
Dunia. Variabel kualitas hidup terdiri
dari empat domain: fisik, psikososial,
sosial, dan lingkungan. Nilai-nilai dari
domain-domain ini menjalani analisis
varians multivariat dari variabel-
variabel  penjelas  berikut  ini:
kelompok intervensi, usia (<= sampai
80 tahun dibandingkan dengan >80
tahun), latar belakang pendidikan,
status perkawinan, jenis kelamin dan
komorbiditas. Domain dari
pengalaman yang dinilai sendiri oleh
peserta juga dinilai.

Pengalaman kualitas hidup serupa pada awal tahun 2012 pada
kedua kelompok penelitian. Pada tahun 2014, kelompok studi
menilai kualitas hidup (masing-masing p<0,0001) dan
kepuasan terhadap kesehatan (masing-masing p=0,001) lebih
tinggi daripada kelompok kontrol.
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PEMBAHASAN

Pernikahan dini merupakan salah satu
isu sosial yang telah mengundang perhatian
banyak pihak di seluruh dunia. Fenomena
ini, meskipun sering terjadi di beberapa
negara berkembang, mulai menunjukkan
adanya dampak signifikan terhadap kualitas
hidup individu, khususnya mereka yang
menikah pada usia muda, hingga mencapai
usia lanjut atau lansia. Pernikahan dini yang
terjadi pada usia yang sangat muda—
biasanya di bawah 18 tahun—memiliki
implikasi sosial, ekonomi, psikologis, dan
kultural yang berkepanjangan, yang
berdampak tidak hanya pada individu yang
terlibat, tetapi juga terhadap masyarakat
yang lebih luas, terutama dalam konteks
stigma sosial yang berkembang. Artikel ini
bertujuan untuk mengeksplorasi dampak
sosial dan kultural pernikahan dini terhadap
kualitas hidup lansia dalam dinamika
stigma sosial di masyarakat global, melalui
tinjauan literatur yang komprehensif
(Hidayat et al., 2024).

Pernikahan dini umumnya
didefinisikan sebagai pernikahan yang
terjadi di bawah usia 18 tahun, yang sering
kali tidak hanya melibatkan masalah fisik,
tetapi juga psikologis dan sosial. Di banyak
budaya, pernikahan dini dianggap sebagai
bagian dari tradisi atau norma sosial, yang
mengarah pada minimnya pemahaman
tentang konsekuensi jangka panjangnya.
Menurut data dari berbagai organisasi
internasional, seperti UNICEF dan World
Health Organization (WHO), sekitar 12 juta
gadis di seluruh dunia menikah sebelum
usia 18 tahun setiap tahunnya. Pernikahan
dini dapat dipicu oleh berbagai faktor,
termasuk norma sosial yang menilai
pernikahan sebagai kewajiban budaya,
tekanan dari keluarga atau masyarakat, serta
kemiskinan yang mendorong individu
untuk mencari keamanan atau status sosial
melalui pernikahan (Y. Zhang et al., 2018).
Di banyak tempat, pernikahan dini lebih
sering dialami oleh perempuan
dibandingkan laki-laki. Perempuan muda
yang menikah dini sering kali dipaksa untuk
meninggalkan pendidikan formal mereka,

mengurangi  peluang mereka untuk
berkembang secara pribadi dan professional
(Samidah et al., 2022).
Dampak Sosial Pernikahan  Dini
terhadap Kualitas Hidup Lansia
Pernikahan dini dapat membawa
dampak sosial yang sangat besar, baik pada
masa muda maupun masa tua. Dampak
jangka panjang dari pernikahan dini tidak
hanya berkaitan dengan kesehatan fisik,
tetapi juga dengan integrasi sosial dan
psikologis di kemudian hari. Pada lansia
yang menikah dini, banyak faktor yang
memengaruhi  kualitas hidup mereka,
seperti akses terhadap layanan kesehatan,
kesejahteraan ekonomi, serta relasi sosial
yang mereka miliki. Salah satu dampak
sosial yang paling terasa adalah
keterbatasan akses terhadap pendidikan dan
pengembangan diri (Al-Dwaikat et al.,
2022). Banyak perempuan yang menikah
dini  kehilangan  kesempatan  untuk
melanjutkan pendidikan, yang berpengaruh
langsung pada kemampuan mereka untuk
mandiri secara finansial dan berpartisipasi
aktif dalam masyarakat. Di masa tua, hal ini
mengarah pada ketergantungan pada
pasangan atau anak-anak mereka untuk
dukungan sosial dan finansial. Tanpa akses
yang memadai terhadap pendidikan atau
pelatihan keterampilan, banyak lansia yang
merasa terisolasi dari komunitas mereka,
yang pada gilirannya memengaruhi kualitas
hidup mereka (Hossen & Salleh, 2024).
Selain itu, stigma sosial terhadap
individu yang menikah pada usia muda juga
dapat berlanjut hingga masa tua. Mereka
yang menikah dini sering kali dianggap
sebagai individu yang kurang
berpendidikan, tidak mampu membuat
keputusan yang rasional, atau bahkan
dianggap tidak mampu mengelola rumah
tangga dengan baik. Ini dapat menyebabkan
perasaan terisolasi atau dikucilkan dalam
masyarakat, yang dapat berdampak pada
kesehatan mental dan emosional mereka.
Stigma ini berfungsi untuk memperburuk
kualitas hidup mereka, meningkatkan risiko
depresi, kecemasan, dan gangguan
kesehatan mental lainnya (Ji et al., 2024).
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Dampak Kultural Pernikahan Dini
terhadap Lansia

Pernikahan dini juga terkait erat
dengan  faktor-faktor  kultural  yang
beragam, tergantung pada  wilayah
geografis, agama, dan nilai-nilai tradisional
yang ada. Dalam beberapa budaya,
pernikahan dini bukan hanya dianggap
sebagai kewajiban sosial, tetapi juga
sebagai cara untuk menjaga kehormatan
keluarga atau menghindari kemungkinan
terjadinya perilaku seksual yang dianggap
tidak sesuai dengan norma sosial. Dalam
konteks ini, pernikahan dini dianggap
sebagai suatu bentuk ‘perlindungan’ untuk
perempuan muda, meskipun kenyataannya,
pernikahan tersebut dapat menjadi beban
sosial dan psikologis yang besar bagi
mereka (Chen et al., 2022).

Di banyak masyarakat tradisional,
perempuan yang menikah dini sering kali
dibatasi oleh peran gender yang ketat, yang
mengharuskan mereka untuk
mendahulukan keluarga dan peran sebagai
istri serta ibu, daripada mengejar karir atau
pendidikan. Peran ini dapat membatasi
kebebasan mereka untuk berpartisipasi
dalam kegiatan sosial yang lebih luas, yang
memengaruhi kualitas hidup mereka pada
usia tua. Mereka yang terjebak dalam
pernikahan dini sering kali tidak memiliki
akses ke jaringan sosial yang lebih besar
atau peluang untuk berkolaborasi dengan
orang lain di luar keluarga mereka, yang
pada gilirannya meningkatkan rasa
keterasingan di masa tua (Seok et al., 2023).
Bahkan dalam masyarakat yang lebih
modern dan maju, nilai-nilai tradisional
terkait pernikahan dini  masih dapat
memengaruhi perspektif sosial terhadap
individu  yang  terlibat.  Meskipun
pendidikan dan pemberdayaan perempuan
telah menjadi prioritas global, dalam
banyak  konteks budaya, nilai-nilai
tradisional yang menganggap pernikahan
dini sebagai norma sosial masih sangat
kuat. Oleh karena itu, meskipun ada
peningkatan kesadaran tentang bahaya
pernikahan dini, dampak kulturalnya tetap
ada, terutama bagi mereka yang menikah

muda dan sekarang telah mencapai usia
lanjut (Prattley et al., 2020).

Stigma Sosial yang Muncul dari
Pernikahan Dini

Stigma sosial merupakan salah satu
konsekuensi yang paling menonjol dari
pernikahan dini. Bagi individu yang
menikah pada usia muda, stigma ini sering
kali membentuk identitas sosial mereka dan
memengaruhi cara mereka dipandang oleh
masyarakat. Stigma ini bisa sangat
merusak, karena mengarah pada persepsi
negatif tentang kemampuan individu
tersebut dalam mengelola kehidupan
mereka atau mencapai tujuan hidup yang
lebih besar (Riad et al., 2022).

Di banyak negara, individu yang
menikah dini sering kali dianggap sebagai
‘miskin’ atau ‘terbelakang’ dalam hal
pendidikan dan peluang. Mereka sering kali
terperangkap dalam pandangan bahwa
mereka adalah bagian dari kelompok yang
tertinggal dalam perkembangan sosial dan
ekonomi. Sebagai akibatnya, stigma sosial
ini dapat mempengaruhi bagaimana mereka
berinteraksi dengan masyarakat pada
umumnya. Mereka mungkin merasa tidak
diterima atau terpinggirkan, yang pada
gilirannya memperburuk kualitas hidup
mereka, baik secara emosional maupun
sosial (Tang et al., 2024).

Stigma ini tidak hanya muncul dalam
interaksi sehari-hari, tetapi juga dapat
tercermin dalam kebijakan sosial atau
pelayanan publik, yang mengabaikan
kebutuhan khusus individu yang menikah
dini. Lansia yang telah menikah dini sering
kali tidak mendapatkan dukungan yang
mereka butuhkan, baik dalam hal perawatan
kesehatan, akses ke layanan sosial, atau
peluang untuk berpartisipasi dalam kegiatan
sosial yang lebih luas (D. Zhang et al.,
2024).

Peran Kebijakan dan Intervensi Global
dalam Mengurangi Dampak Pernikahan
Dini

Untuk mengatasi dampak negatif
pernikahan dini, berbagai kebijakan global
telah diimplementasikan oleh organisasi
internasional, pemerintah, dan lembaga
swadaya masyarakat (LSM). Di tingkat
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global, organisasi seperti UNICEF dan
WHO menekankan pentingnya pendidikan
perempuan dan pemberdayaan gender
untuk mencegah pernikahan dini. Program-
program pendidikan yang bertujuan untuk
mengurangi pernikahan dini sering kali
mencakup pelatihan keterampilan hidup,
yang  dapat  memberi perempuan
kesempatan untuk mengejar pendidikan
lebih tinggi dan mengurangi
ketergantungan ekonomi pada pasangan
mereka (Souza Junior et al., 2021).

Kebijakan yang lebih progresif juga
mengharuskan perubahan norma sosial
yang mendalam, seperti pemberdayaan
perempuan melalui partisipasi dalam
pengambilan keputusan dalam keluarga dan
masyarakat. Selain itu, di tingkat nasional,
beberapa negara telah meloloskan undang-
undang yang melarang pernikahan di bawah
usia 18 tahun, yang menunjukkan upaya
untuk memitigasi dampak jangka panjang
pernikahan dini terhadap Perempuan (Beygi
etal., 2023).

Secara keseluruhan, upaya
mengurangi  pernikahan  dini  dan
dampaknya terhadap kualitas hidup lansia
harus melibatkan pendekatan yang holistik,
yang mencakup kebijakan pendidikan,
pemberdayaan sosial, dan dukungan sosial
yang lebih baik bagi individu yang terlibat
dalam pernikahan dini. Pemberdayaan
perempuan di tingkat global dan
penghapusan norma sosial yang merugikan
adalah langkah penting untuk mengurangi
pernikahan dini dan dampaknya terhadap
kualitas hidup individu. Pernikahan dini
memiliki dampak sosial dan kultural yang
signifikan terhadap kualitas hidup individu,
khususnya mereka yang menikah pada usia
muda dan kemudian mencapai usia lanjut
(Nagargoje et al., 2022). Dampak jangka
panjang dari pernikahan dini mencakup
pengurangan akses terhadap pendidikan,
keterbatasan dalam peran sosial, dan stigma
yang melekat pada individu tersebut
sepanjang hidup mereka. Oleh karena itu,
penting bagi kebijakan dan intervensi
global untuk terus berfokus pada
pemberdayaan perempuan, pendidikan
yang lebih baik, dan penghapusan norma

sosial yang merugikan dalam rangka
mengurangi pernikahan dini dan dampak-
dampaknya terhadap kualitas hidup lansia.
Hanya dengan pendekatan yang lebih
holistik dan komprehensif, kita dapat
berharap untuk meningkatkan kualitas
hidup mereka yang terkena dampak
pernikahan dini dan memitigasi stigma
sosial yang sering kali menghambat
kemajuan mereka (Sun et al., 2022).

KESIMPULAN

Hasil yang terdapat di dalam tabel
menunjukkan bahwa berbagai faktor sosial
memiliki pengaruh signifikan terhadap
kualitas hidup lansia. Seperti di Indonesia,
menemukan bahwa nilai-nilai budaya Jawa
yang diterapkan oleh lansia dapat
meningkatkan kualitas hidup mereka secara
signifikan, dengan 82,7% lansia memiliki
kualitas hidup yang tinggi. Sementara itu, di
Meksiko mengungkapkan bahwa status
pernikahan memainkan peran penting
dalam kualitas hidup lansia, terutama dalam
domain kesehatan psikologis dan hubungan
sosial, di mana lansia yang menikah
menunjukkan kualitas hidup yang lebih
baik. Di sisi lain dari Indonesia, meneliti
lansia yang tinggal di panti sosial dan
menemukan bahwa faktor usia dan status
pernikahan memengaruhi kualitas hidup
mereka, sedangkan jenis kelamin, tingkat
pendidikan, dan lama tinggal tidak
berpengaruh signifikan. Sedangkan di
Finlandia menunjukkan bahwa partisipasi
dalam kegiatan budaya yang disesuaikan
dengan  rencana  perawatan  dapat
meningkatkan kualitas hidup lansia secara
signifikan, terutama pada kelompok yang
berpartisipasi dalam program budaya
dibandingkan dengan kelompok kontrol.
Secara keseluruhan, hasil dari berbagai
penelitian ini menunjukkan bahwa faktor
sosial seperti budaya, status pernikahan,
dan keterlibatan dalam kegiatan budaya
sangat berpengaruh pada kualitas hidup
lansia. Oleh karena itu, penting untuk
mempertimbangkan faktor-faktor ini dalam
merancang intervensi atau program yang
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mendukung  kesejahteraan  lansia  di
berbagai konteks.

Secara keseluruhan, pendekatan yang
holistik dan berfokus pada faktor-faktor sosial
dan budaya dapat meningkatkan kualitas hidup
lansia. Pemerintah, lembaga sosial, dan
komunitas perlu bekerja sama untuk
menciptakan lingkungan yang mendukung dan
memberdayakan lansia agar mereka dapat hidup
dengan lebih bermakna dan berkualitas.

Oleh  karena itu, penting untuk
mengembangkan program yang mendukung
pelestarian dan penerapan nilai-nilai budaya
lokal, seperti yang ditemukan dalam penelitian
karena hal ini dapat memperkuat rasa memiliki
dan tujuan hidup lansia. Selain itu, peran status
pernikahan, penting untuk memberikan
dukungan sosial kepada lansia yang tidak
menikah atau yang telah menjadi duda/janda,
serta memperkuat hubungan sosial mereka.
Program sosial yang memenuhi kebutuhan
lansia berdasarkan usia dan status pernikahan
perlu diperhatikan, dan perhatian lebih harus
diberikan pada akses layanan kesehatan dan
fasilitas sosial yang inklusif. Serta, kegiatan
budaya yang terintegrasi dalam perawatan
lansia dapat meningkatkan kualitas hidup
mereka, sehingga penting untuk memasukkan
elemen budaya dalam program perawatan lansia
untuk mendorong keterlibatan aktif dan
meningkatkan kepuasan terhadap kesehatan
mereka. Secara keseluruhan, pendekatan
holistik yang melibatkan aspek sosial dan
budaya dapat meningkatkan kualitas hidup
lansia, dan kerja sama antara pemerintah,
lembaga sosial, dan komunitas sangat
diperlukan untuk menciptakan lingkungan yang
mendukung dan memberdayakan lansia.
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