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Kesetaraan Gender dalam Penurtinan Angka Kematian [hu (AKI) di Jember

PERAN perempuan {ibu} da-
Tan: hesehatan sangat vital ter-
lalanumendukung kese-
K ddan balita dan kelu-
pada umumnva, fbu me-
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« Tioniar adalah permasalah-
11 bvsa kit pecabkan da-
relisi geneder, Gender ada-
sitkan nilsl sosial dari
wavarakat tentang peran la-
{ikt dun peran perenipuan
botaka pada masyarakat
iavab wvtenti, Gender ini
sebeda antara masya-
di satu wilavah dengan
£ L, mengingat bl ind
b davd hastl bentukan

si penvedin kesehatan

secara sosial dan budava masya-
rakat setempat. Maka tidak he-
ran ketika di fember yang nota-
bene sebagian besar masyarakar

berasal dari suku Madura dan_

Jawa memiliki nilai relasi gender
vang berbeda- beda dan ber-
dampak pada akses perempuan
terhadap pelavanan kesehatan,
vang ujung-ufungnya bisa dili-
hatdari indikator Angka Keroa-
tian Ibu [AKI).

Herbagat upava telah dilakudan
oleh pemerintah untuk menckan
AKL i anteranva adalah mela-
{ul program Safe Motherhood
{1988}, Gerakan sayang lbu
{1996}, Program Making Preg-
nancy Safer (2001}, dan program
Jaminan Persalinan arau fum-
persal {2011). Yang terbary,
Kementrian kesehatan Rl men-

canangkan program Penguatan

SDM dan alat kesehatan di fa-
silitas layanan kesehatan, dan
meningkatkan kesadaran m
rakat melalui 9.005 Puskesmas,
terdiri dard Puskesmas non tem-
pat tidur (17}, Puskesmas TT
PONED (pelavanan obstetri
nieonatal emergensi dasarj dan
Puskesmas T non PONED, vang
tersebar di seluruh kecarnatan
di Indonesia. Puskesmas pem-
bantu dan pos kesehatan desa
vang ada di desa-desa, akan
tebih difungsikan dalam mem-
berikan pelayanan Keschatan
Thu dan Anak (KIA} dan KB vang
bersifat promotif, preventif dan

pengobatansederhana termasuk
deteksi dini faktor risiko dan
penyiapan rujukannya adalsh
datam rangka memastikan ibu

hamil mengakseslayanan kese-

hatan vang memadal.
Nanundemikian ARLdi Indo-
nesia masibitetap tinggd, Hal ini
bisu jadidisebabkan oleh belum
terpecahikan seluruh fakzor pe-
nyvebab AK] vang tidak hanva
terbutas pada masalah rendabnya
status kehamilan (heresiko ting-
g1} gizi, keteriangkavan masya-
rakat akan pelavanan vang bers
kualitas, tingkat perekonomian,
pendidikan, serta masalah so-
stal budaya yang termasuk di
dalamaya ketimpangan gender
dalam masvarakat kita. .
Ketimpangan gender dapat
dicermari dari analisis terhadap
kondisi dan posisi perempuan

vang relatif tentinggal dibanding
laki-laki dalam berbagai aspek

kehidupan. Dalam keluarga, ibu
merupakan kelompokyang pa-
ling rentan dan peka terhadap
berbagai masalah kesehatan,
herupa kejadian kesakitan (mor-
biditas) dan gangguan giz (mal
nutrisi). vangseringkali berakhic
dengan kecacatan (dbsability)
atau kematian (mortalitus), Se-
fain memiliki fungst reproduksi
{menstruasi, hamil, melahirkan
dan menyusui), ibu juga memi-
Tiki fungsi produksi, terutama
mereka yang memiliki kesibukan
untuk membantu suarni dalam
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mencari nafkah. Perempuan
{ibu) memeriukan perawatan
kesehatan baik pada saat men-
jalankan fungsi reproduksi mau-
pun fungsi produbsinya. Peraws-
tan terhadap penvakit akibat

 kegiatan reprodukst, termasuk

penyakit akibat hubungan ke-
Tamin dan AIDS membutuhkan
perawatan kesehatan yangkom-

-prehensif bagi perempuan.

Angka Kematian Ibu (AKY)
merupakansalah satu indikator
kesetaraan gender, yang mien-
cerminkan tingkat derajat kese-
hatan perempuan. Persoalan
kematian ibu yang lazim dibi-
carakan adalah karena masalaly
medis, yaitu pendarahan, kera.
cunan keharilan vang disertal
kejang-kejang, aborsi, dan in-
feksi, Selain masalah medis,
tingginya kematian ibu juga
karena masalah ketidaksetaraan
gender, nilai budaya, perekono-
mian sertarendahnya pechatian

- laki-laki terhadap ibu hamil dan
| melahitkan. Oleh karenia it
- pandangan yang menganggap
kehamilan adalab peristiwa
. alamniah perlu ditbah secara
sosiokuftural agar perempuan
| dapat perhatian dat masvarakat.
_ Faktor lain yang juga cukup
penting adalah masalah pem-
berdavaan perempuan yang
tidak begitu baik, latar belakang
pendidikan, sosial ekonosi ke-
Inarga, lingkungan masyarakat
. dan politik, serta kebijakan. Se-
‘hingga kaum lelaki pun dituntut
harus berupava tkut aktif dalam
 segala permasalatian bidang
- reproduksi secaralebih bertang

i

yang dapat dilakukan unu
_membantu kaum laki-laki (sus

reproduksi istrinyadi antaranya
_adalah (1} Memberikan infor
- masi vang lengkap kepada la-
- ki-laki; (2) Melibatkap laki-laki
- dalam merencanakan persalinan;
3) Mellbatkan laki-laki dalam
; (4] Mevakinkan laki-laki
 pertunya bersatin dengan ban-
tuan bidan; {5) Memastikan
laki-faki mengenal tanda-tanda
komplikasi kelamilan dan per-
salinan; (6] Mengajak kaum
laki-laki untuk menemaniistrinya
ke fasilitas kesehatan; (7] Meva-
- kinkan laki-laki untuk menjamin
| dstri mereka agar cukup istirahat;
f’(8) Mendorong laki-laki agar istsi
' mereka mengkonsumsi hakanan
L

gung jawab, Ada beberapa hal

- mi) agar mendukung kesehatan

bergizg (g Mendorong agar la-
Ktk gpar membanty meng-
Aan tugas-tugas rumah yang
SESURE{19) Meyakinkan laki-Ta-
°f URtuk merujuk istrinya jika
dipertukag: serta{11) Mendorong

{aki-lak ik membanta istrinya

Seielah persalinan.

“Ngan meningkatkan peran
1aKi-lak (suami) dalam menja-
gakeseharn istri, diharapakan
ddpat meningkatkan kualitas
04p perempuan minimal da-
130 linglyp keluarga, Hal ini

“dampak pada penurunan
0gks kesakitan dan kematian
10, Yang herarti pula pada ada-
YA Peningkatan angka harapan
E: idup perempuan Indonesia.
FeTehpyan memiliki hak untuk
‘:‘“‘mﬁmaa‘ standar tertinggi vang
4Dt dicapai dalam hal kese-
DR fisik dan mental. Kenik-
UI4EAN aras hak inf penting untuk
kehidupan dan kebaikan mere-
Ka Serey Lemampuan mereka
UMK herpartisipasi dalam
SelUTuh egiatan masyarakat dan
Kebidupan pribadi,

. Uisan ini memberikan gam-
banan hahwa masih banyak
Kelifipangan gender vang dialami
f’k"‘- iby dan herdampak pada
kondisi kosehatan mereka, Kon-
disiini dapat rerjadi akibat dari
Kemiskinan yang menimpa pe-
FeRIDUan (i Kabupaten Jember,
R"“d‘dhnya kontiol perempuan
terbadap et keluarga dan sum-
berdayy adalah pendorong ter-

jebaknya perempuan dalam
lingkaran kemiskinan. Sudah
saatnya perempuan memiliki
kesetaraan dengan faki-laki da-
fam pengelolaan sumberdaya
dalam keluarga, termasuk peng-
gunaannya dalam bidang kese-
hatan yang tercermin di tingkat
rumah fanggs, perempuan dan
{aki-laki mempunyal alokasi yang
sama untuk mengakses pelayanan
kesehatan, dan di tingkat ekono-
i, perempuan dan laki-laki
mempunyai kemampuan yang
sama untuk membelanjakan
pendapatannya untuk keperiu-
an kesehatan,

Maka dari itu, diperiukan upaya
vang komprehensif pada stake-
holder terkait baik Bupati, Ba-
pedda, Dinas Kesehatan, Dinas
Pemberdayaan Perempuan dan
KB, Dinas Pendidikan Kabupa-
ten jember dalam memirunkan
AKI dengan menyusan program
guna mempromosikan konsep
tanggung jawab bersama anta-
ra perempuan dan laki-laki da-
Jam kesehatan keluarga dan
masyarakat,

*) Penulis adalah dosen di
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