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Pernikahan anak masih menjadi persoalan serius di Indonesia,

meskipun telah terjadi penurunan angka kasus dalam beberapa

ta

tahun terakhir. Berdasarkan data Biro Pusat Statistik (BPS) pada

tahun 2020 sebanyak 445.085 jiwa (16,47%) penduduk berusia 10-19

aun. Dengan jumlah remaja laki-laki 229.455 jiwa (8,479%) dan

remaja perempuan sejumlah 215.630 jiwa (8,0%) dari total jumlah

penduduk. Data tersebut menunjukkan bahwa remaja merupakan

populasi yang besar dari penduduk Indonesia (BPS, 2020). Menurut
data Badan Pusat Statistik (BPS) pada tahun 2023, persentase
perempuan yang menikah di bawah usia 18 tahun masih mencapai

6,92% (BPS, 2023).
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C  di RW 04 Ngampilan, ditemukan 4 1su utama yaitu: Q
%Q - People, kurangnya pengetahuan remaja dan orang tua tentang kesehatan reproduksi, pola 4
asuh otoriter, komunikasi keluarga yang tidak terbuka, dan tekanan sosial terhadap
; pernikahan anak. i
l - Method, pendekatan wawancara mendalam studi kasus terhadap dua pasangan remaja {
menikah dan orang tua mereka, serta edukasi langsung di rumah dalam dua hari
pelaksanaan.
- Material, media edukasi berupa leaflet sederhana berisi informasi pernikahan anak, faktor
penyebab, dampak, resiko melahirkan usia muda, peran orang tua, kespro dan perubahan
fisik.
« Environment, pengaruh budaya dan norma sosial kuat, stigma dari sekolah terhadap
remaja menikah, serta belum adanya forum edukatif berkelanjutan di tingkat RT/RW.
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Fa Ditemukan beberapa faktor risiko pernikahan anak yang terjadi di wilayah RW g°
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04 Ngampilan, di antaranya:
l.Kurangnya pengetahuan remaja dan orang tua tentang kesehatan £

reproduksi »
/, 2.Pola asuh otoriter dan komunikasi keluarga yang tertutup \
l 3. Tekanan sosial dan budaya yang kuat dar1 ingkungan sekitar 4

4. Diskriminasi dari sekolah terhadap remaja menikah
5.Keterbatasan akses terhadap informasi dan layanan edukasi reproduksi
6. Ketidaksiapan emosional dan mental remaja dalam membina rumah tangga
~  Faktor-faktor tersebut menyebabkan berbagair dampak serius, seperti putus
sekolah, risiko komplikasi kehamilan, ketergantungan ekonomi, gangguan
psikososial, dan konflik dalam rumah tangga.
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pernikahan anak masih menjadi masalah serius dengan dampak jangka
panjang terhadap kesehatan seperti pre-eklampsia, anemia, dan
melahirkan bayr dengan berat badan rendah. Pernikahan anak dapat
menyebabkan putusnya sekolah, hilangnya cita-cita, serta ketergantungan
ekonomi akibat kurangnya keterampilan kerja. Ketidaksiapan mental dan
emosional pada remaja juga memicu munculnya berbagai konflik dalam
rumah tangga. Para remaja yang menikah dini kurang memahami tentang

~ pentingnya kesehatan reproduksi. Norma sosial serta tekanan budaya

sering kali mendorong praktik pernikahan anak sebagai solusi berbagai
persoalan keluarga, seperti kemiskinan atau kehamilan di luar nikah.
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1.Bagi Pemerintah : >
2

Menyusun kebijakan yang lebih protektif terhadap remaja melalui:

« Penegakan batas usia minimal pernikahan sesuai UU No. 16 Tahun 2019.

- Penyediaan pendidikan kespro (kesehatan reproduksi) gratis di sekolah dan komunitas.
2. Evaluasi Berkala Program Edukasi :
Semua program edukasi kesehatan reproduksi dan pencegahan pernikahan anak perlu
dievaluasi secara berkala agar sesuai dengan kebutuhan lokal masyarakat.
3. Lintas Sektor :
Memperkuat kolaborasi antara dinas pendidikan, dinas kesehatan, DP3AP2KB, dan
tokoh masyarakat dalam edukasi kesehatan reproduksi dan pencegahan pernikahan anak.
Integrasi kurikulum, layanan ramah remaja, dan kampanye perlindungan anak perlu
dilakukan secara terpadu untuk menciptakan lingkungan yang mendukung remaja
menunda usia pernikahan.
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