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ABSTRAK

Akses layanan kesehatan pada kelompok marginal, khususnya anak Wanita Pekerja Seks (WPS), masih
menjadi tantangan di wilayah kerja Puskesmas Kretek, Bantul, Yogyakarta. Terdapat populasi
pendatang WPS (Wanita Pekerja Seks) dengan anak tidak memiliki akta kelahiran di wilayah kerja
Puskesmas Kretek dan mobilitas yang tinggi menyulitkan mereka untuk mengakses layanan kesehatan
secara continue. Sehingga mereka lebih rentan terhadap masalah kesehatan dan lebih terbatas dalam
mendapatkan layanan kesehatan. Studi ini bertujuan mengidentifikasi strategi promosi kesehatan dalam
meningkatkan akses layanan kesehatan bagi anak WPS. Penelitian ini menggunakan metode kualitatif
dengan pendekatan studi kasus. Data dikumpulkan melalui wawancara mendalam pada lima informan
dan observasi partisipasi. Informan penelitian yaitu tenaga promosi kesehatan, kader kesehatan, pamong
kelurahan, WPS 1 dan WPS 2. Analisis data menggunakan open code dan dilakukan secara tematik.
Strategi promosi kesehatan untuk meningkatkan akses layanan kesehatan kelompok marginal
mencakup dvokasi, dukungan sosial yang terintegrasi pada pelayanan kesehatan secara umum. Namun,
terdapat Inovasi “Getek Puspita” yang dikembangkan untuk pencegahan penyakit HIV/AIDS pada anak
WPS. Strategi Promosi Kesehatan yang dilakukan oleh Puskesmas Kretek sudah berjakan dengan baik,
tetapi masih ditemukan hambatan seperti kurangnya kesadaran populasi pendatang akan kesehatan,
kurangnya partisipasi pendatang dalam mengikuti program kesehatan. Sehingga diperlukan penguatan
program strategi promosi kesehatan yang lebih inklusif dan berkelanjutan khususnya ditujukan kepada
populasi pendatang, seperti edukasi kesehatan dengan media visual dan bahasa yang sederhana,
disampaikan secara langsung melalui kader atau relawan yang memahami dinamika sosial kelompok
marginal

Kata kunci : akses layanan kesehatan, anak WPS, kelompok marginal, strategi promosi kesehatan

ABSTRACT

Access to health services among marginalized groups, particularly children of Female Sex Workers
(FSWs), remains a challenge within the working area of Kretek Community Health Center (Puskesmas
Kretek), Bantul, Yogyakarta. This study aims to identify health promotion strategies to improve access
to healthcare services for children of FSWs. This qualitative research employed a case study approach.
Data were collected through in-depth interviews with five informants and participant observation. The
informants included a health promotion officer, a health cadre, a village officer, and two FSWs. Data
analysis was conducted thematically using open coding. The identified health promotion strategies to
increase healthcare access for marginalized groups include advocacy and social support integrated
into general health services. Additionally, the innovation “Getek Puspita” was developed as an effort
to prevent HIV/AIDS among the children of FSWs. Although the health promotion strategies
implemented by Puskesmas Kretek have shown promising progress, several challenges remain, such as
low health awareness among the migrant population and their limited participation in health programs.
Therefore, it is necessary to strengthen health promotion strategies that are more inclusive and
sustainable, particularly targeting migrant populations, such as using health education with visual
media and simple language, delivered directly by cadres or volunteers who understand the social
dynamics of marginalized groups.

Keywords : health promotion strategies, healthcare access, marginalized groups, children of WPS
(Female Sex Workers)
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PENDAHULUAN

Sehat merupakan keadaan yang sempurna baik secara mental, fisik, maupun sosial, tidak
hanya terbebas dari suatu penyakit atau kecacatan. Kesehatan menjadi kebutuhan utama
manusia. Maka, suatu negara mempunyai peran atau tanggung jawab untuk menjamin
kesehatan masyarakat secara menyeluruh berupa pemberian layanan kesehatan (Fikri, 2023).
Negara menjamin hak setiap warga negara untuk mewujudkan kehidupan yang baik, sehat,
serta sejahtera lahir dan batin demi tercapainya tujuan nasional (UU No 17 Tahun 2023).
Layanan Kesehatan pada dasarnya mengutamakan layanan kesehatan promotive dan preventive
(Wiharto, 2019). Anak-anak WPS termasuk kelompok rentan yang memerlukan jaminan
kesehatan (Fikri, 2023) Fasilitas kesehatan dasar mencakup layanan medis dasar, pemeriksaan
diagnosis, pengobatan, dan perawatan dengan kondisi medis yang umum. Di Indonesia,
fasilitas ini tersedia di Puskesmas dan beberapa klinik kesehatan. Berdasarkan Statistik
Kependudukan DIY, Jumlah penduduk menurut kepemilikan akta kelahiran semua usia di
Kecamatan Kretek, terdapat 12.725 orang tidak memiliki akta kelahiran. Sehingga
memungkinkan mereka lebih rentan terhadap masalah kesehatan dan lebih terbatas dalam
mendapatkan layanan kesehatan yang mereka perlukan (Mudayana et al., 2022).

Wanita Pekerja Seks (WPS) seringkali berpindah-pindah tempat dan tidak memiliki tempat
tinggal tetap. Kondisi mobilitas yang tinggi menyulitkan mereka untuk mengakses layanan
kesehatan secara continue. Selain itu, stigma sosial yang masih melekat pada profesi mereka
membuat Wanita Pekerja Seks (WPS) merasa enggan untuk mencari bantuan. Akibatnya,
pengetahuan mereka tentang program-program kesehatan yang ada seringkali terbatas,
sehingga mereka kurang memanfaatkan layanan kesehatan yang tersedia. Peningkatkan akses
pelayanan kesehatan pada anak-anak dari Wanita Pekerja Seks (WPS) dapat dilakukan dengan
menggunakan five level of prevention seperti rehabilitasi, pembatasan disabilitas, deteksi dini
dan dan perawatan segera yang mendukung, proteksi spesifik serta promosi kesehatan. Promosi
Kesehatan memiliki tujuan dalam memampukan masyarakat untuk mencapai derajat kesehatan
setinggi-tingginya melalui advokasi, bina suasana dan melakukan pemberdayaan masyarakat
(Susanto, 2019).

Berdasarkan hasil studi pendahuluan di Desa Parangtritis, Kecamatan Kretek, Kabupaten
Bantul pada Bulan Desember 2023, ditemukan bahwa upaya pelayanan kesehatan dasar pada
kelompok marginal yaitu anak-anak WPS masih sangat terbatas. Kelompok marginal (anak-
anak WPS) belum mendapatkan akses pelayanan kesehatan primer dasar seperti pengobatan,
deteksi dini, dan proteksi spesifik. Penelitian ini bertujuan untuk mengidentifikasi strategi
promosi kesehatan dalam meningkatan akses layanan kesehatan pada anak WPS (Wanita
Pekerja Seks) di wilayah kerja Puskesmas Kretek, Kabupaten Bantul Yogyakarta.

METODE

Jenis penelitian ini menggunakan metode kualitatif untuk memahami fenomena atau gejala
sosial secara mendalam dan detail. Penelitian ini menggunakan pendekatan studi kasus.
Penelitian ini dilaksanakan pada bulan Mei-Juni 2024 di Kecamatan Kretek, Bantul, D.I
Yogyakarta. Terdapat lima orang informan penelitian yaitu tenaga promosi kesehatan
Puskesmas Kretek sebagai informan kunci, dua informan triangulasi yaitu pamong kelurahan,
dan kader kesehatan.Selanjutnya, informan pendukung yaitu dua WPS dengan anak laki-laki
dan perempuan yang merupakan masyarakat pendatang dan telah tinggal minimal 6 bulan.
Pengumpulan data dilakukan melalui wawancara mendalam dan observasi. Alat bantu
penelitian terdiri dari pedoman wawancara, buku catatan, balpoin dan alat perekam. Analisis
data menggunakan aplikasi OpenCode 4.05. Penelitian ini telah mendapatkan surat keterangan
etik dari Universitas Ahmad Dahlan nomor 012405088
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Program Promosi Kesehatan Dalam Meningkatkan Akses Layanan Kesehatan Anak
WPS di Puskesmas Kretek

Puskesmas Kretek memberikan layanan HIV dan IMS dalam gedung yang terdiri dari
pemeriksaan HIV, pemeriksaan IMS, dan PDP (Perawatan, Dukungan dan Pengobatan) HIV
bagi ODHA. Selain mendapatkan pengobatan, ODHA juga memerlukan pemantauan
pengobatan dengan pemeriksaan viral load secara berkala. Puskesmas Kretek menggunakan
platform media sosial berupa layanan pesan singkat melalui SMS dan Whatsapp untuk
memudahkan pasien dalam mengakses pemeriksaan sesuai jadwal. Layanan HIV dan IMS luar
gedung di Puskesmas Kretek terdiri dari VCT (Voluntary Councelling and Testing) Mobile dan
IMS Mobile yang bersifat one stop service yang dilakukan secara Mobile di tempat-tempat
populasi kunci. Setelah dilakukan pemeriksaan, pasien langsung mendapatkan konseling
secara pribadi dan pengobatan IMS bila dibutuhkan. Pada penemuan kasus HIV baru,
dilanjutkan rujukan ke puskesmas untuk mendapatkan pananganan lebih lanjut.

Inovasi Promosi Kesehatan Dalam Meningkatkan Akses Layanan Kesehatan Anak WPS
di Puskesmas Kretek

Puskesmas Kretek membentuk upaya pelayanan HIV dan IMS yang dikemas secara
menarik dan mudah diakses dengan nama GETEK PUSPITA yang merupakan (Gerakan
Puskesmas Kretek dalam Penanggulangan Skrining dan Terapis IMS dan HIV AIDS).
Puskesmas Kretek memfasilitasi program ini mulai dari pendaftaran, kemudian dilakukan
konseling oleh konselor dan memastikan pasien bersedia atau tidak untuk dilakukan
pemeriksaan IMS dan pemeriksaan HIV atau pemeriksaan IMS dan HIV sekaligus. Inovasi
GETEK PUSPITA ini berjalan di dalam maupun di luar gedung. Inovasi di dalam Gedung
terdiri dari NOVIRA PANDA dan NOPELA PANDHA. Sedangkan inovasi GETEK PUSPITA
di luar Gedung terdiri dari PEPES CIMOLEK dan V-SMART. (gambar 1).
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Gambar 1. Program Inovasi GETEK PUSPITA
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Strategi Advokasi Dalam Meningkatkan Akses Layanan Kesehatan Anak WPS di
Puskesmas Kretek

Pendekatan Advokasi yang dilakukan oleh Puskesmas Kretek adalah Bottom Up-Top
Down kepada karyawan instansi terkait dan atau melakukan pendekatan kepada pimpinan
instansi terkait secara langsung.

“Iya,....Bila advokasi gagal, cara terakhir ya nanti kalo dari karyawan belum bisa
menguatkan ya nanti lapor ke kepala. kita kan ada pimpinan, pimpinannya juga bisa
mendorong” (Staf Promkes)

Puskesmas Kretek juga telah melaksanakan advokasi berupa VCT IMS Mobile (Voluntary
Coucelling and Testing) mobile dan V-SMART (VCT Mobile Bersama Lintas Sektor).
Program-program ini bertujuan untuk menjangkau lebih banyak masyarakat, termasuk
kelompok-kelompok rentan seperti anak WPS (Wanita Pekerja Seks), guna memberikan
layanan pemeriksaan infeksi menular seksual (IMS) secara mobile dan terintegrasi dengan
berbagai sektor. Berikut ini secara hasil analisis data kualitatif melalui tabel koding yang
menunjukkan temuan penting seperti strategi dan pendekatan advokasi yang dilakukan,
tantangan yang dihadapi, pesan yang disampaikan dalam meningkatkan layanan kesehatan
anak dari WPS (tabel 1).

Tabel 1. Strategi Advokasi Dalam Meningkatkan Akses Layanan Kesehatan di Puskesmas
Kretek
Code Category Core Category Theme
Pemangku Wilayah Sasaran Advokasi Strategi Advokasi Strategi Promosi
Lurah Kesehatan
Camat
Bottom Up-Top Down Pendekatan Advokasi
Lobbying
Sowan

Ngobrol Santai

Pelaksanaan VCT IMS Mobile Pesan Advokasi
V-SMART
VCT IMS Mobile Linsek

Visit Mobile Linsek Hasil Advokasi
V-SMART

Wilayah kerja dengan populasi  Tantangan Advokasi
terbanyak

Wilayah kerja dengan
kelurahan terbanyak

Program kelurahan fokus pada
pembangunan

Program Kesehatan bukan
prioritas

Setiap dusun memiliki prioritas
program tersendiri

Ganti pimpinan ganti
konsep/kebijakan

Strategi Dukungan Sosial Dalam Meningkatkan Akses Layanan Kesehatan Anak WPS di
Puskesmas Kretek

Puskesmas Kretek telah melakukan berbagai pembinaan dan dukungan sosial dalam upaya
meningkatkan akses layanan kesehatan anak WPS dengan seperti pembinaan secara individu
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kepada tokoh agama dan masyarakat serta pembinaan kelompok kepada kader dan karang
taruna. Hasil analisis data secara detail dapat dilihat pada tabel 2.

Tabel 2. Dukungan Sosial Dalam Meningkatkan Akses Layanan Kesehatan Anak WPS di
Puskesmas Kretek
Code Category Core Category Theme
Dilaksanakan secara continue ~ Pembinaan Kader Strategi Dukungan Program Promosi
Banyak informasi dan materi Sosial Kesehat di PKM
yang disampaikan Kretek

Seminar dan training
Tanggapan dan aksi cepat
penanggulangan HIV
Pelatihan ~ sesuai  dengan
ketentuan puskesmas
Imunisasi Bayi Balita Anak
Pin Polio

Kanker Servix

Penanganan dini PTM

(Penyakit Tidak Menular)
Kesehatan Reprodusi Pembinaan
Kesehatan Jiwa Karangtaruna

Gawat Darurat Kesehatan

Sosialisai Kebijakan Pembinaan Tokoh
Dukungan lintas sektor Masyarakat
Menyisipkan edukasi

Kesehatan

Strategi Pemberdayaan Masyarakat Dalam Meningkatkan Akses Layanan Kesehatan
Anak WPS (Wanita Pekerja Seks) di Puskesmas Kretek

Puskesmas Kretek telah menginisiasi program pemberdayaan masyarakat dengan nama
program SUNDA KELAPA (Dusun sadar kepada Penanggulangan HIV AIDS). Seperti kuotasi
berikut ini :

“...Pemberdayaan yang buat SUNDA KELAPA namanya, Dusun Sadar Penanggulangan
HIV AIDS. Itu sasarannya desa-desa yang kawasan pesisir. ...kita kasih sesuluh informasi
terkait itu, bagaimana apa maksudnya tanggapan maksudnya aksi cepatnya ketika memang
ada kasus yag seperti itu, stigma harus bagaimana gitu.” (Staf Promeks)

Pembentukan kader SUNDA KELAPA dimulai dengan pelatihan mengenai apa itu HIV
AIDS, cara penularan, pencegahan dan juga pengobatan. Inovasi ini dilakukan secara
berkesinambungan, dengan adanya penyegaran informasi mengenai HIV AIDS pada kader-
kader tersebut. Tahapan inisisasi program pemberdayaan di sajikan pada tabel 3.

Tabel 3. Strategi Pemberdayaan Masyarakat Dalam Meningkatkan Akses Layanan
Kesehatan Anak WPS di Puskesmas Kretek

No Program Aksi Target Capaian

1 Terpilih 1 dusun percontohan inovasi SUNDA  100% 100% (Dusun terpilih yaitu
KELAPA Mancingan)
Pelatihan kader HIV 20 orang (100%) 20 orang (100%)

3 Deklarasi dusun SUNDA KELAPA terpilih 100% 100% (Dusun terpilih yaitu

Mancingan)
4 Peningkatan pengetahuan HIV di masyarakat Meningkat Meningkat
5 Penurunan stigma dan diskriminasi Menurun Menurun
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PEMBAHASAN

Strategi Advokasi Dalam Meningkatkan Akses Layanan Kesehatan Anak WPS (Wanita
Pekerja Seks)

Promosi Kesehatan merupakan program esensial dari Upaya Kesehatan Masyarakat yang
wajib dimiliki Puskesmas. Fungsi dari Promosi Kesehatan adalah sebagai penggerak
masyarakat untuk mencegah penyakit dan meningkatkan kesehatan setiap individu, keluarga
serta lingkungan secara mandiri dan mengembangkan program kesehatan masyarakat
(Nurmala et al., 2019). Promosi Kesehatan di Puskesmas Kretek dibagi menjadi promosi
kesehatan di dalam Gedung dan di luar Gedung. Promosi Kesehatan dalam gedung merupakan
tanggung jawab bersama, tidak hanya tenaga promosi kesehatan saja tetapi melibatkan semua
lini petugas kesehatan.

Strategi advokasi dalam dalam promosi kesehatan di Puskesmas Kretek memiliki beberapa
kategori seperti sasaran advokasi, pendekatan advokasi, pesan advokasi, hasil advokasi, dan
tantangan advokasi. Advokasi adalah upaya untuk mempengaruhi kebijakan publik melalui
berbagai bentuk komunikasi persuasif. Upaya ini berupa strategis yang terencana untuk
mendapatkan komitmen dan dukungan dari pihak-pihak yang terkait (Stakeholder) (Suryani &
Yandrizal, 2022). Advokasi dapat mempengaruhi keputusan di organisasi lokal, provinsi,
nasional, dan internasional dengan menggunakan strategi seperti lobi, pemasaran informasi,
pendidikan, dan komunikasi, serta pengorganisasian masyarakat. (Nindatu, 2019). Dalam
penelitian (Suryani & Yandrizal, 2022) dijelaskan sasaran utama advokasi adalah para pembuat
atau penentu kebijakan (policy makers) dan para pembuat keputusan (decision makers). Sejalan
dengan penelitian (Ramiza et al., 2021) menyatakan bahwa petugas Puskesmas Kampar Kiri
Hilir telah melakukan dan melaksanakan advokasi kepada pembuat kebijakan dalam hal ini
Kepala Desa, dan camat.

Pendekatan advokasi yang dilakukan oleh Puskesmas Kretek adalah Bottom Up-Top
Down kepada karyawan instansi terkait dan atau melakukan pendekatan kepada pimpinan
instansi terkait secara langsung. Dalam penelitian (Suryani & Yandrizal, 2022) dijelaskan
pendekatan lobbying pada kegiatan advokasi Puskesmas Kretek, dilakukan dengan Lobi Politik
yaitu kegiatan berbincang-bincang secara informal dengan para pejabat untuk
menginformasikan dan membahas masalah dan program kesehatan yang akan dilaksanakan.
Penelitian yang dilakukan oleh (Haryuni et al., 2022) menyebutkan Satgas Jogo Tonggo Desa
Sidorejo melakukan upaya yaitu dengan menggandeng pihak Puskesmas Bendosari dan Dinas
Kesehatan Kabupaten Sukoharjo untuk bersosialisasi kepada masyarakat agar masyarakat lebih
percaya bahaya Covid-19 apabila pihak yang lebih berkompeten yang memberi tahu serta
anggota Satgas Jogo Tonggo dan Pemerintah memberi contoh kepada masyarakat untuk selalu
melaksanakan protokol kesehatan. Penelitian yang dilakukan oleh (Suhaela & Hasan, 2021)
juga menyebutkan Puskesmas Antang Makasar telah mewujudkan kegiatan atau pendekatan
dalam penerapan advokasi, melalui lobbying/pendekatan dengan melibatkan Dinas Kesehatan
Kota Makassar dan pelatihan peningkatan kemampuan beradvokasi.

Puskesmas Kretek telah gencar mengkampanyekan berbagai program kesehatan, termasuk
GERMAS dan PHBS, untuk meningkatkan kesadaran masyarakat. Selain itu, Puskesmas
Kretek juga telah melaksanakan advokasi berupa VCT IMS Mobile (Voluntary Coucelling and
Testing) mobile dan V-SMART (VCT Mobile Bersama Lintas Sektor). Program-program ini
bertujuan untuk menjangkau lebih banyak masyarakat, termasuk kelompok-kelompok rentan
seperti anak WPS (Wanita Pekerja Seks), guna memberikan layanan pemeriksaan infeksi
menular seksual (IMS) secara mobile dan terintegrasi dengan berbagai sektor. Hasil dari
advokasi yang telah dilakukan oleh Puskesmas Kretek selama kurun waktu lima tahun terakhir
yaitu telah berhasil meningkatkan efektivitas program V-SMART. Kolaborasi lintas program
dan lintas sektor, melibatkan Camat, Polsek, Lurah, LSM, teman sebaya, dan relawan, telah
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memperkuat program ini. Hasilnya, cakupan layanan V-SMART semakin meluas, menjangkau
lebih banyak individu yang membutuhkan.

Penelitian yang dilakukan oleh (Aliftitah & Oktavianisya, 2021), hasil dari kegiatan
advokasi karang taruna sadar sehat lansia di kota sumenep berdampak baik dan meningkat.
Terdapat 60% lansia yang memeriksakan diri pada kader kesehatan. Hasil penelitian yang
dilakukan oleh (Rodiyah & Putri, 2024) menyebutkan kinerja inovasi Puskesmas dalam
pelayanan program ‘Sejiwa dengan Jempol’ ditunjukkan dengan kunjungan ibu hamil yang
meningkat 2 kali lipat, program P4K (Program Perencanaan Persalinan dan Pencegahan
Komplikasi) berjalan secara otomatis, dan ibu hamil semakin sadar akan pentingnya BPJS.
Hasil penelitian (Bakti et al., 2023) menunjukkan bahwa upaya advokasi, pendidikan, dan
kolaborasi dengan masyarakat dapat menghasilkan perubahan positif yang berkelanjutan dalam
potensi integrasi advokasi, pendidikan, dan kolaborasi masyarakat untuk mengatasi masalah-
masalah mendesak seperti tunawisma, gangguan kesehatan mental, penyalahgunaan narkoba,
dan pengangguran di kota-kota besar.

Tantangan yang dialami Puskesmas Kretek dalam melakukan Advokasi yaitu (1) Memiliki
wilayah kerja dengan populasi terbanyak (2) Wilayah kerja dengan kelurahan terbanyak (3)
Program tingkat kelurahan fokus pada pembangunan (4) Program Kesehatan bukan prioritas
(5) Setiap dusun memiliki prioritas program tersendiri (6) Setiap pergantian pimpinan, maka
terjadi perubahan konsep kebijakan. Penelitian yang dilakukan oleh (Suni, 2019) mengkaji
tantangan yang dihadapi dalam advokasi penanggulangan KLB hepatitis A adalah vaksinasi
hepatitis A yang belum menjadi program wajib pemerintah. Dalam menghadapi tantangan
tersebut perlu melibatkan berbagai stakeholder dan institusi serta partisipasi masyarakat.
Dalam menghadapi tantangan tersebut, Puskesmas Kretek selalu berusaha followup dalam
pelaksanaan advokasi dengan cara menyampaikan pesan secara terus menerus. Dalam
penelitian (Oktaviana et al., 2020) menjelaskan bahwa followup advokasi dapat dilakukan
dengan mengadakan pertemuan rutin dengan warga dan pimpinan instansi terkait untuk menilai
keberhasilan program kesehatan dan menemukan solusi untuk masalah yang muncul.

Strategi Dukungan Sosial Dalam Meningkatkan Akses Layanan Kesehatan Anak WPS
(Wanita Pekerja Seks)

Dukungan sosial dalam promosi kesehatan di Puskesmas Kretek diberikan secara individu
dan kelompok. Dukungan sosial individu diberikan kepada Tokoh Agama dan Tokoh
Masyarakat dengan melakukan Sosialisasi Kebijakan Kesehatan, Sosialisasi Dukungan lintas
sektor dengan menyisipkan materi edukasi kesehatan seperti Penyakit Menular (PM) dan
Penyakit Tidak Menular (PTM). Hal ini juga dijelaskan (Nursalam et al., 2022) saat melakukan
pengabdian masyarakat untuk meningkatkan peran tokoh agama dan tokoh masyarakat dalam
meningkatkan kualitas kesehatan ODHA melalui program WONDER ODHA. Dukungan sosial
kelompok diberikan dengan melakukan pembinaan kepada kader kesehatan dan karangtaruna.
Penelitian yang dilakukan oleh (Kusuma & Anggraeni, 2021) juga menjelaskan metode yang
dapat dilakukan dalam pemberdayaan kader dapat dilakukan dengan penyuluhan kesehatan dan
pelatihan kader kesehatan tentang program penanggulangan tuberkulosis dengan TOSS TB.

Dalam penelitian (Ariyani, 2023) menyebutkan bahwa pemberdayaan kader dapat
memantau tumbuh kembang anak, serta membangun kemitraan masyarakat untuk
meningkatkan dukungan dan memanfatkan posyandu secara optimal melalui Revitalisasi
Posyandu. Dalam penelitian (Pratomo et al., 2022) juga dijelaskan dukungan sosial kelompok
melalui peran organisasi Pendidikan Kesejahteraan Keluarga (PKK) di Tingkat Kecamatan
dapat meningkatkan meningkatkan cakupan akta kelahiran anak karena peran organisasi ini
memiliki unit organisasi terkecil hingga Rukun Tetangga (RT). Strategi dukungan sosial yang
melibatkan tokoh agama dan tokoh masyarakat di Puskesmas Kretek menunjukkan pendekatan
promosi kesehatan yang bersifat partisipatif dan berbasis komunitas. Peran tokoh kunci dalam
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masyarakat ini sangat krusial karena mereka memiliki pengaruh sosial yang kuat dalam
membentuk sikap dan perilaku komunitas, termasuk dalam hal penerimaan terhadap layanan
kesehatan bagi anak-anak dari kelompok marginal seperti anak-anak WPS.

Melalui penyampaian informasi kesehatan yang disisipkan dalam kegiatan keagamaan dan
sosial kemasyarakatan, pesan-pesan kesehatan menjadi lebih mudah diterima karena
disampaikan oleh pihak yang dipercaya oleh masyarakat. Selain itu, pendekatan ini
memperkuat dukungan emosional dan instrumental kepada ibu WPS, sehingga mereka tidak
merasa terisolasi saat mengakses layanan kesehatan untuk anak-anak mereka. Integrasi lintas
sektor yang dilakukan juga membuka ruang kolaborasi antara petugas puskesmas, aparat desa,
lembaga pendidikan, dan organisasi sosial, yang secara sinergis menciptakan lingkungan yang
mendukung kesehatan anak. Oleh karena itu, strategi ini tidak hanya meningkatkan akses,
tetapi juga membangun keberlanjutan program kesehatan yang berorientasi pada
pemberdayaan komunitas.

Strategi Pemberdayaan Masyarakat Dalam Meningkatkan Akses Layanan Kesehatan
Anak WPS

Strategi pemberdayaan masyarakat dilakukan melalui pembentukan kader SUNDA
KELAPA dimulai dengan pelatihan mengenai apa itu HIV AIDS, cara penularan, pencegahan
dan juga pengobatan. Inovasi ini dilakukan secara berkesinambungan, dengan adanya
penyegaran informasi mengenai HIV AIDS pada kader-kader tersebut. Pembentukan SUNDA
KELAPA direncanakan akan dikembangkan di Dusun Grogol IV tahun 2024. Penelitian yang
dilakukan oleh (Ritanti et al., 2021) menjelaskan tujuan dari pemberdayaan masyarakat adalah
sebagai pendamping dan penguatan kelembagaan program kelurahan (Tabel 3) Penelitian yang
dilakukan oleh (Sitti Nurhidayanti Ishak, 2022) menjelaskan upaya pemberdayaan masyarakat
dengan cara memberikan penyuluhan atau sosialisasi tentang penyakit tuberculosis,
melakukan pemeriksaan TB terhadap pasien yang memiliki gejala penyakit TB,
melakukan sosialisasi di dalam dan luar Gedung, melakukan kegiatan investigasi kontak,
pendampingan minum obat dan pelatihan kader Kesehatan.

Program pemberdayaan masyarakat setiap wilayah mempunyai keunikan masing-masing
karena dilakukan dengan mempertimbangkan kearifan lokal dan potensi yang dimiliki setiap
wilayah, Berikut beberapa evidence base seperti : terdapat program inovasi Duta Gendis yang
ada di Puskesmas Kelurahan Sawangan Depok. Inovasi Duta Gendis tentang pemberdayaan
masyarakat, dengan titik sentral peran kader, yaitu melakukan penyuluhan. Keterlibatkan lintas
program dan lintas sektor juga diperlukan untuk membuat sebuah inovasi (Febianti et al.,
2023). Dalam penelitian (Lestyoningsih et al., 2022) Puskesmas Sanga-Sanga memanfaatkan
inovasi aplikasi “Pantas Kukar” dalam meningkatkan upaya kesehatan anak usia sekolah dalam
pencapaian Standar Pelayanan Minimal penjaringan anak usia sekolah di Kabupaten Kutai
Kartanegara. Sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh (Putri & Sari, 2020) Puskesmas
Songgon mengembangkan inovasi Sunan Giri (Senam Cuci Tangan Pakai Sabun Gembira
Riang) dengan cara melakukan penyuluhan. Penelitian (Rodiah et al., 2019) menunjukkan
bahwa hadirnya inovasi Si Elsa Centil dapat meningkatkan kualitas pelayanan di Puskesmas
Kalidawir dengan cukup baik. Si Elsa Centil telah menawarkan inovasi yang memiliki
manfaat tingkat tinggi untuk mempermudah pemberian layanan vaksinasi di wilayah kerja UPT
Puskesmas Kalidawir.

Sejalan dengan penelitian (Marwiyah et al., 2022) yang menyatakan bahwa Puskesmas
Tongas meluncurkan program welijo peduli stunting yang bertujuan memberdayakan
masyarakat untuk mengatasi masalah stunting yang ada di Kecamatan Tongas, salah satunya
yaitu Desa Sumendi. Penelitian yang dilakukan (Aji & Yudianto, 2020) mengeskplorasi
implementasi pemberdayaan masyarakat Program Kampung KB dari perspektif ottawa charter
dengan menggunakan metode studi kasus yang didukung dengan pengambilan data berupa
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wawancara mendalam dan Focus Group Discussion (FGD). Sedangkan penelitian yang
dilakukan (Qowiyyum, 2021) mendeskripsikan konsep pemberdayaan yang digunakan pihak
puskesmas dalam pelaksanaan program PIS-PK dengan pelayanan kesehatan masyarakat untuk
meningkatkan kualitas kesehatan masyarakat Desa Denanyar. Hasil dari penelitian yang telah
dilaksanakan, adanya Program PIS-PK dengan memberdayakan masyarakat dapat
meningkatkan kesadaran masyarakat akan kesehatannya dengan pemberian edukasi terkait
kesehatan, lingkungan yang sehat dan bagaimana merawat penderita penyakit.

Strategi pemberdayaan masyarakat yang dilakukan di Puskesmas Kretek dalam upaya
meningkatkan akses layanan kesehatan bagi anak-anak dari Wanita Pekerja Seks (WPS)
merupakan langkah progresif yang menempatkan komunitas sebagai aktor utama dalam
perubahan. Melalui pembentukan kader seperti SUNDA KELAPA, sosialisasi lintas sektor, dan
pelibatan tokoh masyarakat serta tokoh agama, upaya ini tidak hanya memperkuat pengetahuan
dan kesadaran masyarakat tentang kesehatan, tetapi juga menciptakan lingkungan yang
mendukung bagi kelompok rentan. Pendekatan yang mengedepankan kearifan lokal dan
kolaborasi lintas sektor terbukti mampu menumbuhkan kepercayaan, mengurangi stigma, dan
membuka akses yang lebih inklusif terhadap layanan kesehatan. Oleh karena itu, strategi ini
perlu direplikasi dan disesuaikan di wilayah lain sebagai model pemberdayaan masyarakat
yang responsif dan berkelanjutan dalam menjawab tantangan kesehatan populasi rentan,
khususnya anak-anak dari WPS.

KESIMPULAN

Puskesmas Kretek telah berhasil mengimplementasikan strategi promosi kesehatan yang
efektif dalam meningkatkan akses layanan kesehatan pada anak-anak dari wanita pekerja seks
(WPS). Advokasi, dukungan sosial, dan pemberdayaan masyarakat menjadi tiga pilar utama
dalam upaya ini. Advokasi yang dilakukan dengan pendekatan bottom-up top-down melibatkan
berbagai pemangku kepentingan, mulai dari tingkat masyarakat hingga pemerintah daerah. Hal
ini menunjukkan komitmen Puskesmas Kretek untuk menciptakan lingkungan yang
mendukung akses layanan kesehatan bagi kelompok rentan seperti anak WPS.
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