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ABSTRAK 

Edukasi kesehatan melalui program PENA (Pendampingan, Edukasi, Naluri Ibu, dan Afirmasi) yang dilaksanakan di RT 

29 Kelurahan Lok Bahu terbukti dapat meningkatkan pengetahuan ibu hamil, ibu nifas, serta wanita usia produktif terkait 

kesehatan maternal. Hal ini ditunjukkan dengan adanya peningkatan proporsi responden pada kategori pengetahuan baik, 

dari 33,3% menjadi 51,9% pada aspek manajemen pelayanan, serta dari 29,6% menjadi 55,6% pada pengetahuan 

program PENA setelah diberikan penyuluhan. Hasil evaluasi menunjukkan bahwa penerapan program PENA masih 

didominasi pada kategori sedang (55,6%), yang mengindikasikan bahwa peningkatan pengetahuan belum sepenuhnya 

diikuti oleh perubahan perilaku. Oleh karena itu, kegiatan edukasi melalui program PENA efektif dalam meningkatkan 

pengetahuan, namun perlu diikuti dengan pendampingan dan penguatan secara berkelanjutan agar penerapan perilaku 

kesehatan dapat lebih optimal. Diharapkan, pengetahuan yang telah diperoleh dapat diterapkan dan disebarluaskan 

kepada keluarga maupun lingkungan sekitar guna mendukung peningkatan derajat kesehatan ibu dan anak secara 

berkelanjutan.  
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ABSTRACT 

Health education through the PENA program (Assistance, Education, Maternal Instinct, and Affirmation), implemented 

in RT 29, Lok Bahu Village, was proven to improve the knowledge of pregnant women, postpartum mothers, and women 

of productive age regarding maternal health. This was indicated by an increase in the proportion of respondents in the 

good knowledge category, from 33.3% to 51.9% in the aspect of service management, and from 29.6% to 55.6% in 

knowledge of the PENA program after the educational intervention was provided. The evaluation results showed that the 

implementation of the PENA program was still predominantly in the moderate category (55.6%), indicating that the 

increase in knowledge had not been fully followed by behavioral changes. Therefore, educational activities through the 

PENA program are effective in improving knowledge; however, they need to be accompanied by continuous assistance 

and reinforcement so that the implementation of healthy behaviors can be optimized further. It is expected that the 

knowledge gained can be applied and disseminated to families and the surrounding community to support the sustainable 

improvement of maternal and child health status. 
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PENDAHULUAN 

Berdasarkan data cakupan kunjungan ibu 

hamil pada K1 (Trimester I) sebesar 76,7%, 

sedangkan kunjungan K4 (Trimester III) 

sebesar 78,6%.[1], Cakupan pelayanan ibu 

nifas tercatat sebesar 78,6%. Di Kota 

Samarinda, jumlah ibu hamil pada tahun 2022 

tercatat sebanyak 14.209 orang [2].  

 

Berdasarkan data Puskesmas Lok Bahu 

menunjukkan bahwa jumlah ibu hamil pada 

tahun 2025 sebanyak 570 orang, sementara 

pada periode Januari hingga Februari 2026 

sebanyak 101 ibu hamil. Hasil survei yang 

dilakukan pada tanggal 30 April 2026 di 

wilayah RT 29 Lok Bahu menunjukkan 

terdapat 27 sasaran yang terdiri dari 3 ibu 
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hamil, 5 ibu nifas, dan 14 wanita usia 

produktif. Permasalahan yang ditemukan 

meliputi belum optimalnya pelayanan 

promotif dan preventif dalam pelayanan, 

kurangnya pendampingan, serta terbatasnya 

edukasi kesehatan dan dukungan psikologi 

pada ibu.  

 

Program PENA (Pendampingan, Edukasi, 

Naluri Ibu, dan Afirmasi) dilaksanakan 

sebagai upaya untuk meningkatkan 

pengetahuan, kesiapan fisik dan psikologis, 

serta kualitas pelayanan kesehatan maternal 

melalui pendekatan promotif dan preventif [3]. 

Program ini dilaksanakan melalui 

pendampingan berkelanjutan, kegiatan edukasi 

kesehatan, serta penguat peran keluarga dalam 

mendukung kesehatan ibu [4].  

 

Pelaksanaan program ini diharapkan dapat 

meningkatkan pemahaman ibu hamil, ibu 

nifas, dan wanita usia produktif, serta 

mendorong keterlibatan kader dan keluarga 

dalam mendukung pelayanan kesehatan 

maternal secara optimal. Pelayanan kesehatan 

ibu dan anak melalui kegiatan Posyandu 

merupakan salah satu upaya penting dalam 

meningkatkan derajat kesehatan masyarakat, 

khususnya pada ibu hamil. Posyandu 

merupakan bentuk Upaya Kesehatan 

Besumberdaya Masyarakat (UKBM) yang 

menyelenggarakan pelayanan kesehatan secara 

terpadu dan mencakup seluruh kelompok usia, 

mulai dari bayi, balita, remaja, ibu hamil, ibu 

3 nifas, hingga lansia [5].  

 

Manajemen pelayanan di posyandu meliputi 

perencanaan, pelaksanaan, pencatatan, dan 

evaluasi kegiatan yang terintegrasi dalam 

upaya promotif, preventif, kuratif, dan 

rehabilitatif. Namun, dalam pelaksanaannya 

masih ditemukan berbagai kendala yang 

mempengaruhi optimalisasi pelayanan 

tersebut, khususnya pada pelayanan kesehatan 

ibu hamil [6].  

 

Berdasarkan kondisi di lapangan, terdapat 

beberapa permasalahan dalam pelaksanaan 

pelayanan kesehatan ibu hamil. Program 

pendampingan bagi ibu hamil dan pasangan 

masih jarang dilakukan oleh kader dan petugas 

kesehatan, sehingga keterlibatan suami atau 

keluarga sebagai pendukung utama belum 

optimal. Padahal, pendampingan sangat 

penting karena kehamilan merupakan periode 

yang rentan terhadap komplikasi baik secara 

fisik maupun psikologis. Pendampingan yang 

berkelanjutan dapat meningkatkan kepatuhan 

ibu dalam melakukan pemeriksaan kehamilan, 

pemenuhan kebutuhan nutrisi, serta kesiapan 

menghadapi persalinan [7].  

 

Kebutuhan nutrisi pada ibu hamil mengalami 

peningkatan, terutama kebutuhan energi 

sekitar 300 kkal per hari pada trimester II dan 

450 kkal pada trimester III, kebutuhan protein 

sekitar 20 g/hari, kebutuhan zat besi sekitar 

27-39 mg/hari untuk mencegah anemia, asam 

folat yaitu 400-6000 g/hari, kalsium sekitar 

1.200 mg/hari untuk pertumbuhan tulang, 

pengenalan tanda bahaya kehamilan, persiapan 

persalinan, serta perawatan masa nifas [8]. 

Selain itu, pemeriksaan kehamilan (antenatal 

care/ANC) direkomendasikan minimal 6 kali 

selama kehamilan, yaitu 1 kali pada trimester 

I, 2 kali pada trimester II, dan 3 kali pada 

trimester III [9].  

 

 

Edukasi kesehatan masih diberikan secara 

insidental dan belum terstruktur, serta belum 

melibatkan keluarga secara aktif. Selain itu, 

dukungan psikologis seperti penguatan pola 

piker positif pada ibu hamil juga masih minim. 

Penerapan program PENA (Pendampingan, 

Edukasi, Naluri Ibu, dan Afirmasi) di wilayah 

Puskesmas Lok bahu Samarinda sejalan 

dengan Health Promotion Model (HPM) dari 

yang menekankan pentingnya perubahan 

perilaku melalui pendekatan promotif dan 

preventif. [10] 

 

Program ini tidak hanya berfokus pada 

peningkatan pengetahuan, tetapi juga pada 

penguatan aspek psikologis melalui naluri ibu 

dan afirmasi positif [11]. Naluri ibu 

merupakan insting alami yang dimiliki 

perempuan dalam menjaga kesehatan diri dan 
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janin, yang dapat diperkuat melalui edukasi 

dan pendampingan. Afirmasi positif berperan 

dalam meningkatkan kepercayaan diri (self-

efficacy) ibu sehingga lebih siap dalam 

menjalani kehamilan.  

 

Pelayanan kesehatan pada maternal 

seharusnya dilakukan secara holistik dan 

komprehensif berdasarkan konsep Continuum 

of Care, yang mencakup pelayanan sejak 

sebelum kehamilan, selama kehamilan, 

persalinan, hingga masa nifas. Pendekatan ini 

menekankan integrasi antara keluarga, 

masyarakat dan tenaga kesehatan dalam 

memberikan pelayanan Kesehatan yang 

berkesinambungan [12]. Berbagai penelitian 

menunjukkan bahwa intervensi berbasis 

edukasi dan pendampingan efektif dalam 

meningkatkan pengetahuan ibu, kepatuhan 

kunjungan antenatal, serta kesiapan 

menghadapi persalinan [13].  

 

Program edukasi mengenai nutrisi, tanda 

bahaya kehamilan, serta jadwal pemeriksaan 

terbukti meningkatkan kemampuan ibu dalam 

menjaga kesehatan kehamilan secara mandiri 

[14–18]. Selain itu, edukasi antenatal care 

(ANC) memberikan pemahaman penting 

mengenai nutrisi, deteksi risiko, dan persiapan 

persalinan sehingga berkontribusi pada 

peningkatan kesehatan ibu dan bayi [19]. 

Selain itu, penggunaan media edukasi digital 

dan penyuluhan kesehatan terbukti 

meningkatkan pengetahuan ibu dan kader, 

termasuk dalam pencegahan komplikasi 

seperti hipertensi dalam kehamilan [20].  

 

Edukasi berbasis teknologi seperti aplikasi dan 

media sosial juga menunjukkan peningkatan 

partisipasi dan pemahaman ibu hamil terhadap 

kesehatan kehamilan [21]. Program PENA 

(Pendampingan, Edukasi, Naluri Ibu, dan 

Afirmasi) direncanakan sebagai salah satu 

intervensi untuk mengatasi permasalahan 

tersebut. Program ini mengintegrasikan 

pendampingan berkelanjutan, edukasi 

kesehatan terstruktur, penguatan naluri ibu, 

serta afirmasi positif untuk meningkatkan 

kesiapan fisik dan psikologis ibu [22].  
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Pelaksanaan program PENA dilakukan melalui 

3 tahapan utama, yaitu : 

1. Tahap Persiapan  

    Tahap persiapan diawali dengan melakukan 

pengkajian awal  untuk mengidentifikasi 

permasalahan dan kebutuhan sasaran di 

wilayah RT 29 Lok Bahu. Pengkajian 

dilakukan melalui wawancara, observasi, 

dan diskusi dengan kader kesehatan serta 

sasaran (ibu hamil, ibu nifas, dan wanita 

usia produktif). Kegiatan pada tahap ini 

meliputi :  

a. Pengumpulan data umum sasaran, seperti 

nama, usia, alamat, nomor telpon, usia 

kehamilan, serta riwayat kesehatan  

b. Identifikasi permasalahan kesehatan ibu 

hamil di wilayah setempat  

c. Koordinasi dengan kader posyandu dan 

tenaga kesehatan Puskesmas Lok Bahu  

d. Penyusunan materi edukasi kesehatan 

terkait ibu hamil, ibu nifas dan wanita 

usia produktif  

e. Penyusunan jadwal untuk kegiatan 

pendampingan dan penyuluhan  

f. Persiapan media edukasi, seperti booklet, 

video atau media digital. 

2. Tahap Pelaksanaan  

Merupakan tahap implementasi program 

PENA yang dilakukan secara langsung 

kepada sasaran yaitu : 

a.Pendampingan dilakukan secara berkala 

melalui kunjungan rumah (home visit) dan 

saat kegiatan posyandu, yang meliputi 

pemantauan kondisi ibu hamil, pengingat 

jadwal pemeriksaan ANC, diskusi terkait 

keluhan yang dialami ibu, serta pelibatan 

keluarga terutama suami dalam 

memberikan dukungan nutrisi, emosional, 

dan kesiapan persalinan.  

b. Edukasi Kesehatan  

    Edukasi dilakukan secara individu maupun 

kelompok dengan metode penyuluhan, 

dengan materi meliputi manajemen 

pelayanan kesehatan maternitas, program 

PENA, nutrisi ibu, kondisi ibu hamil dan 

janin, persiapan persalinan dan manajemen 

laktasi, tanda bahaya masa nifas, keluarga 

berencana, serta penerapan senam hamil 

dan senam nifas.  

c. Naluri Ibu  

    Penguatan naluri ibu dilakukan dengan 

membimbing ibu dalam mengenali kondisi 

tubuh dan kebutuhan janin, seperti 

memantau gerakan janin, menjaga pola 

makan dan istirahat, serta meningkatkan 

kesadaran terhadap kesehatan diri dan 

janin.  

d. Afirmasi Positif  

     Afirmasi positif dilakukan untuk 

meningkatkan kondisi psikologis ibu 

melalui pemberian dukungan psikologis 

berupa kalimat motivasi sederhana seperti 

“Saya ibu yang kuat dan mampu menjalani 

kehamilan dengan baik” serta “Saya dan 

bayi saya dalam keadaan sehat” yang 

bertujuan untuk meningkatkan 

kepercayaan diri (self-efficacy) dan 

mengurangi kecemasan ibu selama 

kehamilan.  

3. Tahap Evaluasi dan Tindak Lanjut 

Tahap evaluasi dilakukan untuk menilai 

keberhasilan program yang telah 

dilaksanakan yaitu : 

a. Mengukur peningkatan pengetahuan 

ibu melalui tanya jawab atau pre-test 

dan post-test  

b. Mengamati perubahan sikap dan 

perilaku ibu dalam menjaga kesehatan 

kehamilan  

c. Menilai kepatuhan ibu dalam 

melakukan kunjungan ANC  

d. Menilai keterlibatan keluarga dalam 

pendampingan, terutama suami Hasil 

evaluasi digunakan untuk 

mengidentifikasi hambatan selama 

pelaksanaan kegiatan.  

 

Tindak lanjut dilakukan dengan :  

a.   Memberikan rekomendasi kepada 

kader dan tenaga kesehatan  

b. Melanjutkan program pendampingan 

secara berkala  

c.  Mengoptimalkan kegiatan edukasi di 

Posyandu  

d.  Mendorong keterlibatan aktif keluarga 

dalam mendukung kesehatan ibu  
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HASIL  

Gambaran Lokasi PKL : 

 

 

Kegiatan pengabdian masyarakat dilaksanakan 

pada kegiatan Praktik Kerja Lapangan (PKL) 

dilaksanakan di wilayah kerja UPT Puskesmas 

Lok Bahu. Wilayah kerja UPT Puskesmas Lok 

Bahu meliputi Kelurahan Lok Bahu dengan 

luas wilayah sekitar 25,15 km² serta jumlah 

penduduk berkisar antara 16.000 33.202 jiwa. 

Kegiatan PKL secara khusus dilaksanakan di 

RT. 29 10 Kelurahan Lok Bahu, dengan jumlah 

penduduk sekitar 51 kepala keluarga (KK).  

 

Persiapan Kegiatan Pelaksanaan Kegiatan 

Tahap persiapan kegiatan diawali dengan 

penentuan lokasi pelaksanaan, yaitu di 

Posyandu Rosella Merah RT 29 Kelurahan Lok 

Bahu. Setelah lokasi ditetapkan, dilakukan 

permohonan izin kepada Ketua RT 29 

Kelurahan Lok Bahu.  

 

Berdasarkan hasil permohonan tersebut, Ketua 

RT memberikan izin untuk pelaksanaan 

kegiatan pendidikan kesehatan. Selanjutnya, 

dilakukan koordinasi dan kerja sama dengan 

kader setempat. Kegiatan pendidikan kesehatan 

kemudian dijadwalkan dan dilaksanakan pada 

hari Rabu, 15 April 2026.  

 

Pelaksanaan Kegiatan Kegiatan dilaksanakan 

pada hari Rabu, 15 April 2026, pukul 08.00–

10.00 WITA. Peserta kegiatan terdiri dari ibu 

hamil, ibu nifas, serta wanita usia produktif 

yang berada di wilayah RT 29 Kelurahan Lok 

Bahu. Secara umum, rangkaian kegiatan 

meliputi pemberian pretest, penyampaian 

materi penyuluhan kesehatan, sesi tanya jawab, 

pemberian posttest, serta pembagian booklet 

sebagai media edukasi.  

 

Pada kegiatan pengabdian masyarakat diikuti 

oleh 27 partisipan ibu hamil, ibu nifas dan 

Wanita usia reperoduktif. 

 

 
Berdasarkan tabel karakteristik responden, 

seluruh responden berjenis kelamin perempuan 

(100%). Sebagian besar merupakan wanita usia 

produktif sebanyak 19 responden (70,4%), 

diikuti oleh ibu nifas sebanyak 5 responden 

(18,5%), dan ibu hamil sebanyak 3 responden 

(11,1%). 

 

Sebelum kegiatan penyuluhan/edukasi dimulai, 

peserta diberikan pre-test berupa kuesioner 

untuk mengukur tingkat pengetahuan awal 

mereka terkait manajemen pelayanan.  

 
Berdasarkan Tabel 2 mengenai distribusi 

frekuensi pre-test manajemen pelayanan, 

diketahui bahwa sebagian besar responden 

berada pada kategori sedang sebanyak 10 orang 

(37,1%). Selanjutnya, responden dengan 

kategori baik berjumlah 9 orang (33,3%), 

sedangkan kategori rendah sebanyak 8 orang 

(29,6%). 
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Berdasarkan Tabel 3 mengenai distribusi 

frekuensi post-test manajemen pelayanan, 

diketahui bahwa sebagian besar responden 

berada pada kategori baik sebanyak 14 orang 

(51,9%). Selanjutnya, responden dengan 

kategori sedang berjumlah 6 orang (22,2%), 

sedangkan kategori rendah sebanyak 7 orang 

(25,9%). 

 

 
Berdasarkan Tabel 4 mengenai distribusi 

frekuensi pre-test pengetahuan PENA, 

diketahui bahwa sebagian besar responden 

berada pada kategori sedang sebanyak 14 orang 

(51,9%). Selanjutnya, responden dengan 

kategori baik berjumlah 8 orang (29,6%), 

sedangkan kategori rendah sebanyak 5 orang 

(18,5%). 

 

 

Berdasarkan Tabel 5 mengenai distribusi 

frekuensi post-test pengetahuan PENA, 

diketahui bahwa sebagian besar responden 

berada pada kategori baik sebanyak 15 orang 

(55,6%). Selanjutnya, responden dengan 

kategori sedang berjumlah 12 orang (44,4%), 

dan tidak terdapat responden yang berada pada 

kategori rendah (0%). 

 
Berdasarkan Tabel 6 mengenai distribusi 

frekuensi penerapan PENA, diketahui bahwa 

sebagian besar responden berada pada kategori 

sedang sebanyak 15 orang (55,6%). 

Selanjutnya, responden dengan kategori baik 

berjumlah 10 orang (37%), sedangkan kategori 

rendah sebanyak 2 orang (7,4%).  

 

PEMBAHASAN 

Pelaksanaan kegiatan penyuluhan kesehatan 

dalam program Praktik Kerja Lapangan (PKL) 

ini bertujuan untuk meningkatkan pengetahuan 

dan kesadaran ibu hamil, ibu nifas, serta wanita 

usia produktif terkait pentingnya menjaga 

kesehatan maternal melalui pendekatan 

promotif dan preventif. Kegiatan ini 

merupakan implementasi dari program PENA 

(Pendampingan, Edukasi, Naluri Ibu, dan 

Afirmasi) yang berfokus pada peningkatan 

kesiapan fisik dan psikologis ibu, serta 

optimalisasi peran keluarga dalam mendukung 

kesehatan ibu.  

 

Secara umum, kegiatan telah dilaksanakan 

dengan baik mulai dari tahap persiapan hingga 

evaluasi. Pada tahap awal dilakukan pengkajian 

melalui pendataan langsung kepada sasaran di 

wilayah RT 29 Kelurahan Lok Bahu untuk 

mengidentifikasi kondisi, kebutuhan, dan 

permasalahan yang dialami responden. Data 

tersebut digunakan sebagai dasar dalam 

penyusunan materi edukasi agar sesuai dengan 
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kebutuhan sasaran.  

 

Selain itu, dilakukan pretest untuk mengetahui 

tingkat pengetahuan awal peserta terkait 

kesehatan maternal. Hasil pretest menunjukkan 

bahwa pada aspek manajemen pelayanan, 

sebagian besar responden berada pada kategori 

sedang (37,1%) dan rendah (29,6%), yang 

mengindikasikan bahwa pengetahuan awal 

responden masih belum optimal. Setelah 

diberikan penyuluhan, hasil posttest 

menunjukkan peningkatan pada kategori baik 

menjadi 51,9%, serta penurunan pada kategori 

sedang dan rendah.  

 

Hal ini menunjukkan bahwa edukasi yang 

diberikan efektif dalam meningkatkan 

pemahaman responden terkait manajemen 

pelayanan kesehatan maternal. Pada aspek 

pengetahuan mengenai program PENA, 

sebelum edukasi sebagian besar responden 

berada pada kategori sedang (51,9%) dan 

masih terdapat kategori rendah (18,5%).  

 

Namun setelah intervensi, terjadi peningkatan 

pada kategori baik menjadi 55,6% dan tidak 

terdapat lagi responden dalam kategori rendah. 

Hasil ini menunjukkan bahwa penyuluhan yang 

diberikan mampu meningkatkan pemahaman 

responden secara signifikan terhadap konsep 

program PENA. Meskipun terjadi peningkatan 

pengetahuan, hasil evaluasi pada aspek 

penerapan PENA menunjukkan bahwa 

sebagian besar responden masih berada pada 

kategori sedang (55,6%). Hal ini menunjukkan 

bahwa peningkatan pengetahuan belum 

sepenuhnya diikuti oleh perubahan 17 perilaku 

dalam penerapan sehari-hari. Kondisi ini dapat 

dipengaruhi oleh beberapa faktor, seperti 

kurangnya dukungan lingkungan, keterbatasan 

waktu, serta belum terbentuknya kebiasaan 

dalam menerapkan seluruh komponen PENA 

secara konsisten.  

 

Kegiatan penyuluhan dilaksanakan dengan 

penyampaian materi yang komprehensif dan 

penggunaan media edukasi seperti power point, 

booklet, serta metode ceramah dan diskusi. 

Penggunaan media yang variatif terbukti dapat 

membantu meningkatkan pemahaman peserta 

karena materi disampaikan secara visual dan 

sistematis.  

Secara keseluruhan, kegiatan ini memberikan 

dampak positif dalam meningkatkan 

pengetahuan dan kesadaran peserta terkait 

pentingnya menjaga kesehatan selama 

kehamilan dan masa nifas. Oleh karena itu, 

diperlukan upaya tindak lanjut berupa 

pendampingan dan edukasi berkelanjutan agar 

pengetahuan yang telah diperoleh dapat 

diterapkan secara optimal dalam kehidupan 

sehari-hari. 

 

KESIMPULAN DAN SARAN  

Edukasi kesehatan melalui program PENA 

(Pendampingan, Edukasi, Naluri Ibu, dan 

Afirmasi) yang dilaksanakan di RT 29 

Kelurahan Lok Bahu terbukti dapat 

meningkatkan pengetahuan ibu hamil, ibu 

nifas, serta wanita usia produktif terkait 

kesehatan maternal. Hal ini ditunjukkan dengan 

adanya peningkatan proporsi responden pada 

kategori pengetahuan baik, dari 33,3% menjadi 

51,9% pada aspek manajemen pelayanan, serta 

dari 29,6% menjadi 55,6% pada pengetahuan 

program PENA setelah diberikan penyuluhan. 

Hasil evaluasi menunjukkan bahwa penerapan 

program PENA masih didominasi pada 

kategori Tingkat pengetahuan sedang (55,6%), 

yang mengindikasikan bahwa peningkatan 

pengetahuan belum sepenuhnya diikuti oleh 

perubahan perilaku.  

 

Oleh karena itu, kegiatan edukasi melalui 

program PENA efektif dalam meningkatkan 

pengetahuan, namun perlu diikuti dengan 

pendampingan dan penguatan secara 

berkelanjutan agar penerapan 18 perilaku 

kesehatan dapat lebih optimal. Diharapkan, 

pengetahuan yang telah diperoleh dapat 

diterapkan dan disebarluaskan kepada keluarga 

maupun lingkungan sekitar guna mendukung 

peningkatan derajat kesehatan ibu dan anak 

secara berkelanjutan. 
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