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ABSTRAK
Abstrak: Beban ganda pekerja perempuan wilayah pesisir bukan hanya bersifat fisik,
melainkan juga psikologis dan reproduktif. Minimnya akses terhadap informasi
kesehatan, rendahnya literasi reproduksi, serta absennya ruang aman untuk berbagi
pengalaman semakin memperkuat ketidaksiapan mereka dalam mengelola
kesehatannya secara mandiri. Kegiatan pengabdian ini bertujuan untuk meningkatkan
kesadaran dan pemahaman perempuan pekerja sektor informal di wilayah pesisir
perbukitan terkait pentingnya menjaga kesehatan mental dan reproduksi sebagai bagian
dari keselamatan kerja. Metode yang digunakan adalah edukasi partisipatif dengan sesi
diskusi reflektif. Kegiatan dilaksanakan pada 23 Juli 2025 dengan melibatkan 40 peserta
perempuan pekerja sektor informal. Evaluasi dilakukan secara kualitatif menggunakan
pertanyaan terbuka sebelum dan sesudah kegiatan. Hasil menunjukkan peningkatan
pemahaman dari 12 orang (30%) peserta yang sadar akan pentingnya pengelolaan stres
dan pemeliharaan kesehatan reproduksi sebelum intervensi menjadi 30 orang (75%)
setelah kegiatan. Peningkatan kesadaran ini juga diperkuat dengan kutipan langsung
dari peserta. Kegiatan ini memberikan dampak pemberdayaan bagi perempuan sektor
informal dan dapat direplikasi di wilayah serupa.

Kata Kunci: Kesehatan Mental; Kesehatan Reproduksi; Perempuan Pesisir; Edukasi
Partisipatif.

Abstract: Women workers in coastal areas face a double burden that encompasses not only
physical demands but also psychological and reproductive challenges. Limited access to
health information, low reproductive literacy, and the absence of safe spaces for sharing
experiences further reduce their capacity to manage health independently. This
community engagement program aimed to enhance awareness and understanding among
Informal sector women workers 1n coastal hill regions regarding the importance of mental
and reproductive health as integral components of occupational safety. A participatory
educational approach was Implemented through reflective discussion sessions. The
activity, conducted on July 23, 2025, involved 40 women workers from the informal sector.
Evaluation was undertaken qualitatively using open-ended questions before and after the
intervention. Findings demonstrated an increase in understanding, with 12 participants
(30%) initially aware of the importance of stress management and reproductive health
rising to 30 participants (75%) post-intervention. This improvement was substantiated by
direct participant reflections. The program contributed to the empowerment of informal
sector women and holds potential for replication in similar contexts.
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A. LATAR BELAKANG

Beban ganda sebagai pengurus keluarga dan pencari nafkah
menempatkan perempuan pesisir di bawah tekanan fisik dan psikologis yang
konstan (Irwansyah, 2022). Stres ini diperkuat oleh kondisi ekonomi yang
tidak menentu, terutama karena pendapatan mereka sangat bergantung
pada fluktuasi harga hasil alam (Awalia et al., 2023). Akumulasi tekanan ini
secara langsung menurunkan kualitas hidup dan mengancam kesehatan
mental mereka dalam jangka panjang (Alisjahbana & Murniningtyas, 2018;
Muhartono, 2020). Masalahnya menjadi semakin kompleks karena fasilitas
kesehatan mental yang minim di wilayah pesisir membuat mereka sulit
mengakses bantuan (Fajeri & Marniati, 2024; Latuheru et al., 2024). Tanpa
penanganan yang tepat, stres berkepanjangan ini berpotensi besar
berkembang menjadi gangguan depresi atau kecemasan, yang dampaknya
dapat mengganggu kehidupan personal, sosial, dan keluarga (Fauziyah &
Aretha, 2021; Purnamasari & Setiawan, 2021).

Dampak beban ganda yang dialami perempuan tidak hanya terbatas
pada aspek fisik dan psikologis, tetapi juga berimplikasi pada kesehatan
reproduktif. Dalam keseharian, banyak perempuan di komunitas ini
memandang kelelahan ekstrem, gangguan menstruasi, maupun tekanan
mental sebagai sesuatu yang wajar dan harus dijalani, bukan sebagai kondisi
yang memerlukan penanganan. Persepsi tersebut diperkuat oleh
keterbatasan akses terhadap informasi kesehatan, rendahnya tingkat
literasi reproduksi, serta ketiadaan ruang aman untuk berbagi pengalaman.
Kombinasi faktor-faktor ini semakin menegaskan ketidaksiapan perempuan
dalam mengelola kesehatan secara mandiri dan berkelanjutan.

Sejumlah studi menegaskan bahwa literasi kesehatan yang baik pada
perempuan, khususnya ibu, memiliki pengaruh signifikan terhadap status
gizi dan kesehatan keluarga (Teddu & Ahmad, 2023). Namun, untuk
membangun literasi yang benar-benar bermakna, diperlukan pendekatan
edukatif yang tidak hanya menekankan aspek kognitif, tetapi juga bersifat
kontekstual dan transformatif. Pendidikan kesehatan yang dirancang secara
holistik dengan mengintegrasikan dimensi fisik, mental, dan reproduktif
dapat menjadi strategi penting dalam memperkuat ketahanan keluarga
sekaligus mendorong pemberdayaan perempuan yang bekerja di sektor
informal (Maringga & Ivantarina, 2023; Sulistyarini, 2020).

Keberhasilan program edukasi sangat bergantung pada kemampuannya
menyatu dengan ritme kehidupan perempuan, yang sering dibatasi oleh
waktu, akses, dan beban domestik. Oleh karena itu, pendekatan edukatif
yang bersifat partisipatif, berulang, dan disampaikan dalam bahasa
pengalaman menjadi strategi yang dinilai paling efektif dalam menjembatani
kesenjangan pengetahuan (Baharuddin & Kongkoli, 2023; Sakti et al., 2023).
Beberapa studi juga menunjukkan bahwa keterlibatan perempuan dalam
pelatihan berbasis potensi lokal dapat memperluas akses terhadap pasar,
teknologi, dan sumber daya yang mendukung peningkatan kesejahteraan
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keluarga (Abubakar & Handayani, 2022; Florina & Khusna, 2019). Solusi
yang ditawarkan adalah pengembangan model edukasi partisipatif berbasis
komunitas yang terintegrasi dengan strategi pemberdayaan, sehingga
perempuan berperan aktif sebagai penggerak utama dalam memperkuat
kesehatan, ekonomi, dan ketahanan sosial keluarga.

Salah satu wilayah pesisir yang memiliki perempuan pekerja adalah
wilayah Perbukitan. Perempuan di wilayah ini memegang peran sentral
dalam kehidupan ekonomi dan sosial komunitasnya melalui aktivitas
produktif di sektor informal, mulai dari pengolahan hasil laut hingga
pertanian lahan kering, sembari tetap memikul tanggung jawab domestik
dan pengasuhan keluarga. Kondisi tersebut mencerminkan fenomena beban
ganda yang banyak dialami perempuan Indonesia, di mana pekerjaan
produktif dan reproduktif berjalan bersamaan tanpa dukungan yang
memadai (Khalik & Permata, 2024; Purwanto, 2021). Data menunjukkan
bahwa terdapat lebih dari 36 juta pekerja informal perempuan di Indonesia
yang menghadapi rendahnya pendapatan, jam kerja panjang, serta
minimnya perlindungan sosial (G&bel et al., 2024). Studi lain juga
menegaskan kontribusi besar perempuan sektor informal dalam menopang
ekonomi rumah tangga di wilayah pinggiran dan pedesaan (Astutiningsih et
al., 2024). Namun, sistem kesehatan kerja di Indonesia masih belum
sepenuhnya responsif terhadap kebutuhan gender, sehingga risiko
kelelahan, tekanan sosial, serta masalah kesehatan yang dialami perempuan
seringkali terabaikan (Indrawati, 2023).

Edukasi terpadu yang menekankan pentingnya kesehatan jiwa dan raga
perempuan merupakan kebutuhan mendesak dalam memperkuat fondasi
keselamatan dan kesehatan kerja (K3) yang inklusif serta responsif gender.
Pendekatan ini tidak hanya menyoroti aspek individu, tetapi juga
menekankan dampak kolektif yang mampu memperkuat ketahanan
keluarga dan komunitas (Indrawati, 2023). Integrasi aspek fisik, mental, dan
reproduktif secara seimbang menjadi strategi penting dalam meningkatkan
kualitas hidup perempuan, terutama mereka yang bekerja di sektor informal
(Howard et al., 2025; Safaralinezhad et al., 2025). Program edukasi berbasis
partisipasi komunitas terbukti efektif dalam mendorong perubahan perilaku
kesehatan yang lebih berkelanjutan dan transformatif (Adediran et al., 2024;
Prost et al.,, 2013). Dengan demikian, intervensi edukatif yang holistik
memiliki potensi besar dalam menciptakan lingkungan kerja yang lebih
sehat, aman, dan setara bagi perempuan.

Berdasarkan uraian tersebut, kegiatan pengabdian ini disusun sebagai
suatu intervensi edukatif yang bersifat partisipatif, dengan fokus pada
pengenalan konsep “sehat jiwa-raga” bagi perempuan pekerja di wilayah
pesisir perbukitan. Intervensi ini bertujuan untuk meningkatkan kesadaran,
memperluas pemahaman, dan menumbuhkan sikap positif terkait
pentingnya kesehatan mental dan reproduksi sebagai bagian integral dari
keselamatan kerja. Melalui pendekatan partisipatif, kegiatan ini diharapkan
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tidak hanya memberikan transfer pengetahuan, tetapi juga mendorong
refleksi kritis, pertukaran pengalaman, serta penguatan kapasitas
perempuan dalam menjaga kesehatan secara mandiri maupun kolektif.

B. METODE PELAKSANAAN
1. Lokasi dan Sasaran

Kegiatan pengabdian ini dilaksanakan pada tanggal 23 Juli 2025 di Balai
Kelurahan Girikarto, Kecamatan Panggang, Kabupaten Gunungkidul,
Daerah Istimewa Yogyakarta. Wilayah ini merupakan kawasan pesisir
perbukitan dengan karakteristik geografis yang menantang serta populasi
perempuan pekerja yang dominan di sektor informal, baik dalam bentuk
usaha rumah tangga, pertanian lahan kering, maupun aktivitas ekonomi
kecil berbasis laut. Sasaran kegiatan adalah sebanyak 40 perempuan pekerja
sektor informal yang merupakan anggota aktif kelompok PKK dan pelaku
usaha mikro rumah tangga. Peserta dipilih berdasarkan keterlibatan mereka
dalam kegiatan komunitas dan kesediaannya untuk mengikuti sesi secara
penuh.

2. Desain Kegiatan
Kegiatan dirancang sebagai intervensi edukatif partisipatif dengan tiga
tahap wutama: persiapan, pelaksanaan, dan evaluasi. Setiap tahap
mengedepankan prinsip inklusivitas, refleksi, dan kesesuaian konteks lokal.
a. Persiapan
Tahapan persiapan dilakukan melalui koordinasi intensif dengan
mitra kelurahan, yang meliputi diskusi awal untuk mengidentifikasi
isu prioritas serta penggalian pengalaman sehari-hari perempuan
pesisir. Proses pemetaan kebutuhan informasi dilakukan secara
partisipatif bersama kader dan perwakilan komunitas, sehingga topik
yang dipilih benar-benar sesuai dengan kondisi lapangan. Mitra juga
dilibatkan dalam penyusunan materi edukasi dan instrumen evaluasi
kualitatif, baik melalui pemberian masukan terhadap bahasa yang
digunakan maupun penyesuaian contoh kasus agar lebih kontekstual.
Materi akhirnya difokuskan pada isu kesehatan mental dan
reproduksi yang dianggap paling relevan dengan kehidupan
perempuan pesisir.
b. Pelaksanaan
Sesi edukasi dilaksanakan secara interaktif dengan pendekatan
ceramah partisipatif, diskusi kelompok kecil, dan latihan reflektif
berbasis studi kasus. Materi mencakup pengenalan konsep stres,
kesehatan jiwa-raga, serta perawatan reproduksi dasar.
c. Evaluasi dan Tindak Lanjut
Evaluasi dilakukan melalui pre-test dan post-test kualitatif berupa
pertanyaan terbuka, serta diskusi evaluatif untuk menangkap
perubahan persepsi dan pemahaman peserta. Data yang diperoleh
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dianalisis dengan pendekatan tematik, dimulai dari pengkodean
jawaban, pengelompokan dalam kategori utama, hingga penarikan
tema yang mencerminkan pola perubahan pengetahuan dan sikap.
Kegiatan ditutup dengan dokumentasi hasil dan diskusi tindak lanjut
bersama tokoh masyarakat.

3. Instrumen Evaluasi
Evaluasi program menggunakan pendekatan kualitatif berbasis naratif.
Pre-test dan post-test diberikan dalam bentuk pertanyaan terbuka yang
dirancang untuk mengeksplorasi pemahaman, pengalaman, dan persepsi
peserta sebelum dan sesudah intervensi. Pertanyaan disusun dengan
pendekatan reflektif, yaitu:
a. “Apa yang Ibu pahami tentang pentingnya menjaga kesehatan pikiran
dan tubuh dalam kehidupan sehari-hari?”
b. “Bagaimana Ibu selama ini menghadapi kelelahan, stres, atau
keluhan terkait kesehatan reproduksi saat bekerja?”

Hasil dari jawaban ini dianalisis secara tematik untuk mengidentifikasi
pergeseran pemahaman dan kesadaran peserta terhadap isu kesehatan jiwa-
raga. Pendekatan kualitatif dipilih dalam kegiatan ini karena dinilai paling
sesual untuk menangkap dimensi subjektif dan reflektif dari pengalaman
perempuan pekerja pesisir terkait kesehatan mental dan reproduksi. Metode
ini memungkinkan peserta untuk mengekspresikan persepsi, emosi, serta
praktik keseharian mereka secara lebih terbuka dan kontekstual (Creswell
& Poth, 2018). Dalam pengabdian masyarakat berbasis edukasi partisipatif,
data naratif memberikan wawasan yang kaya terhadap perubahan
pengetahuan dan sikap yang tidak selalu dapat diukur secara kuantitatif.
Analisis dilakukan secara tematik untuk mengidentifikasi pola pemahaman
yang muncul sebelum dan sesudah intervensi, sehingga dapat memperkuat
validitas proses pembelajaran yang berlangsung secara alami dan relevan
dengan kebutuhan peserta. Selain analisis kualitatif, respons juga
dikelompokkan ke dalam kategori “memahami” dan “belum memahami,”
sehingga dapat dihitung jumlah dan persentasenya. Pendekatan ini
memungkinkan data ditampilkan secara naratif sekaligus terukur,
memberikan gambaran yang kaya tentang perubahan pengetahuan.

C. HASIL DAN PEMBAHASAN

Hasil kegiatan dievaluasi berdasarkan tujuan program, yaitu
peningkatan kesadaran, pemahaman, dan sikap positif terkait kesehatan
mental dan reproduksi. Kegiatan edukasi dilaksanakan dengan partisipasi
aktif dari seluruh peserta. Selama proses berlangsung, suasana kelas bersifat
terbuka dan dialogis, memungkinkan peserta untuk mengaitkan materi yang
disampaikan dengan pengalaman pribadi mereka sebagal perempuan
pekerja di sektor informal. Respons peserta menunjukkan bahwa pendekatan
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edukasi partisipatif berbasis refleksi efektif dalam membangun kesadaran
mengenai pentingnya kesehatan jiwa dan reproduksi.
1. Hasil Proses Persiapan

Pada tahap persiapan, koordinasi intensif dengan mitra kelurahan
menghasilkan identifikasi isu kesehatan mental dan reproduksi sebagai
kebutuhan utama perempuan pesisir. Pemetaan kebutuhan dilakukan secara
partisipatif bersama kader dan perwakilan komunitas, yang menunjukkan
bahwa mayoritas perempuan masih memandang kelelahan fisik dan stres
emosional sebagai konsekuensi wajar dari peran ganda mereka dalam
pekerjaan dan rumah tangga. Temuan ini menegaskan adanya keterbatasan
pemahaman mengenai pentingnya keseimbangan jiwa-raga dalam
kehidupan sehari-hari. Selain itu, diskusi dengan mitra menyoroti perlunya
penggunaan bahasa yang sederhana, mudah dipahami, serta contoh yang
dekat dengan realitas sosial peserta agar materi edukasi tidak bersifat
abstrak. Berdasarkan masukan tersebut, penyusunan materi dan instrumen
evaluasi dirancang sedemikian rupa untuk memastikan kesesuaian dengan
pengalaman konkret perempuan pesisir sekaligus relevan dengan dinamika
budaya setempat.

2. Hasil Proses Pelaksanaan (Proses Interaksi Edukatif)

Selama sesi pelaksanaan, materi disampaikan secara tematik dalam tiga
bagian utama: (1) pengenalan stres dan dampaknya terhadap kesehatan, (2)
prinsip dasar kesehatan reproduksi perempuan, dan (3) strategi sederhana
pengelolaan emosi serta perawatan diri. Proses belajar difasilitasi secara
partisipatif dengan penyampaian materi interaktif dan latihan reflektif,
seperti terlihat pada Gambar 1.

Gambar 1. Fasilitator menyampaikan materi
kesehatan jiwa-raga kepada peserta

Beberapa peserta mulai mengaitkan pengalaman pribadi mereka dengan
materi yang diberikan dan menunjukkan keterlibatan emosional selama sesi
berlangsung. Situasi ini memperlihatkan bahwa pendekatan edukatif
berbasis pengalaman mampu memicu proses reflektif, di mana peserta tidak
hanya menerima informasi secara pasif, tetapi juga menghubungkannya
dengan realitas kehidupan sehari-hari. Pelatihan tersebut berfungsi sebagai
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ruang aman (safe space) yang memungkinkan peserta mengungkapkan
pengalaman yang sebelumnya jarang diartikulasikan, seperti beban
pengasuhan, tekanan ekonomi, serta rasa lelah berkepanjangan akibat peran
ganda. Keterbukaan dalam berbagi pengalaman ini menunjukkan
pentingnya dimensi afektif dalam proses pembelajaran, karena dapat
memperkuat hubungan antarindividu sekaligus mendorong terciptanya
solidaritas dan dukungan emosional di antara peserta, seperti terlihat pada
Gambar 2.

Gambar 2. Peserta mengikuti sesi edukasi interaktif
secara aktif di lokasi kegiatan

Interaksi tersebut memperkuat posisi edukasi bukan hanya sebagai
media transfer pengetahuan, tetapi juga sebagai medium penguatan
psikososial. Dinamika yang tercipta selama sesi memungkinkan peserta
mengartikulasikan pengalaman pribadi terkait beban pengasuhan, tekanan
ekonomi, dan kelelahan akibat peran ganda secara lebih terbuka. Proses ini
tidak hanya menghasilkan peningkatan pemahaman konseptual, tetapi juga
memfasilitasi terbentuknya kesadaran kolektif, solidaritas, serta dukungan
sosial di antara peserta. Hasil temuan ini menegaskan bahwa intervensi
edukatif berperan ganda, yakni mengembangkan literasi kesehatan
sekaligus menyediakan ruang aman yang mendukung pemberdayaan
perempuan dalam konteks sosial-budaya mereka.

3. Evaluasi Hasil Pelaksanaan

Hasil evaluasi memperlihatkan adanya peningkatan pemahaman yang
signifikan setelah intervensi edukasi dilaksanakan. Dari total 40 peserta,
hanya 12 orang (30%) yang pada tahap pre-test menunjukkan kesadaran
mengenai pentingnya menjaga kesehatan jiwa-raga, sementara setelah
kegiatan jumlah tersebut meningkat menjadi 30 orang (75%). Distribusi
perubahan ini dapat dilihat pada Tabel 1, yang memperlihatkan pergeseran
kategori “memahami” dan “belum memahami” sebelum dan sesudah
intervensi. Penyajian data kuantitatif ini membantu menunjukkan secara
terukur efektivitas program edukasi partisipatif yang dirancang.
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Tabel 1. Perubahan tingkat pemahaman peserta terkait kesehatan jiwa-raga
sebelum dan sesudah edukasi

Tahap Total Menunjukkan Belum Menunjukkan
Evaluasi Peserta Pemahamann(%) Pemahamann(%)
Pre-test 40 12 (30%) 28 (70%)
Post-test 40 30 (75%) 10 (25%)

Berdasarkan hasil pre-test, hanya 12 orang (30%) peserta yang mampu
menjelaskan keterkaitan antara kesehatan pikiran dan tubuh atau
menyebutkan strategi tertentu dalam menghadapi stres serta kelelahan
reproduktif. Sebagian besar lainnya (70%) memberikan jawaban normatif,
seperti menganggap kelelahan sebagai hal wajar tanpa menyebutkan
langkah pengelolaan. Setelah intervensi, jumlah peserta yang menunjukkan
pemahaman meningkat menjadi 30 orang (75%), sementara yang belum
memahami menurun menjadi 25%. Peningkatan ini memperlihatkan
efektivitas edukasi dalam memperluas kesadaran peserta terhadap
pentingnya keseimbangan jiwa-raga dan strategi menghadapi tekanan
dalam kehidupan sehari-hari.

Peningkatan yang terlihat dalam data kuantitatif pada Tabel 1 diperkaya
dengan data kualitatif dari jawaban peserta. Pada tahap pre-test, mayoritas
peserta masih memandang stres dan kelelahan sebagai bagian wajar dari
rutinitas sehari-hari yang tidak perlu ditangani secara khusus. Hal ini
tampak dari pernyataan seperti “Saya kira yang penting itu makan teratur
saja, belum pernah mikir soal kesehatan pikiran” serta “Kalau capek ya
wajar, namanya kerja dan ngurus rumah tangga.” Kutipan tersebut
menegaskan rendahnya kesadaran mengenai pentingnya aspek kesehatan
mental, sekaligus menunjukkan adanya penormalan terhadap kelelahan
fisik dan emosional sebagai konsekuensi peran ganda perempuan.

Setelah intervensi, hasil post-test memperlihatkan pergeseran cara
pandang peserta yang lebih reflektif dan kritis terhadap keseimbangan jiwa-
raga. Beberapa pernyataan menunjukkan kesadaran baru, misalnya
“lTernyata capek itu bukan cuma badan, tapi juga pikiran. Saya harus mulai
istirahat kalau stres” atau “Baru tahu kalau sakit saat haid bisa jadi tanda
tubuh butuh perhatian.” Bahkan, muncul pula komitmen untuk
menyebarkan informasi kepada lingkungan sekitar, seperti terlihat dalam
kutipan “Saya mau cerita ke tetangga tentang pentingnya jaga kesehatan
Jiwa juga.” Data kualitatif ini melengkapi temuan kuantitatif dengan
memberikan gambaran mendalam mengenai perubahan sikap dan niat
bertindak setelah kegiatan edukasi berlangsung.

Perpaduan hasil analisis kuantitatif dan kualitatif memperlihatkan
bahwa intervensi edukasi partisipatif tidak hanya meningkatkan
pemahaman konseptual peserta, tetapi juga mendorong terjadinya refleksi
pribadi, perubahan sikap, dan kesiapan untuk bertindak. Temuan ini
menunjukkan bahwa strategi pembelajaran yang menekankan keterlibatan
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aktif peserta dan menggunakan bahasa pengalaman lebih efektif dalam
membangun kesadaran kritis. Selain itu, kutipan naratif memberikan bukti
bahwa pembelajaran tidak berhenti pada tataran kognitif, melainkan
menyentuh aspek afektif yang penting untuk mendukung transformasi
perilaku dalam konteks sosial budaya perempuan pekerja pesisir.

Temuan dari kegiatan ini sejalan dengan literatur yang menekankan
efektivitas pendekatan edukatif berbasis pengalaman dalam memperkuat
ketahanan psikososial perempuan. Pendekatan ini memungkinkan peserta
untuk mengaitkan informasi kesehatan dengan konteks kehidupan mereka
secara langsung, sehingga memfasilitasi pembelajaran yang bersifat reflektif
dan transformatif (Maringga & Ivantarina, 2023; Sulistyarini, 2020). Dalam
kerangka transformative health education, perubahan perilaku lebih
mungkin tercapai apabila individu merasa terlibat secara emosional,
memahami relevansi materi secara personal, dan memperoleh dukungan
sosial selama proses belajar berlangsung.

Peningkatan literasi kesehatan, terutama dalam aspek kesehatan jiwa
dan reproduksi, berkontribusi pada penguatan kapasitas individu dan
keluarga dalam mengambil keputusan kesehatan yang tepat. Hal ini relevan
dengan hasil kajian terdahulu, yang menunjukkan bahwa perempuan
dengan literasi kesehatan yang baik berperan strategis dalam meningkatkan
status gizi dan kesejahteraan rumah tangga (Teddu & Ahmad, 2023). Dengan
demikian, edukasi yang efektif bukan hanya mentransfer pengetahuan,
tetapi juga memberdayakan peserta secara psikososial dan struktural.

Literatur terdahulu menegaskan pentingnya intervensi yang bersifat
sensitif gender, berbasis komunitas, dan mempertimbangkan dinamika
sosial-budaya dalam merancang strategi promosi kesehatan (Karlina, 2019).
Intervensi yang interaktif dan partisipatif, seperti yang dilakukan dalam
program ini, memungkinkan peserta untuk menyuarakan pengalaman,
membangun solidaritas, dan merefleksikan tantangan kesehatan yang
selama ini terinternalisasi sebagai beban pribadi.

Keberhasilan program edukasi pada perempuan pekerja informal di
pesisir perbukitan, ditunjukkan bukan hanya oleh peningkatan pemahaman
peserta, tetapi juga oleh munculnya kesadaran kolektif dan keberanian
untuk mendiskusikan topik-topik sensitif seperti stres, beban emosional, dan
kesehatan reproduksi. Keterbukaan peserta selama sesi diskusi
menunjukkan bahwa intervensi berbasis pendekatan reflektif mampu
menciptakan ruang aman (safe space) yang mendukung proses
pemberdayaan. Temuan ini menunjukkan bahwa kegiatan berhasil mencapai
tyuan yang ditetapkan, yaitu mendorong peningkatan kesadaran,
pemahaman, dan sikap positif peserta terhadap kesehatan mental dan
reproduksi.
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D. SIMPULAN DAN SARAN

Edukasi terpadu berbasis partisipatif tentang kesehatan mental dan
reproduksi terbukti efektif meningkatkan kesadaran, pemahaman, dan sikap
positif perempuan pekerja informal di wilayah pesisir perbukitan
menunjukkan adanya peningkatan pemahaman mengenai pentingnya
menjaga kesehatan pikiran dan tubuh serta cara menghadapi stres dan
kelelahan reproduktif. Persentase peserta yang memahami meningkat dari
30% pada tahap pre-test menjadi 75% setelah intervensi. Pendekatan yang
kontekstual dan reflektif mendorong perubahan sikap, membuka ruang
dialog, serta mendukung proses pemberdayaan. Program serupa dapat
direplikasi di wilayah lain dengan penguatan modul, kolaborasi lintas sektor,
serta pemantauan berkelanjutan.
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