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Review Skenario

1. Jelaskan pengertian sek dan gender

Jawab :

Seks merupakan pensifatan atau pembagian dua jenis kelamin manusia yang
ditentukan secara biologis yang melekat pada jenis kelamin tertentu. Contohnya
jelas terlihat, seperti laki-laki memiliki penis, scrotum, memproduksi sperma.
Sedangkan perempuan memiliki vagina, rahim, memproduksi sel telur. Alat-
alat biologis tersebut tidak dapat dipertukarkan sehingga sering dikatakan
sebagai kodrat atau ketentuan dari Tuhan (nature).

Gender merupakan suatu sifat yang melekat pada kaum laki-laki maupun
perempuan yang dikonstruksikan secara sosial maupun kultural. Misalnya, laki-
laki itu kuat, rasional, perkasa. Sedangkan perempuan itu lembut, lebih
berperasaan, dan keibuan. Artinya, segala hal yang dapat dipertukarkan antara
sifat perempuan dan laki-laki, yang bisa berubah dari waktu ke waktu serta
berbeda dari suatu kelas ke kelas yang lain, komunitas ke komunitas yang lain,

dikenal dengan gender.

2. Jelaskan dan mengidentifikasi budaya yang berpengaruh pada gender.

Jawab : Banyak stereotip yang muncul secara universal mengenai perbedaan gender

secara fintas budaya seperti agresivitas, kekuatan, dan kurang emosional pada laki-laki,

serta kelemahan, penerimaan, dan emosionalitas pada perempuan. Kondisi yang

diciptakan atau direkayasa oleh norma adat-istiadat yang membedakan peran dan fungsi

laki-laki dan perempuan yang berkaitan dengan kemampuan. Adapun beberapa contoh

budaya yang berpengaruh terhadap gender misalnya:

Masyarakat di Indonesia khususnya di Jawa menganut budaya patriaki, dimana
seorang kepala keluarga adalah laki-laki sehingga budaya laki-laki dicap
sebagai orang yang berkuasa di keluarga. Budaya patriaki bisa berakibat
anggapan bahwa kesehatan reproduksi adalah masalah perempuan sehingga
berdampak kurangnya pertisipasi, kepedulian laki- laki dalam kesehatan

reproduksi.



Di Jawa ada pepatah yang mengatakan bahwa perempuan di dalam rumah
tangga sebagai kasur, sumur, dapur. Sehingga perempuan di dalam keluarga
hanyalah melayani suami, kedudukannya lebih rendah dari laki- laki.
Pengaruh sekolah dan guru. Banyak buku-buku di sekolah yang bias gender.
Guru membedakan membimbing antara murid laki-laki dan perempuan. Buku-
buku pelajaran memberi gambaran pekerjaan perempuan di rumah, sedang laki-
laki sebagai pekerja kantoran.

3. Jelaskan dan identifikasi bentuk-bentuk diskriminasi yang terjadi pada perempuan dan

anak.

Jawab :

Stereotip terhadap perempuan, penandaan terhadap suatu kelompok tertentu
yang seringkali merugikan dan menimbulkan ketidakadilan, contoh: pendapat
bahwa perempuan sering berdandan untuk menarik perhatian lawan jenis.
Beban ganda, beban pekerjaan yang diterima salah satu jenis kelamin lebih
banyak dibandingkan jenis kelampin tertentu, contoh: perempuan yang
memiliki peran dalam mengurus rumah tangga, memastikan suami dan anak
dalam keadaan baik, melahirkan, menyusui, atau dapat dikatakan bahwa
perempuan memiliki beban kerja majemuk ttetapi seringkali tidak dihargai dan
tidak dianggap.

Marginalisasi, suatu proses peminggiran dari akses sumber daya atau
pemiskinan yang dialami perempuan akibat perubahan gender di masyarakat
contoh: perempuan adalah individu lemah, terlalu perasa, sensitif, cengeng.
Subordinasi gender diartikan sebagai penomorduaan gender baik terjadi pada
laki-laki maupun perempuan. Sehingga subordinasi perempuan merupakan
penomorduaan perempuan, artinya peran, fungsi dan kedudukan perempuan
berada di bawah laki-laki.

Adanya perlakuan kasar atau tindakan yang bersumber dari sumber kekerasan
salah satunya kekerasan terhadap jenis kelamin tertentu yaitu Perempuan
dengan anggapan gender yang eksis dan diakui di masyarakat patriarki berpusat
pada kekuasaan laki-laki misal anggapan bahwa perempuan itu lemah,pasrah,
dan menjadi obyek seksual sehingga dalam konteks ini dikenal istilah gender-

based violence.



4. Jelaskan isu gender dalam kesehatan reproduksi.
Jawab : Ketidaksetaraan dalam kesehatan reproduksi berhubungan dengan
ketimpangan ekonomi yang kemudian berkorelasi dengan ketidaksetaraan dalam
kesehatan seksual dan kesehatan reproduksi.Ketidaksetaraan kesehatan reproduksi
sangat dipengaruhi oleh kualitas dan jangkauan sistem kesehatan serta oleh situasi
ketidaksetaraan gender. Isu gender dalam kesehatan reproduksi antara lain yaitu pada
kesehatan ibu dan bayi dimana angka kematian ibu dan bayi yang masih tinggi di
Indonesia, ketidakmampuan perempuan dalam mengambil keputusan (kapan hamil dan
dimana akan melahirkan), sikap dan perilaku keluarga yang cenderung mengutamakan
laki-laki dan permasalahan keluarga berencana seperti masih tingginya unmet need
KB.

5. Jelaskan pemeliharaan kesehatan calon ibu
Jawab : Calon ibu adalah semua wanita dalam masa reproduktif yang akan mengalami
kehamilan, remaja putri, wanita dewasa yang belum menikah,wanita yang sudah
menikah dan sedang mempersiapkan kehamilan. pemeliharaan kesehatan pada calon
ibu

e Mendeteksi hal-hal yang kurang menguntungkan bagi kehamilan

e Mendeteksi apakah ada masalah pada organ reproduksi calon ibu.

e Mendukung kelahirkan bayi sehat optimal tanpa komplikasi.

e Memastikan tubuh sang ibu agar bisa menjadi media yang sehat untuk
pertumbuhan janin yang optimal.

6. Jelaskan siklus kesehatan wanita, konsepsi, bayi, anak, remaja dan dewasa
Jawab : Siklus kesehatan wanita sepanjang siklus kehidupannya dan perubahan yang
terjadi pada setiap saat. Kehidupan wanita akan sangat berpengaruh dan mempengaruhi
tahapan-tahapan kehidupan selanjutnya.

e Konsepsi adalah suatu peristiwa penyatuan antara sel mani dengan sel telur
didalam tuba falopi. Masa setelah bersatunya sel telur dengan sperma kemudian
janin akan tumbuh menjadi morulla, blastula, gastrula, neurulla yang akhirnya
menjadi janin dan dengan terbentuknya placenta akan terjadi interaksi antara
ibu dan janin

e Siklus Kesehatan Wanita Pada Masa Bayi pada bayi lahir cukup bulan,
pembentukan genitalia internal sudah selesai, jumlah folikel primordial dalam

kedua ovarium telah lengkap sebanyak 750.000 butir dan tidak bertambah lagi



pada kehidupan selanjutnya. Tuba, uterus, vagina, dan genitalia eksternal sudah
terbentuk, labia mayora menutupi labia minora, tetapi pada bayi prematur
vagina kurang tertutup dan labia minora lebih keliatan.

Siklus Kesehatan Wanita Pada Masa Anak-anak Yang khas pada masa anak-
anak ini ialah bahwa perangsangan oleh hormon kelamin sangat kecil, dan
memang kadar estrogen dan gonadotropin sangat rendah. Karena itu alat-alat
genital dalam masa ini tidak memperlihatkan pertumbuhan yang berarti sampai
permulaan pubertas. Pada masa anak-anak sudah nampak perbedaan antara anak
pria dan anak wanita, terutama dalam tingkah lakunya, tetapi perbedaan ini
ditentukan terutama oleh lingkungan dan pendidikan.

Siklus Kesehatan Wanita Pada Masa Remaja Pubertas dan Remaja Pubertas
merupakan masa peralihan antara masa kanak-kanak dan masa dewasa tidak ada
batas yang tajam antara akhir masa kanak- kanak dan awal masa pubertas, akan
tetapi dapat dikatakan bahwa masa pubertas diawali dengan berfungsi ovarium.
Pubertas berakhir pada saat ovarium sudah berfungsi dengan mantap dan
teratur. Kejadian yang penting dalam pubertas ialah pertumbuhan badan yang
cepat, timbulnya ciri-ciri kelamin sekunder, menarche dan perubahan psikis.
Remaja (Adolesen) Adolesen adalah masa peralihan dari pubertas ke dewasa,
yaitu: pada umur 11-19 / 20 tahun.

Remaja awal: Umur 11-13 tahun

Remaja pertengahan: Umur 14-16 tahun

Remaja lanjut: Umur 17-20 tahun

Siklus Kehidupan Wanita Pada Masa Dewasa Pada masa ini tingkat kesuburan
seorang wanita mencapai puncaknya dan secara seksualitas sudah siap untuk
memiliki keturunan. Haid pada masa ini paling teratur dan siklus pada alat
kelamin yang dipengaruhi hormon cukup baik untuk kehamilan. Pada keadaan
normal, masa reproduksi dimulai ketika sudah terjadi pengeluaran sel telur yang
matang (ovulasi) pada siklus haid. Lamanya masa reproduksi sangat bergantung
pada cadangan folikel yang masih tersedia dalam ovarium. Pada masa ini terjadi
ovulasi kurang lebih 450 kali, dan selama ini wanita berdarah selama 1800 hari.

Setelah berusia 40 tahun kesuburan (fertilitas) seorang wanita akan menurun.



7. Jelaskan faktor yang mempengaruhi siklus kesehatan wanita
Jawab : faktor-faktor yang mempengaruhi siklus Kesehatan wanita

e Faktor Genetik Merupakan modal utama atau dasar faktor bawaan yang normal,
contoh: jenis kelamin, suku, bangsa.

e Faktor Lingkungan Komponen biologis, misalnya organ tubuh, gizi,
perawatan, kebersihan lingkungan, pendidikan, sosial budaya, tradisi, agama,
adat, ekonomi, politik.

e Faktor Perilaku Keadaan perilaku akan mempengaruhi tumbuh kembang anak.
Perilaku yang tertanam pada masa anak akan terbawa dalam kehidupan
selanjutnya.

8. Jelaskan masalah kesehatan reproduksi
Jawab : Kesehatan, morbiditas (gangguan kesehatan) dan kematian perempuan yang
berkaitan denga kehamilan. Termasuk didalamnya juga maslah gizi dan anemia
dikalangan perempuan, penyebab serta komplikasi dari kehamilan, masalah
kemandulan dan ketidak suburan Peranan atau kendali sosial budaya terhadap masalah
reproduksi. Maksudnya bagaimana pandangan masyarakat terhadap kesuburan dan
kemandulan, nilai anak dan keluarga, sikap masyarakat terhadap perempuan hamil.
Intervensi pemerintah dan negara terhadap masalah reproduksi. Misalnya program KB,
undang-undang yang berkaitan dengan masalah genetik, dan lain sebagainya.
Tersedianya pelayanan kesehatan reproduksi dan keluarga berencana, serta
terjangkaunya secara ekonomi oleh kelompok perempuan dan anak-anak. Kesehatan
bayi dan anak-anak terutama bayi dibawah umur lima tahun.
9. Jelaskan tentang 1000 HPK

Jawab : Masa 1000 hari pertama kehidupan (1000 HPK) terdiri atas 270 hari selama
kehamilan dan 730 hari pada dua tahun pertama kehidupan buah hati. Dampak pada
masa periode emas akan sangat berpengaruh terhadap tumbuh kembang buah hati
hingga dewasanya. Hari pertama kehidupan berkaitan erat dengan pemenuhan gizi di
awal kehidupan buah hati. Pada gilirannya, ini sangat penting untuk mendukung
tumbuh kembang buah hati sekaligus berpengaruh terhadap kesehatannya. Masa 1000
hari pertama kehidupan dimulai sejak pertama kali terjadinya pembuahan
atau terbentuknya janin dalam kandungan, hingga buah hati berusia 2 tahun. Momen

ini merupakan waktu tepat untuk membangun fondasi kesehatan jangka panjang.



10. Jelaskan SDGS yang mendukung tercapainya kesehatan reproduksi
Jawab : Tujuan 3 TPB adalah menjamin kehidupan yang sehat dan meningkatkan
kesejahteraan seluruh penduduk semua usia. Seluruh isu kesehatan dalam SDGs
diintegrasikan dalam satu tujuan yakni tujuan nomor 3, yaitu menjamin kehidupan yang
sehat dan mendorong kesejahteraan bagi semua orang di segala usia. Terdapat 38 target
SDGs di sektor kesehatan yang perlu diwujudkan. Selain permasalahan yang belum
tuntas ditangani diantaranya yaitu upaya penurunan angka kematian ibu (AKI) dan
angka kematian bayi (AKB), pengendalian penyakit HIV/AIDS, TB, Malaria serta

peningkatan akses kesehatan reproduksi (termasuk KB).



