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Abstract. Non-health facility deliveries remain a significant maternal health problem in rural areas, increasing 

the risk of complications for both mothers and newborns. Cigobang Village, Karang Tengah, Babakan Madang 

District, is one of the areas where home deliveries assisted by non-health personnel are still practiced. This 

community service activity was conducted through the Village Community Health Development (PKMD) program 

involving 103 respondents, there were 8 pregnant women (100%) who still planned to give birth at home assisted 

by non-health personnel. The objective of this activity was to improve community awareness and knowledge 

regarding safe delivery practices in health facilities. The methods included a community health assessment using 

questionnaires, maternal health education sessions, and interactive discussions with pregnant women, families, 

and community health cadres. The results showed that despite the implementation of health education, some 

pregnant women still planned home deliveries assisted by non-health personnel due to cultural beliefs, 

accessibility issues, and financial considerations. The PKMD activities contributed to increased community 

knowledge; however, continuous education and multisectoral collaboration are required to promote safer 

delivery practices. 
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Abstrak. Persalinan yang tidak ditolong oleh tenaga kesehatan masih menjadi permasalahan kesehatan ibu di 

wilayah perdesaan dan berkontribusi terhadap tingginya risiko komplikasi maternal dan neonatal. Berdasarkan 

hasil Survei Mawas Diri (SMD) pada kegiatan Pembangunan Kesehatan Masyarakat Desa (PKMD) di Kampung 

Cigobang, Desa Karang Tengah terhadap 103 responden, terdapat 8 ibu hamil (100%) masih merencanakan 

persalinan di rumah dengan penolong non tenaga kesehatan. Kegiatan pengabdian kepada masyarakat ini 

dilaksanakan melalui pendampingan dosen terhadap mahasiswa dalam implementasi PKMD, dengan intervensi 

utama berupa penyuluhan kesehatan ibu bersalin. Metode kegiatan meliputi pengkajian kondisi kesehatan 

masyarakat menggunakan kuesioner, penyuluhan kesehatan, serta diskusi interaktif dengan ibu hamil, keluarga, 

dan kader kesehatan. Hasil kegiatan menunjukkan adanya peningkatan pemahaman masyarakat mengenai risiko 

persalinan non fasilitas kesehatan dan pentingnya persalinan di fasilitas kesehatan, meskipun sebagian masyarakat 

masih mempertahankan rencana persalinan di rumah akibat faktor budaya, kepercayaan, akses, dan ekonomi. 

Kegiatan PKMD ini menunjukkan bahwa edukasi kesehatan berperan penting dalam meningkatkan pengetahuan 

masyarakat, namun perubahan perilaku memerlukan pendekatan berkelanjutan dan dukungan lintas sektor. 
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1. PENDAHULUAN  

Kesehatan ibu merupakan salah satu indikator penting dalam pembangunan kesehatan 

masyarakat. Persalinan yang aman dan ditolong oleh tenaga kesehatan di fasilitas pelayanan 

kesehatan merupakan upaya strategis dalam menurunkan angka kesakitan dan kematian ibu 

dan bayi. Organisasi Kesehatan Dunia (World Health Organization/WHO) menegaskan bahwa 

sebagian besar kematian ibu dapat dicegah melalui akses pelayanan kesehatan yang berkualitas 

selama kehamilan, persalinan, dan masa nifas (World Health Organization [WHO], 2023). 

Meskipun demikian, di beberapa wilayah perdesaan Indonesia masih ditemukan praktik 

persalinan yang ditolong oleh non tenaga kesehatan dan dilakukan di rumah. Kondisi ini 
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umumnya dipengaruhi oleh faktor budaya, kebiasaan turun-temurun, tingkat pendidikan, 

kepercayaan masyarakat, serta keterbatasan akses terhadap fasilitas Kesehatan (Kementerian 

Kesehatan Republik Indonesia, 2022). Persalinan di non fasilitas kesehatan berisiko 

meningkatkan keterlambatan penanganan komplikasi obstetri yang dapat berdampak serius 

bagi ibu dan bayi (Rukmini et al., 2020). 

Desa Karang Tengah, khususnya Kampung Cigobang RW 14, merupakan salah satu 

wilayah dengan permasalahan kesehatan ibu dan anak yang cukup menonjol. Berdasarkan hasil 

Survei Mawas Diri (SMD) pada kegiatan Pembangunan Kesehatan Masyarakat Desa (PKMD), 

masih ditemukan ibu hamil yang merencanakan persalinan di rumah dengan penolong non 

tenaga kesehatan. Kondisi ini terjadi meskipun pelayanan kesehatan seperti bidan desa dan 

posyandu telah tersedia. 

Sebagai bentuk pengabdian kepada masyarakat, mahasiswa DIII Kebidanan 

melaksanakan kegiatan PKMD dengan fokus pada peningkatan pengetahuan dan kesadaran 

masyarakat mengenai persalinan aman. Penyuluhan kesehatan ibu bersalin dilakukan sebagai 

upaya promotif dan preventif untuk mendorong pemanfaatan fasilitas kesehatan dalam proses 

persalinan. Artikel ini bertujuan untuk mendeskripsikan hasil kegiatan PKMD terkait masih 

tingginya persalinan di non fasilitas kesehatan setelah implementasi penyuluhan kesehatan di 

Kampung Cigobang.  

 

2. METODE  

Kegiatan pengabdian kepada masyarakat ini dilaksanakan dalam bentuk Pembangunan 

Kesehatan Masyarakat Desa (PKMD) melalui pendampingan dosen terhadap mahasiswa 

Program Studi DIII Kebidanan. Kegiatan dilakukan di Kampung Cigobang RW 14, Desa 

Karang Tengah, Kecamatan Babakan Madang, Kabupaten Bogor pada bulan Desember 2025. 

Sasaran kegiatan adalah masyarakat Kampung Cigobang, khususnya ibu hamil, ibu 

nifas, ibu menyusui, serta wanita usia subur. Pengumpulan data dilakukan melalui Survei 

Mawas Diri (SMD) menggunakan kuesioner kesehatan keluarga yang telah tervalidasi. Teknik 

pengumpulan data dilakukan secara door to door melalui wawancara langsung kepada 

responden. 

Berdasarkan hasil pengkajian, dilakukan penentuan prioritas masalah kesehatan, salah 

satunya masih tingginya persalinan yang direncanakan di rumah dengan penolong non tenaga 

kesehatan. Intervensi yang dilakukan berupa penyuluhan kesehatan ibu bersalin yang 

mencakup pentingnya persalinan di fasilitas kesehatan, risiko persalinan non tenaga kesehatan, 

serta peran keluarga dalam pengambilan keputusan persalinan. 
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Metode penyuluhan dilakukan melalui ceramah, diskusi interaktif, dan tanya jawab 

dengan melibatkan kader kesehatan dan tokoh masyarakat. Evaluasi kegiatan dilakukan secara 

deskriptif melalui pengamatan partisipasi masyarakat dan respons peserta selama kegiatan 

berlangsung.  

 

3. HASIL  

Kegiatan PKMD dilaksanakan melalui pendampingan dosen kepada mahasiswa dalam 

seluruh tahapan kegiatan, mulai dari pengkajian hingga evaluasi. Hasil Survei Mawas Diri 

(SMD) yang dilakukan terhadap 103 responden menunjukkan bahwa sebanyak 8 ibu hamil 

(100%) merencanakan persalinan di rumah dengan penolong non tenaga kesehatan dan 

pembiayaan secara mandiri. Temuan ini mengindikasikan masih rendahnya pemanfaatan 

fasilitas kesehatan sebagai tempat persalinan di wilayah tersebut. 

Hasil pengkajian juga menunjukkan bahwa sebagian besar responden memiliki 

pengetahuan yang terbatas mengenai risiko persalinan non tenaga kesehatan, khususnya terkait 

keterlambatan penanganan komplikasi obstetri. Selain itu, faktor kebiasaan turun-temurun dan 

kepercayaan terhadap penolong persalinan tradisional masih menjadi alasan utama dalam 

pengambilan keputusan persalinan. 

Sebagai tindak lanjut, dilakukan penyuluhan kesehatan ibu bersalin yang difasilitasi 

oleh dosen pembimbing bersama mahasiswa PKMD. Kegiatan ini diikuti oleh ibu hamil, ibu 

nifas, kader posyandu, dan perwakilan masyarakat. Materi yang disampaikan meliputi konsep 

persalinan aman, risiko persalinan di non fasilitas kesehatan, tanda bahaya persalinan, serta 

pentingnya perencanaan persalinan dan rujukan. 

Selama kegiatan penyuluhan, peserta menunjukkan peningkatan partisipasi aktif 

melalui diskusi dan tanya jawab. Sebagian peserta mampu mengungkapkan kembali materi 

yang disampaikan, khususnya terkait tanda bahaya persalinan dan manfaat persalinan di 

fasilitas kesehatan. Meskipun demikian, hasil diskusi menunjukkan bahwa beberapa peserta 

masih menyampaikan kendala akses transportasi, persepsi biaya, serta pengaruh keluarga 

dalam menentukan tempat persalinan. 

 

4. DISKUSI  

Hasil kegiatan PKMD menunjukkan bahwa masih tingginya rencana persalinan di non 

fasilitas kesehatan merupakan permasalahan yang bersifat multidimensional. Berdasarkan teori 

perilaku kesehatan, keputusan individu dalam memilih tempat persalinan tidak hanya 

dipengaruhi oleh tingkat pengetahuan, tetapi juga oleh faktor predisposisi, pendukung, dan 
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penguat, sebagaimana dijelaskan dalam model PRECEDE-PROCEED (Green & Kreuter, 

2005). Dalam konteks ini, budaya, kepercayaan turun-temurun, serta norma sosial yang 

berkembang di masyarakat menjadi faktor predisposisi yang kuat dalam menentukan perilaku 

persalinan, meskipun fasilitas pelayanan Kesehatan dan tenaga Kesehatan telah tersedia. 

Peningkatan pengetahuan masyarakat setelah pelaksanaan penyuluhan kesehatan 

menunjukkan bahwa intervensi edukatif yang dilakukan melalui pendampingan dosen kepada 

mahasiswa PKMD efektif sebagai upaya promotif dan preventif. Temuan ini sejalan dengan 

hasil penelitian sebelumnya yang menyatakan bahwa edukasi kesehatan ibu hamil berpengaruh 

signifikan terhadap peningkatan pengetahuan dan sikap ibu dalam perencanaan persalinan yang 

aman (Kementerian Kesehatan RI, 2022; WHO, 2023). Namun demikian, peningkatan 

pengetahuan tersebut belum sepenuhnya diikuti oleh perubahan perilaku, yang tercermin dari 

masih adanya rencana persalinan di rumah dengan penolong non tenaga kesehatan. 

Faktor kepercayaan terhadap penolong persalinan tradisional (paraji) masih menjadi 

alasan dominan dalam pengambilan keputusan persalinan. Paraji dianggap memiliki kedekatan 

emosional dengan keluarga serta telah dipercaya secara turun-temurun. Kondisi ini sejalan 

dengan penelitian sebelumnya yang menyebutkan bahwa aspek kepercayaan dan pengalaman 

persalinan sebelumnya memiliki pengaruh besar terhadap pilihan tempat persalinan, terutama 

di wilayah perdesaan (Rukmini et al., 2020; Sari & Handayani, 2021). 

Selain faktor budaya, hambatan struktural seperti keterbatasan akses transportasi dan 

persepsi biaya persalinan turut memengaruhi pemanfaatan fasilitas kesehatan. Meskipun 

program jaminan kesehatan telah tersedia, kurangnya pemahaman masyarakat mengenai 

mekanisme pembiayaan persalinan masih menjadi kendala. Hal ini sesuai dengan temuan 

penelitian yang menyatakan bahwa faktor ekonomi dan aksesibilitas fasilitas kesehatan 

berhubungan dengan rendahnya cakupan persalinan di fasilitas kesehatan (Nurhayati et al., 

2019). 

Oleh karena itu, kegiatan PKMD tidak hanya berfungsi sebagai sarana edukasi, tetapi 

juga sebagai media advokasi kesehatan masyarakat. Pendampingan berkelanjutan oleh dosen, 

penguatan peran kader kesehatan, serta kolaborasi lintas sektor dengan bidan desa, puskesmas, 

dan pemerintah desa menjadi strategi penting dalam mendorong perubahan perilaku persalinan 

yang lebih aman. Pendekatan komprehensif ini diharapkan mampu meningkatkan pemanfaatan 

fasilitas kesehatan dan berkontribusi terhadap penurunan risiko komplikasi persalinan di 

masyarakat perdesaan.  
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5. KESIMPULAN  

Kegiatan PKMD melalui penyuluhan kesehatan ibu bersalin di Kampung Cigobang 

memberikan dampak positif terhadap peningkatan pengetahuan masyarakat mengenai 

persalinan aman. Namun, masih ditemukan rencana persalinan di non fasilitas kesehatan yang 

dipengaruhi oleh faktor budaya, kepercayaan, akses, dan ekonomi. Diperlukan pendampingan 

berkelanjutan, penguatan peran kader, serta kolaborasi dengan tenaga kesehatan dan 

pemerintah desa untuk mendorong pemanfaatan fasilitas kesehatan dalam persalinan.  
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