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KORESPONDENSI

Remaja membutuhkan sumber informasi untuk membantunya
melewati masa peralihan menuju dewasa. Orang tua seharusnya
menjadi sumber informasi utama bagi remaja dalam hal reproduksi.
Komunikasi orang tua dengan remaja berkaitan dengan upaya promosi
kesehatan reproduksi remaja. Tujuan kajian ini adalah untuk
mengidentifikasi komunikasi orang tua dan remaja tentang kesehatan
reproduksi dari berbagai tinjauan. Literatur dicari menggunakan 4
mesin pencari yaitu JSTOR, Science Direct, ProQuest, dan Emerald
Insight. Sebanyak 4240 literatur yang ditemukan dipilih berdasarkan

Email: reryvkurniawatidi@gmail.com

kriteria inklusi yaitu dipublikasi 5 tahun terakhir, penelitian empiris,
full text, open akses, dan berbahasa inggris. Literatur diekslusi jika
kontennya tidak mengandung lingkup yang dicari. Setelah skrining 15
literatur masuk dalam kajian lingkup. Determinan yang signifikan
berhubungan dengan komunikasi adalah kenyamanan dalam
berkomunikasi. Determinan lainnya yaitu pendapatan keluarga,
pengetahuan, persepsi orang tua. Satu studi kohort mengungkapkan
pendidikan ibu yang tinggi secara konsisten berhubungan dengan
lebih baiknya proses komunikasi. Permasalahan dalam komunikasi
terutama adalah orang tua tidak mempunyai kapasitas untuk
berkomunikasi masalah kesehatan reproduksi dan kurangnya
pengetahuan. Model atau strategi untuk meningkatkan komunikasi
dilakukan melalui sesi bimbingan, model pemberian informasi,
motivasi dan perubahan perilaku, serta menggunakan material digital
berupa film pendek. Perlu upaya peningkatan pengetahuan dan
keterampilan orang tua dalam hal komunikasi dan topik-topik yang
berkaitan dengan kesehatan reproduksi remaja. Dari kajian juga
diketahui intervensi untuk meningkatkan komunikasi baik melalui
bimbingan maupun media digital dapat dilakukan untuk upaya
peningkatan keterlibatan orang tua dalam program kesehatan
reproduksi remaja.

SITASI :

Rery Kurniawati Danu Iswanto et al.
“Komunikasi Orang Tua Dan Remaja
Tentang Kesehatan Reproduksi:
Scoping Review”, Jurnal Kesehatan Ibu
dan Anak (KIA), 3 (2), 65—70.

PENDAHULUAN sederhana sesuai perkembangan masanya.

Remaja adalah kelompok rentan dalam masalah Sedangkan pada remaja, hal tersebut menjadi

kesehatan reproduksi. Masalah-masalah yang
berkaitan dengan kehamilan tidak diinginkan,
kekerasan seksual, pernikahan usia dini, aborsi,
merupakan permasalahan kesehatan reproduksi
remaja yang memerlukan perhatian serius.
Terdapat program-program kesehatan reproduksi
untuk remaja baik yang pendekatannya berbasis
sekolah, kelompok sebaya, maupun keluarga. Dari
ketiga pendekatan tersebut, keluarga dalam hal ini
orang tua seharusnya menjadi kunci keberhasilan
upaya kesehatan reproduksi remaja. Orang tualah
yang seharusnya paling bertanggungjawab untuk
memastikan perkembangan dan pertumbuhan
anak remajanya dalam keadaan sehat.

Orang tua mempunyai peran sebagai pengasuh
sekaligus pendidik bagi anak-anaknya. Salah satu
pengasuhan dan pendidikan yang penting adalah
tentang kesehatan reproduksi. Model pendidikan
kesehatan reproduksi pada anak-anak lebih

kompleks seiring perkembangan fisik dan mental
yang terjadi pada remaja. Remaja mengalami
perubahan yang sangat signifikan baik secara fisik
maupun psikologis. Secara fisik organ
reproduksinya mulai berfungsi. Dan secara mental,
terjadi perkembangan dari masa anak-anak
menuju kedewasaan. Untuk menjaga remaja dapat
melewati masa peralihannya diperlukan peran
orang tua sebagai pengasuh dan pendidik utama
dalam keluarga.

Remaja membutuhkan sumber informasi yang
dapat membantunya melewati masa peralihannya
menuju dewasa. Orang tua seharusnya menjadi
sumber informasi utama bagi remaja termasuk
dalam hal seksualitas atau reproduksi. Akan
tetapi, data menunjukkan sebagian besar remaja
justru  mendiskusikan masalah  reproduksi
(menstruasi) dengan teman sebaya.! Masalah
reproduksi merupakan hal sensitif yang
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memerlukan keterampilan khusus untuk
melakukannya. Hal inilah yang menjadi hambatan
bagi para orang tua. Keterbatasan orang tua dalam
pengetahuan kesehatan reproduksi,
ketidaknyamanan membicarakan hal yang sensitif
dan dianggap tabu adalah beberapa masalah yang
banyak ditemui.

Berdasarkan hal tersebut, mengkaji berbagai
hal terkait komunikasi orang tua dengan remaja
dalam kesehatan reproduksi menjadi isu yang
penting. Beberapa hasil penelitian menunjukkan
perlunya peran orang tua dalam program
kesehatan reproduksi remaja. Pertama, Susanto, et
al? dalam artikelnya menuliskan salah satu faktor
yang berhubungan dengan sikap negatif remaja
Indonesia terhadap kesehatan reproduksi adalah
komunikasi dengan orangtua. Selanjutnya
Aventin, et al3 dalam penelitiannya di UK,
mengevaluasi penggunaan material digital. Dan
hasilnya diketahui bahwa material digital dapat
meningkatkan komunikasi orangtua dalam
program kesehatan reproduksi.

Beberapa penelitian tersebut menunjukkan
komunikasi orang tua dengan remaja mempunyai
kaitan dengan promosi kesehatan reproduksi
remaja. Oleh karena itu, tujuan kajian ini adalah

untuk mendapatkan gambaran tentang
komunikasi orang tua dan remaja tentang
kesehatan reproduksi dari berbagai tinjauan
lingkup.

METODE PENELITIAN

Studi ini menggunakan desain tinjauan lingkup
(scoping review) untuk mengidentifikasi berbagai
literatur tentang komunikasi orangtua dan remaja
tentang kesehatan reproduksi remaja. Desain
scoping review merupakan metode untuk
mengidentifikasi literatur secara mendalam
melalui berbagai sumber literatur yang mempunyai
keterkaitan dengan topik penelitian yang dikaji.4
Tahapan scoping review yang dilakukan mengacu
pada Arksey & O’Malley* meliputi (1) identifikasi
pertanyaan atau tujuan tinjauan; (2) menemukan
literatur-literatur yang relevan; (3) seleksi literatur;
(4) pemetaan data; (5) merangkum serta
melaporkan hasil: (6) konsultasi ahli.

Literatur dicari menggunakan 4 mesin pencari
yaitu JSTOR, Science Direct, ProQuest, dan
Emerald Insight. Format pencarian menggunakan
PEO (Population, Eksposur, dan Outcome). Sesuai
dengan pertanyaan penelitian maka format
pencarian yang digunakan dalam mencari literatur
adalah P= orangtua dan remaja, E= komunikasi,
dan O= kesehatan reproduksi remaja. Karena
literatur yang dicari berbahasa inggris maka kunci
pencariannya adalah sebagai berikut parent “and”
communication “and” adolescent “and” reproductive
health.

Berdasarkan hasil pencarian awal
menggunakan kata kunci ditemukan 707 literatur
dari JSTOR, 1335 literatur dari Science Direct,
2125 literatur dari ProQuest, dan 73 literatur dari

Emerald Insight.

Selanjutnya literatur yang muncul pada mesin
pencari dipilih dengan menggunakan kriteria
inklusi dan ekslusi. Kriteria inklusinya adalah
literatur yang dipublikasi 5 tahun terakhir dari
tahun 2017-2021, berupa penelitian empiris,
tersedia full text dan open akses, serta berbahasa
inggris. Kriteria ekslusi yang digunakan jika
konten literatur tidak mengandung ruang lingkup
yang dicari. Berdasarkan kriteria tersebut
diperoleh literatur dari 37 dari JSTOR, 95 literatur
dari Science Direct, 219 literatur dari ProQuest,
dan 17 literatur dari Emerald Insight.

Selanjutnya dilakukan skrining dengan
membaca judul dan abstrak untuk melihat
kesesuaian dengan ruang lingkup penelitian. Dari
proses skrining diperoleh 20 literatur yang sesuai.
Lima literatur di ekslusi karena tidak memuat
konten ruang lingkup yang dicari. Hasil akhir
literatur yang akan direview adalah 15 literatur.
Untuk melihat rincian hasil seleksi literatur ini
maka langkah-langkah seleksinya digambarkan

dalam diagram PRISMAS (Gambar 1).

Gambar 1
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Fig 1. PRISMA flow diagram of the scoping review

process.
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HASIL

Pada tahap ini literatur terpilih dirangkum
dan disusun dalam tabel rangkuman literatur.
Selanjutnya rangkuman tersebut dikaji
menggunakan analisis konten. Berikut adalah
tabel rangkuman dari 15 literatur yang terpilih.

Tabel 1 Rangkuman Literatur Terpilih

No [Penulis, [Nama Subyek/re | Konteks
Tahun Jurnal sponden Keterlibatan
Terbit dan Orangtua
dan Publishe
Tempat |
Penelitia
n

1 [Frederico [Reprodu 16 Intervensi
Mozambi [ctive partisipan komunikasi
que Health. kesehatan

reproduksi

2 |Othman [Sexual 20 FGD | Komunikasi
et al, and dengan kesehatan
2020. Reprodu | Jordanian | reproduksi
Jordan ctive and Syrian | dari

Health parent perspektif
Matters. orang tua
3 Maina Reprodu 32 orang | Gambaran
Kenya ctive tua dan 30 | peran orang
Health. remaja tua dalam
usia 11-13 | kesehatan
tahun reproduksi
remaja

4 [Seif et al, [Reprodu 1000 Intervensi
2019. ctive pengasuh komunikasi
Zanzibar [Health. remaja kesehatan

usia 15-19 | reproduksi
tahun.

5 |Cheung [Health 39 yang di | Gambaran
et al., Promotio | interview peran orang
2017. n dan 13 | tua dalam
[United Practice, FGD. kesehatan
States Sage Responden | reproduksi

Publicati | kuantitatif | remaja
on. 68 orang.

6 [Sieving [Health 49 Intervensi
et al., Promotio | keluarga komunikasi
2017. n Latino di 3 | kesehatan
[United Practice, | komunitas | reproduksi
States Sage

Publicati
on.

7 |[Kusheta [BMC 60,532 Faktor-faktor
et al., [Pediatric murid SMP | dalam
2019. s (31,920 komunikasi
Ethiopia laki-laki kesehatan

dan 28,612 | reproduksi
perempua
n)

8 Aventin [Reprodu 109 Intervensi
et al., [ctive peserta komunikasi
2020. Health interview kesehatan
UK dan FGD, | reproduksi

134 orang
tua dan
3179
remaja
yang
mengikuti
survey.

9 [Susanto |Adolesce 1040 siswa | Faktor-faktor
et al.,, nt Med | (usia 11- | dalam
2018. Health 16 tahun) komunikasi
Indonesi kesehatan
la reproduksi

10 Mbachu [BMC 1057 Faktor-faktor
et al., Reprodu remaja dalam
2020. ctive komunikasi
Nigeria  [Health kesehatan

reproduksi

11 [Hattakit Journal 122 orang | Intervensi
panichak |of Health | dalam 3 | komunikasi
ul et al., [Research | grup kesehatan
2018. intervensi reproduksi
Thailand dan

kontrol.

12 [Noe et al, [Plos one 112 Faktor-faktor
2018. pasang dalam
Myanma orang tua | komunikasi
r dan remaja | kesehatan

reproduksi

13 /Adam et YJournal 550 Faktor-faktor
al, 2020. jof partisipan | dalam
[Ethiopia [Environ komunikasi

mental kesehatan
and reproduksi
Public
Health

14 [Lantos [Environ 7929 Faktor-faktor
United mental remaja dalam
States Research | (4019 laki- | komunikasi

and laki dan | kesehatan
Public 3910 reproduksi
Health perempua

n)

15 Zakaria [Reprodu 1174 siswa | Faktor-faktor
Banglade |[ctive perempua dalam
sh Health. n usia 13- | komunikasi

19 tahun kesehatan
reproduksi

Berdasarkan 15 literatur terpilih, 7 literatur
menunjukkan faktor-faktor yang berhubungan
dengan komunikasi kesehatan reproduksi, 5
literatur menganalisis suatu intervensi metode
atau strategi yang melibatkan orang tua, dan 3
literatur mengkaji permasalahan secara kualitatif.
Seluruh literatur memenuhi kualitas konteks dan
lingkup yang dicari. Hasil analisis dirangkum
dalam 4 lingkup/scope.

Faktor determinan komunikasi kesehatan
reproduksi antara orangtua dan remaja
Informasi mengenai faktor-faktor yang
berhubungan dengan komunikasi kesehatan
reproduksi antara orangtua dan remaja secara
kuantitatif ditunjukkan oleh 7 literatur. Seif6
menuliskan determinan fundamental untuk
memulai perilaku kesehatan adalah informasi,
motivasi, dan keterampilan perilaku. Determinan
yang signifikan berdasarkan persepsi remaja
perempuan adalah kenyamanan dalam
berkomunikasi dengan ibunya.” Determinan lain
yaitu pendapatan keluarga, pengetahuan, persepsi

orang tua adalah faktor yang diketahui
berhubungan dengan hambatan komunikasi
tentang kesehatan reproduksi.892 Beberapa
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literatur menganalisis faktor sosiodemografi seperti
umur, tingkat pendidikan, penghasilan orang tua,
tempat tinggal, agama, jumlah anggota keluarga,
dan pekerjaan orang tua.7.8.9,10,11,

Satu studi kohort mengungkapkan bahwa
pendidikan ibu yang tinggi secara konsisten
berhubungan dengan lebih baiknya proses diskusi
antara orang tua dan remaja. Dengan demikian,
upaya yang melibatkan orang tua dapat difokuskan
pada populasi orang tua dengan tingkat
pendidikan rendah.!!

Topik yang dibahas dalam komunikasi

Bahasan yang menjadi topik dalam
komunikasi orang tua dengan anak remajanya
adalah tentang pubertas, menstruasi, pacaran,
kehamilan tidak diinginkan, penyakit menular
seksual, kontrasepsi, 810,12 Topik yang paling
banyak dibahas dan ada di semua literatur adalah
tentang pubertas.

Permasalahan komunikasi kesehatan
reproduksi antara orangtua dan remaja

Tiga literatur tidak secara langsung meneliti
orang tua sebagai subyek penelitian. Dua literatur
mengkaji dari sisi perpektif remaja, dan satu studi
mengkaji program berbasis sekolah. Beberapa
literatur tersebut mengemukakan bahwa hanya
sebagian kecil remaja yang mengkomunikasikan
kesehatan reproduksi dengan orangtuanya.9

Dari literatur diketahui bahwa siswa yang
sumber informasi primer tentang kesehatan
reproduksinya berasal dari teman atau media
mempunyai tingkat komunikasi yang rendah
dengan orang tua.” Satu studi mengevaluasi
hambatan dan fasilitas dalam keberlangsungan
program kesehatan reproduksi remaja berbasis
sekolah. Dalam literaturnya dikemukakan bahwa
program berbasis sekolah memerlukan
keterlibatan peran orang tua untuk
keberlangsungan program kesehatan reproduksi
remaja berbasis sekolah.

Masalah komunikasi pada beberapa literatur
ditemukan bahwa  diskusi permasalahan
kesehatan reproduksi yang terjadi antara orang tua
dan remaja sangat rendah.8.910.13 QOrang tua
menyatakan bahwa mereka tidak mempunyai
kapasitas yang baik untuk mendiskusikan
masalah seksual karena kurangnya pengetahuan.
Selain itu ada batasan agama dan norma budaya

yang menjadi hambatan dalam
berkomunikasi.8,10,13
Secara kualitatif, satu literatur

mengungkapkan remaja perempuan dilaporkan
lebih banyak membicarakan tentang hubungan
romatis (pacaran) dengan orang tua daripada
remaja laki-laki. Ada gambaran 4 cara orang tua
dalam berkomunikasi yaitu tidak ada komunikasi,
komunikasi dilakukan dengan rasa ketakutan,
komunikasi yang mendukung, dan melibatkan
orang lain dalam berkomunikasi.14

Model intervensi dalam komunikasi kesehatan
reproduksi antara orangtua dan remaja

Enam literature  menganalisis suatu
intervensi komunikasi orang tua dengan remaja
tentang kesehatan reproduksi. Tujuannya antara
lain menguji efektifitas suatu model, media, dan
program peningkatan komunikasi orang tua dan
remaja.6,12,15,16,3,17

Satu intervensi dilakukan melalui sesi
bimbingan. Beberapa sesi dengan bimbingan
dilakukan untuk meningkatkan interaksi tentang
seksualitas. Sesi pertama mendiskusikan tentang
pubertas, sesi kedua tentang pacaran dan risiko
yang berhubungan, dan sesi ketiga tentang
kehamilan remaja. Yang menjadi poin utama dalam
setiap sesi adalah gambaran komunikasi yang
terjadi antara remaja dan orang yang lebih
dewasa.12

Intervensi dalam literatur lainnya dilakukan
melalui pemberian informasi, motivasi, dan
keterampilan perilaku yang berhubungan dengan
kesehatan reproduksi. Secara statistik dilaporkan,
kelompok eksperimen mempunyai faktor
komunikasi, motivasi, dan keterampilan perilaku
yang lebih baik daripada kelompok kontrol.6
Sedangkan 3 literatur menjelaskan tentang
intervensi berbasis sekolah, komunitas, dan
gabungan program melalui pendekatan remaja dan
orang tua. Sebagaimana literatur sebelumnya,
dalam literatur ini intervensinya dilakukan untuk
upaya peningkatan pengetahuan tentang
kesehatan reproduksi dan komunikasi kesehatan
reproduksi antara orang tua dan remaja.15,16,17.

Satu literatur menganalisis penggunaan film
pendek sebagai media komunikasi kesehatan
reproduksi antara orang tua dan remaja.3 Aventin
et aldmenggunakan film animasi digital sebagai
media dalam program kesehatan reproduksi.
Dalam intervensi tersebut, orang tua diberikan
tugas-tugas yang harus dikerjakan di rumah.
Hasilnya menunjukkan penggunaan materi digital
dapat meningkatkan komunikasi orang tua dengan
anak remajanya tentang kesehatan reproduksi.

PEMBAHASAN

Faktor sosiodemografi menjadi faktor yang
perlu dikaji dalam mempelajari komunikasi antara
orang tua dan remaja. Tingkat pendidikan yang
rendah terutama  pendidikan ibu  perlu
ditingkatkan baik melalui pendidikan formal
maupun non formal. Program-program kesehatan
berbasis keluarga atau masyarakat yang sudah
ada dapat diintegrasikan ke dalam program
peningkatan pengetahuan bagi orang tua.
Rendahnya penghasilan orang tua, jenis pekerjaan,
dan tempat tinggal merupakan faktor yang
menggambarkan tingkat ekonomi suatu keluarga.
Faktor ini tidak secara langsung berkaitan dengan
bidang kesehatan. Oleh karena itu perlu upaya
lintas sektor untuk peningkatan status ekonomi
keluarga.18

Permasalahan komunikasi yang ditemukan
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pada beberapa literatur memiliki kesamaan.
Permasalahan tersebut terutama adalah orang tua
tidak mempunyai kapasitas yang baik untuk
berkomunikasi masalah kesehatan reproduksi dan
karena kurangnya pengetahuan. Pengetahuan dan
kemampuan berkomunikasi pada orang tua harus
ditingkatkan. Orang tua perlu mencari sumber-
sumber informasi tentang kesehatan reproduksi
dan cara mengkomunikasikannya dengan remaja.
Mencari melalui media daring maupun mengikuti
program yang diselenggarakan secara luring.
Mempelajari topik-topik kesehatan reproduksi
yang sesuai dengan perkembangan remaja.19

Perlu dipelajari juga mengenai batasan
agama dan norma budaya yang berlaku di
masyarakat terkait komunikasi kesehatan
reproduksi oleh orang tua kepada remaja.
Komunikasi harus dilakukan tanpa melanggar
aturan agama dan norma sosial. Sebaliknya, dalam
proses komunikasi perlu ditanamkan mengenai
aturan-aturan yang ditetapkan dalam agama dan
nilai yang berlaku.

Model atau strategi menggunakan material
digital merupakan peluang sekaligus tantangan
dalam upaya edukasi dan peningkatan komunikasi
kesehatan reproduksi antara orangtua dan remaja.
Akan tetapi, dalam pelaksanaannya harus
memperhatikan  karakteristik populasi yang
menjadi sasaran program. Setiap populasi
mempunyai karakteristik sosial dan tinggal di
lingkungan yang berbeda, sehingga memerlukan
intervensi atau pendekatan yang sesuai dengan
karakteristik sosial dan lingkungannya. Luas dan
mudahnya jangkauan akses informasi menjadikan
pemilihan strategi digital dan media daring sebagai
peluang dan tantangan dalam upaya peningkatan
kesehatan reproduksi remaja.20 Selain itu program
kesehatan reproduksi remaja sebaiknya disusun
melalui kerjasama yang melibatkan berbagai
komponen yaitu remaja, orang tua, provider
layanan kesehatan, dan guru atau sekolah.2!

Keterbatasan studi ini adalah cakupan
banyaknya artikel yang dapat dikumpulkan
terbatas pada 4 mesin pencari saja, sehingga
dimungkinkan masih ada artikel-artikel yang tidak
masuk ke dalam review.

KESIMPULAN

Komunikasi antara orang tua dengan anak
remajanya merupakan faktor yang penting dalam
upaya kesehatan reproduksi remaja. Dari kajian
diketahui beberapa faktor yang berkaitan
diantaranya pendapatan  keluarga, tingkat
pendidikan, pengetahuan, persepsi orang tua, dll.
Topik yang paling sering dibahas adalah pubertas.
Oleh karena itu perlu upaya peningkatan
pengetahuan orang tua terkait topik-topik lain
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