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ABSTRACT

Residential areas located near final disposal sites (landfills) are potentially exposed to environmental
contamination that may adversely affect public health, particularly women of reproductive age (WRA) as a
vulnerable group in reproductive health. Women of reproductive age residing in Hamlet 5 of Tadukan Raga
Village, Deli Serdang Regency, live within a radius of less than 500 meters from the landfill. which necessitates
preventive efforts and community-based strengthening of reproductive health. Although systemic risks such as
infertility and irregular menstrual cycles among WRA in this area currently remain theoretical based on literature
reviews, this close proximity must be viewed as an urgent early warning given their high vulnerability to pollutant
exposure, thereby necessitating community-based prevention efforts. This community service activity aimed to
improve the reproductive health status of WRA through body weight and height measurements, anemia screening,
reproductive health history assessments, and environmental condition evaluations. The community service
method employed a community based service approach involving healthcare professionals and village health
volunteers. The activity was conducted on October 9, 2025, through the stages of preparation, health screenings,
and the completion of reproductive health and environmental questionnaires. A total of 29 WRA actively
participated in this activity. The results showed that the majority of participants had normal nutritional status;
however, 17.2% experienced mild to moderate anemia. In addition, indications of reproductive health problems
were identified, including a history of miscarriage, preterm birth, and low birth weight, which were associated
with environmental conditions. This activity contributed to increased awareness, the availability of reproductive
health data among WRA, and reinforced the importance of continuous early detection of reproductive health
problems in high risk areas.
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ABSTRAK

Pemukiman yang berlokasi di sekitar Tempat Pembuangan Akhir (TPA) memiliki potensi risiko paparan
pencemaran lingkungan yang dapat berdampak terhadap kesehatan masyarakat, khususnya Wanita Usia Subur
(WUS) sebagai kelompok rentan kesehatan reproduksi. WUS yang bertempat tinggal di dusun 5 wilayah desa
Tadukan Raga, Kabupaten Deli Serdang, merupakan wilayah pemukiman dalam radius kurang dari 500 meter
dari TPA. Meskipun risiko sistemik seperti gangguan kesuburan dan ketidakteraturan siklus menstruasi pada
WUS di wilayah ini baru berupa kajian literasi, kondisi jarak tersebut harus dipandang sebagai peringatan dini
(early warning) yang mendesak mengingat tingginya kerentanan paparan polutan, sehingga memerlukan upaya
pencegahan berbasis masyarakat. Kegiatan pengabdian kepada masyarakat ini bertujuan untuk meningkatkan
derajat kesehatan reproduksi WUS melalui penimbangan berat badan, dan pengukuran tinggi badan, deteksi
anemia, dan riwayat kesehatan reproduksi serta penilaian kondisi lingkungan. Metode pengabdian menggunakan
pendekatan community based service dengan melibatkan tenaga kesehatan, dan kader desa. Kegiatan
dilaksanakan pada tanggal 9 Oktober 2025, melalui tahapan persiapan, pemeriksaan kesehatan, dan pengisian
kuesioner kesehatan reproduksi dan lingkungan. Sebanyak 29 WUS berpartisipasi aktif dalam kegiatan ini. Hasil
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menunjukkan bahwa mayoritas WUS memiliki status gizi normal, namun 17,2% mengalami anemia ringan hingga
sedang. Selain itu, ditemukan indikasi masalah kesehatan reproduksi seperti riwayat abortus, kelahiran prematur,
dan bayi berat lahir rendah yang berkaitan dengan kondisi lingkungan. Kegiatan ini berkontribusi pada
peningkatan kesadaran, tersedianya data kesehatan WUS, serta penguatan perlunya deteksi dini berkelanjutan
terkait masalah kesehatan reproduksi di wilayah berisiko.

Kata Kunci: Wanita Usia Subur (WUS), Tempat Pembuangan Akhir (TPA), Kesehatan Reproduksi, Community
Based Service.

PENDAHULUAN

Kesehatan reproduksi merupakan salah satu aspek penting dari derajat kesehatan masyarakat
yang memengaruhi kualitas hidup dan keberlanjutan generasi. Organisasi Kesehatan Dunia (WHO)
mendefinisikan kesehatan reproduksi sebagai kondisi fisik, mental, dan sosial yang utuh dalam seluruh
aspek sistem, fungsi, dan proses reproduksi, tidak semata-mata terbebas dari penyakit atau kelemahan,
melainkan mencakup kemampuan individu untuk menjalankan fungsi reproduksi secara sehat dan
bertanggung jawab (Kesehatan, 2023; Organization, 2023). Definisi ini sejalan dengan Kementerian
Kesehatan Republik Indonesia yang menekankan bahwa kesehatan reproduksi merupakan kondisi sehat
secara fisik, psikis, dan sosial yang berkaitan dengan fungsi, proses, dan sistem reproduksi, baik pada
laki-laki maupun perempuan, sehingga mampu memelihara dan menjaga kesehatan reproduksi secara
bertanggung jawab (Kesehatan, 2023).

Kesehatan reproduksi memiliki peran strategis dalam konteks pembangunan kesehatan karena
berkaitan langsung dengan indikator keberhasilan pembangunan manusia, seperti angka kematian ibu,
angka kematian bayi, serta status gizi dan kesehatan generasi mendatang (Indonesia, 2025; Temmerman
et al., 2025). Pada Januari 2023, Angka Kematian Ibu (AKI) di Indonesia tercatat sebesar 189 per
100.000 kelahiran hidup, sehingga menempatkan Indonesia sebagai salah satu negara dengan AKI
tertinggi di kawasan ASEAN, meskipun angka tersebut mendekati target Rencana Pembangunan Jangka
Menengah Nasional (RPJMN) tahun 2024 sebesar 183 per 100.000 kelahiran hidup. Penyebab utama
kematian ibu yang masih dominan meliputi perdarahan, preeklampsia/eklampsia, dan infeksi (Kadir et
al., 2023; Kesehatan, 2023). Permasalahan kesehatan reproduksi dapat bersifat multifaktorial dan tidak
hanya dipengaruhi oleh faktor pelayanan kesehatan semata.

Menurut Healthy People 2030 dan WHO, pencapaian kesehatan reproduksi yang optimal sangat
dipengaruhi oleh determinan lingkungan yang mencakup faktor fisik, sosial, ekonomi, dan tata ruang
(Organization, 2020). Sejalan dengan hal tersebut, H.L. Blum menyatakan bahwa lingkungan
berkontribusi paling besar terhadap derajat kesehatan dibandingkan faktor perilaku, pelayanan
kesehatan, dan genetik (Muthmainnah, 2025). Hal ini menegaskan bahwa lingkungan memiliki peran
dominan dalam menentukan status kesehatan manusia. Lingkungan mencakup seluruh unsur fisik,
kimia, dan biologi yang mengelilingi manusia, termasuk paparan polutan hasil aktivitas manusia
maupun proses alam yang berpotensi menimbulkan risiko kesehatan (Rizkiana, 2022).

Lingkungan tempat tinggal tercemar dapat menjadi sumber masalah kesehatan, khususnya pada
kelompok rentan seperti wanita usia subur (WUS) (Putra, O. Setiani, 2020). Tempat Pembuangan Akhir
(TPA) merupakan salah satu sumber potensial pencemaran udara, air, dan tanah yang dapat
meningkatkan risiko gangguan sistem reproduksi (Canipari et al., 2020; Siddiqua et al., 2022). Berbagai
penelitian melaporkan paparan polutan seperti logam berat, Endocrine Disruptor Chemicals (EDCs),
senyawa organik volatil, dan mikroorganisme patogen, berkaitan dengan gangguan menstruasi,
keputihan, infertilitas, serta komplikasi kehamilan (Tissera et al., 2025; Afidarti et al., 2025; Shetty et
al., 2023).

Risiko paparan lingkungan terhadap kesehatan reproduksi menjadi semakin kompleks ketika
berinteraksi dengan determinan kesehatan reproduksi. Faktor-faktor tersebut meliputi karakteristik
biologis wanita, seperti usia, usia menarche, dan paritas, yang diketahui memengaruhi kerentanan
biologis terhadap gangguan reproduksi (Fitri Damayanti et al., 2022; Oliveira et al., 2020; Naz et al.,
2022; Sharma et al., 2013). Tidak hanya faktor biologis, status gizi dan kondisi fisik juga berperan
penting dalam menentukan respons tubuh terhadap paparan lingkungan. Wanita dengan status gizi
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kurang maupun berlebih memiliki risiko lebih tinggi mengalami gangguan hormonal dan komplikasi
kehamilan, terutama ketika tinggal di lingkungan dengan kualitas lingkungan rendah (Dhar et al., 2023;
Oliveira et al., 2020).

Faktor pengetahuan, literasi kesehatan, serta kesadaran terhadap risiko kesehatan reproduksi dan
lingkungan turut memengaruhi kerentanan perempuan usia subur. Rendahnya literasi kesehatan dan
pemahaman mengenai tanda awal gangguan kesehatan reproduksi menyebabkan perempuan sering kali
terlambat melakukan pemeriksaan atau tindakan preventif, sehingga meningkatkan risiko terjadinya
komplikasi kesehatan (Ghoshal Roy & Roy, 2022a; Kusuma et al., 2025).

Banyak WUS, menikah maupun belum, masih memandang kesehatan reproduksi bukan sebagai
prioritas utama. Sejumlah penelitian menunjukkan bahwa pengetahuan mengenai perilaku preventif dan
pentingnya deteksi dini kesehatan reproduksi masih terbatas, terutama pada perempuan yang tidak
sedang merencanakan kehamilan. Akibatnya, layanan kesehatan lebih sering diakses ketika keluhan atau
komplikasi telah muncul, bukan sebagai upaya pencegahan (Hristova-Atanasova et al., 2023; Ayu et al.,
2024; Welshman et al., 2023).

Deteksi dini dan pencegahan masalah kesehatan reproduksi merupakan langkah krusial dalam
menurunkan risiko komplikasi jangka panjang, meningkatkan kualitas hidup wanita, serta menjaga
fungsi reproduksi. Pemeriksaan rutin, edukasi kesehatan, dan kemudahan akses layanan kesehatan
berperan penting dalam pencegahan anemia, gangguan hormonal, infertilitas, kanker reproduksi, serta
penyakit kronis lain yang berdampak jangka panjang ( Ayu et al., 2024; Chowdhury et al., 2020;
Farxadovna & Aminova, 2023).

TPA Tadukan Raga Il terletak di dusun 5 desa Tadukan Raga, Kecamatan Sinembah Tanjung
Muda Hilir, Kabupaten Deli Serdang, dengan jarak kurang dari 500 meter dari area permukiman
penduduk, dimana menurut Standar Nasional Indonesia (SNI) 03-3241-1994 minimal 500 meter (Basri
et al., 2024). Kondisi geografis ini meningkatkan potensi paparan lingkungan berisiko bagi masyarakat
sekitar, khususnya WUS, sebagai populasi berisiko tinggi terhadap gangguan kesehatan reproduksi.
Hingga saat ini, data kesehatan reproduksi WUS di wilayah tersebut masih terbatas dan belum
terdokumentasi secara komprehen5|f sebagal dasar perencanaan intervensi kesehatan.

Gambar 1. Jarak 6kasi dengan Pemukiman warga

Berdasarkan kondisi tersebut, diperlukan pendekatan promotif dan preventif berbasis
masyarakat untuk mendukung deteksi dini masalah kesehatan reproduksi sebagai upaya pemberdayaan
WUS. Kegiatan pengabdian kepada masyarakat ini difokuskan pada pemeriksaan kesehatan WUS
sebagai langkah awal penguatan kesehatan masyarakat di wilayah sekitar TPA. Dalam konteks ini,
pengabdian masyarakat berperan strategis sebagai jembatan antara pengetahuan ilmiah dan kebutuhan
riil masyarakat, dengan harapan tidak hanya menghasilkan data kesehatan, tetapi juga mendorong
peningkatan kesadaran dan perubahan perilaku menuju perlindungan kesehatan reproduksi yang lebih
berkelanjutan di wilayah berisiko lingkungan.
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METODE

Kegiatan pengabdian kepada masyarakat ini menggunakan pendekatan community-based
service dengan melibatkan partisipasi aktif masyarakat, kader kesehatan, dan tenaga kesehatan desa
dengan sistematikanya melakukan persiapan, pelaksanaan, serta evaluasi karakteristik WUS (melalui
pengumpulan data status gizi, kadar hemoglobin, dan riwayat reproduksi) serta penilaian kondisi
lingkungan pemukiman (terkait paparan bau dan jarak dari TPA). Tahapan persiapan yaitu melakukan
koordinasi dengan pemerintah desa dan tenaga kesehatan sebagai bentuk pemberian izin dan kesediaan.
Disamping itu juga melakukan pendataan dan rekrutmen WUS yang menjadi subjek dalam kegiatan
pengabdian masyarakat. Subjek pengabdian adalah Wanita Usia Subur (usia 15-49 tahun) yang
berdomisili di dusun 5 desa Tadukan Raga, Kabupaten Deli Serdang. Berdasarkan hasil pendataan di
lapangan, terdapat 29 WUS yang berpartisipasi aktif dan bertempat tinggal di wilayah terdampak dengan
jarak kurang dari 500 meter dari lokasi TPA. Syarat pemukiman minimal 500 meter dari wilayah TPA
sesuai Standar Nasional Indonesia (SNI) 03-3241-1994 (Basri et al., 2024). Kegiatan pengabdian ini
dilaksanakan melalui pemeriksaan kesehatan yang mencakup pengukuran tinggi badan, berat badan, dan
kadar hemoglobin, serta pendataan determinan kesehatan reproduksi meliputi karakteristik kesehatan
reproduksi WUS dan kondisi kesehatan lingkungan. Data yang diperoleh dianalisis secara deskriptif
untuk menggambarkan status kesehatan dan faktor risiko yang ditemukan selama kegiatan pengabdian.

1. Koordinasi;
pemerintah desa

dan tenaga
kesehatan

3. Pemeriksaan
Kesehatan dan

2. Pendataan

Pengisian dan Rekrutmen
Kuesioner serta WUS
Pelaporan

Gambar 2. Metode Kegiatan PKM

HASILDAN PEMBAHASAN

Pelaksanaan kegiatan pengabdian kepada masyarakat di Desa Tadukan Raga tidak hanya
berfungsi sebagai aktivitas pemeriksaan kesehatan semata, tetapi menjadi sarana proses pendampingan
dan pemberdayaan Wanita Usia Subur (WUS) di wilayah dengan risiko lingkungan tinggi akibat
kedekatan dengan Tempat Pembuangan Akhir (TPA). Dalam konteks pengabdian masyarakat, kegiatan
ini merepresentasikan upaya transformasi dari kondisi awal yang minim data, rendah kesadaran, dan
terbatasnya akses deteksi dini, menuju kondisi komunitas yang lebih sadar, terlibat, dan responsif
terhadap isu kesehatan reproduksi.
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Gambar 3. Pengisian Kuesioner

Kegiatan pengabdian masyarakat diawali dengan pengidentifikasian karakteristik peserta. Hasil
menunjukkan karakteristik Peserta kegiatan yang berjumlah 29 orang, memiliki rentang usia 20—49
tahun. Sebagian besar berusia > 35 tahun (56,7%), berstatus menikah (96,7%) dan bekerja sebagai ibu
rumah tangga (IRT). Tingkat pendidikan didominasi oleh SMA/SMK (60%), diikuti oleh SMP dan PT
(20%). Kondisi ini menggambarkan bahwa mayoritas WUS di wilayah tersebut berada pada kelompok
usia reproduktif aktif berisiko tinggi.

Usia 20-35 tahun adalah periode reproduksi paling optimal, di mana risiko komplikasi
kehamilan dan gangguan kesuburan paling rendah (Azizah et al., 2022; Chua et al., 2020; Erel et al.,
2022). Sedangkan Usia di atas 35 tahun (advanced maternal age) dikaitkan dengan peningkatan risiko
komplikasi kehamilan, seperti keguguran, preeklampsia, diabetes gestasional, kelahiran prematur,
kelainan kromosom, dan persalinan operasi sesar (Chonnak et al., 2025; Correa-de-Araujo & Yoon,
2021; Glick et al., 2021).

Status pernikahan juga menjadi determinan risiko krusial yang memengaruhi kesehatan
reproduksi WUS. Studi nasional oleh Rosnani et al., (2025), status pernikahan di Indonesia sangat
memengaruhi perilaku kesehatan reproduksi, dimana kelompok perempuan yang tidak menikah justru
rentan menghadapi risiko komplikasi karena cenderung menyembunyikan masalah kesehatan
reproduksi atau mengakses tindakan tidak aman akibat tekanan stigma sosial masyarakat.

Status pekerjaan juga diidentifikasi sebagai determinan penting yang memengaruhi luaran
kesehatan reproduksi WUS. Sejalan dengan temuan Rosnani et al., (2025), perempuan yang aktif bekerja
memiliki kecenderungan lebih tinggi mengalami terminasi kehamilan (AOR = 1,05).

Faktor pendidikan menentukan kualitas kesehatan reproduksi. Tingkat pendidikan yang lebih
tinggi memberikan kemampuan kognitif untuk memahami risiko, mengakses informasi reproduksi yang
akurat, serta membuat keputusan kesehatan yang lebih tepat (Buragohain, 2020; Ghoshal Roy & Roy,
2022). Tingkat pendidikan yang rendah meningkatkan risiko gangguan siklus haid karena konsumsi
nutrisi yang buruk (Dhar et al., 2023), kurang pemahaman terkait infertilitas, dan keterlambatan
pencarian layanan kesehatan (Kusuma et al., 2025), serta meningkatkan kejadiaan unsafe abortion
(Rosnani et al., 2025). Faktor pekerjaan sebagai determinan kesehatan reproduksi mengaitkan kondisi
tidak bekerja lebih berisiko mengalami kehamilan remaja (Kumari et al., 2025).

Sebagian besar peserta memiliki status gizi normal, namun masih ditemukan 10% gizi kurang
dan 51,7% dengan kelebihan berat badan hingga obesitas. Temuan ini menunjukkan bahwa kelompok
ini perlu mendapat perhatian dalam upaya peningkatan kesehatan reproduksi. Wanita usia subur dengan
gizi kurang berisiko mengalami gangguan kesuburan, komplikasi kehamilan, dan bayi dengan berat lahir
rendah. Sementara itu, kelebihan berat badan/obesitas meningkatkan risiko penyakit tidak menular
(seperti diabetes, hipertensi), komplikasi kehamilan, dan bayi besar (Tareke et al., 2025). Studi lain
mengungkapkan Indeks massa tubuh (IMT) yang tidak normal (underweight atau overweight/obese)
berhubungan dengan gangguan siklus menstruasi, ovulasi, dan penurunan kesuburan pada perempuan
usia subur (Hermawati et al., 2025; Oladosu et al., 2023; Turner et al., 2024; Xia et al., 2024).
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Gambar 4. Penimbangan BB dan Pengukuran TB serta Pemeriksaan Hb

Pemeriksaan kadar hemoglobin (Hb), dilakukan menggunakan alat cek Hb digital menggunakan
darah perifer. Gambaran karakteristik kadar Hb peserta yaitu nilai terendah 9,2 gr/dl dan tertinggi 16,3
gr/dl. Walaupun hanya 17,2% mengalami anemia ringan hingga sedang, yang menunjukkan masih
adanya risiko defisiensi zat besi pada WUS di wilayah ini (tabel 1.). Prevalensi anemia pada wanita usia
subur secara global berkisar antara 27—41%, dengan sebagian besar kasus berupa anemia ringan hingga
sedang (Stevens et al., 2022). Anemia pada wanita usia subur didefinisikan sebagai Hb <12 g/dl (non-
hamil) dan <11 g/dl (hamil), dengan klasifikasi ringan (10-11,9 g/dl), sedang (7-9,9 g/dl), dan berat (<7
g/dl) (Gona et al., 2021).

Tabel 1. Statistik Deskriptif Karakteristik kejadian Anemia berdasarkan Nilai Hb (WUS) di Desa
Tadukan Raga Kabupaten Deli Serdang

Kategori Hb Kriteria (gr/dl) Jumlah (n) Persentase (%0)
Tidak anemia >12 24 82,8
Anemia ringan 10-119 4 13,8
Anemia sedang 8-99 1 34
Jumlah 29 100

Anemia sering pada wanita usia subur, dapat dideteksi melalui pemeriksaan kadar Hb dan
feritin. Skrining anemia penting untuk mencegah komplikasi kehamilan dan gangguan kesehatan
(Fibrila et al., 2023; Hamidiyah & Muhasshanah, 2020; Wang et al., 2025).

Hasil pemeriksaan kesehatan tersebut di atas yang menemukan kasus anemia, variasi status gizi,
serta riwayat masalah kehamilan (seperti abortus spontan, kelahiran prematur, dan bayi berat lahir
rendah) menjadi titik masuk (entry point) yang efektif untuk proses refleksi bersama antara tim
pengabdian, kader, dan WUS. Data kesehatan tersebut tidak diposisikan sebagai angka semata,
melainkan sebagai bahan diskusi partisipatif untuk membangun pemahaman tentang keterkaitan antara
gizi, lingkungan, dan kesehatan reproduksi. Pendekatan ini sejalan dengan prinsip community-based
empowerment, di mana pengetahuan dibangun bersama dan relevan dengan pengalaman hidup
masyarakat.

Aspek lingkungan menjadi dimensi penting dalam pembahasan pengabdian ini. Persepsi WUS
terhadap perubahan kualitas air, bau tidak sedap, serta kondisi tanaman dan hewan peliharaan di sekitar
rumah menunjukkan adanya kesadaran ekologis awal di tingkat komunitas. 53,3% melaporkan bau tidak
sedap di lingkungan tempat tinggal, 40% mengidentifikasi air sumur mengalami perubahan warna, rasa
tidak normal, 63,3% menyatakan tanaman di sekitar rumah rusak/mengering). Persepsi subjektif
berfungsi sebagai sinyal peringatan dini (early warning) yang penting dalam pemetaan risiko kesehatan
berbasis komunitas (community risk mapping) (Rosnani et al., 2025). Polutan bau dapat mengganggu
regulasi hormonal, menurunkan kualitas dan cadangan ovarium, memicu gangguan menstruasi,
infertilitas, endometriosis, PCOS, keguguran, kelahiran prematur, gangguan pertumbuhan janin, serta
permasalah psikologis (Afidarti et al., 2025; Sun et al., 2024).
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Dalam konteks pengabdian masyarakat, seluruh hasil pemeriksaan dan penggalian informasi ini
tidak hanya berfungsi sebagai pengumpulan data, tetapi menjadi sarana edukasi dan pemberdayaan
WUS. Melalui penyampaian hasil secara langsung dan diskusi partisipatif, diharapkan WUS
memperolen pemahaman mengenai keterkaitan antara status gizi, anemia, lingkungan, dan risiko
kesehatan reproduksi. Proses ini mendorong peningkatan kesadaran akan pentingnya deteksi dini dan
perilaku preventif sebagai bagian dari upaya menjaga kesehatan reproduksi secara mandiri (Ayu et al.,
2024; Kusuma et al., 2025).

Hasil akhir dari kegiatan menemukan bahwa sebagian besar indikator kesehatan reproduksi
yang kurang baik seperti anemia, nyeri haid, riwayat abortus, dan berat badan lahir rendah lebih banyak
ditemukan pada responden yang tinggal di lingkungan dengan indikator cemaran air, termasuk
perubahan warna, bau, endapan, dan sumber air tercemar. Temuan ini memperkuat pentingnya
pendekatan pengabdian masyarakat yang tidak hanya berfokus pada edukasi individu, tetapi juga pada
peningkatan kesadaran risiko lingkungan sebagai determinan kesehatan reproduksi. Secara keselurun
ditunjukkan dalam gambar 5 berikut ini.

lllll

Hb rendah Nyeri haid Abortus BBLR Persalinan SC

w »~» U1 O N o0 OO

=N

M Terpapar Cemaran (Ya) M Tidak Terpapar

Gambar 5. Diagram Kesehatan Reproduksi dengan Risiko Cemaran Lingkungan

Pembahasan ini menegaskan bahwa nilai utama pengabdian masyarakat terletak bukan hanya
pada luaran fisik berupa data dan pelaksanaan pemeriksaan kesehatan, tetapi pada proses pendampingan
yang membangun kesadaran Kritis, partisipasi aktif, dan kapasitas lokal. Kegiatan ini dapat menjadi
model awal penguatan deteksi dini kesehatan reproduksi WUS di wilayah sekitar TPA yang dapat
direplikasi dan dikembangkan melalui kolaborasi lintas sektor dan pendekatan pemberdayaan
berkelanjutan.

Meski demikian, kegiatan pengabdian ini memiliki beberapa keterbatasan yang perlu dicermati.
Jumlah partisipan yang relatif terbatas serta durasi kegiatan yang bersifat jangka pendek membatasi
kemampuan program dalam menangkap perubahan perilaku dan dampak kesehatan jangka panjang
secara lebih mendalam. Selain itu, identifikasi risiko lingkungan masih didasarkan pada persepsi dan
laporan subjektif masyarakat, tanpa didukung oleh pengukuran kualitas air, tanah, atau udara secara
laboratorium. Keterbatasan ini membuka potensi pengembangan kegiatan lanjutan yang
mengintegrasikan pemantauan lingkungan objektif, pendampingan berkelanjutan, serta pemanfaatan
sistem informasi sederhana berbasis komunitas untuk memperkuat dampak dan keberlanjutan program
pengabdian. Kendati dihadapkan pada keterbatasan tersebut, esensi utama pemberdayaan proaktif WUS
dalam pengabdian ini tetap diwujudkan melalui pelibatan aktif dalam seluruh rangkaian deteksi dini
risiko kesehatan dan lingkungan. WUS tidak lagi diposisikan sebagai penerima pasif, melainkan sebagai
agen pengambil keputusan yang secara mandiri melakukan self-screening terhadap riwayat reproduksi
serta potensi bahaya polutan TPA di pemukiman melalui kolaborasi bersama kader desa.
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KESIMPULAN

Kegiatan pengabdian kepada masyarakat ini berhasil mengumpulkan data kesehatan dan kondisi
lingkungan melalui upaya deteksi dini masalah kesehatan reproduksi Wanita Usia Subur di Desa
Tadukan Raga melalui pemeriksaan kesehatan. Ditemukan indikasi anemia, variasi status gizi, serta
riwayat masalah lingkungan yang memerlukan tindak lanjut. Program ini berkontribusi pada tersedianya
data kesehatan WUS dan peningkatan kesadaran masyarakat di wilayah berisiko lingkungan.
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