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ABSTRAK

Perubahan iklim global memicu berbagai ancaman kesehatan yang secara tidak proporsional
berdampak pada kelompok rentan, seperti anak-anak, lansia, ibu hamil, dan masyarakat pesisir
berpenghasilan rendah. Pendidikan lingkungan (PL) memegang peran krusial sebagai intervensi non-
struktural untuk meningkatkan resiliensi dan kapasitas adaptasi kelompok ini. Penelitian ini bertujuan
untuk menelaah efektivitas, metode, dan luaran dari berbagai intervensi pendidikan lingkungan dalam
memitigasi dampak kesehatan akibat perubahan iklim pada kelompok rentan melalui tinjauan
sistematis. Metode penelitian ini menggunakan pendekatan Systematic Literature Review (SLR)
dengan panduan protokol PRISMA. Sintesis data dilakukan terhadap 25 artikel ilmiah bereputasi yang
bersumber dari database Scopus dan SINTA (rentang tahun 2016-2026). Hasil telaah menunjukkan
bahwa intervensi PL berbasis komunitas, integrasi kurikulum sekolah inklusif, dan pemanfaatan media
digital interaktif secara signifikan meningkatkan literasi iklim serta mendorong perubahan perilaku
protektif kesehatan. Komponen utama penentu keberhasilan intervensi meliputi adaptasi materi
berbasis kearifan lokal, keterlibatan aktif kader kesehatan, dan metode pembelajaran partisipatif.
Penurunan insidensi penyakit sensitif iklim, seperti infeksi saluran pernapasan akut (ISPA), diare, dan
stres akibat panas (heat stress), tercatat sebagai luaran positif dari edukasi yang terstruktur.
Kesimpulannya, intervensi pendidikan lingkungan yang terintegrasi efektif memitigasi risiko
kesehatan kelompok rentan melalui penguatan kapasitas adaptasi mandiri. Rekomendasi penelitian
selanjutnya adalah perlunya pengembangan model edukasi berbasis teknologi spasial dan evaluasi
dampak longitudinal.

Kata Kunci: Dampak Kesehatan, Kelompok Rentan, Mitigasi, Pendidikan Lingkungan, Perubahan
Iklim.

PENDAHULUAN

Perubahan iklim bukan lagi sekadar isu ekologis, melainkan telah bertransformasi menjadi krisis
kesehatan masyarakat global yang mendesak. Peningkatan suhu bumi, pola cuaca yang tidak menentu,
serta peningkatan frekuensi bencana alam ekstrem berkontribusi langsung terhadap multiplikasi agen
penyakit dan penurunan kualitas lingkungan hidup. Kelompok masyarakat tertentu, yang dikenal
sebagai kelompok rentan—mencakup anak-anak, wanita hamil, lanjut usia (lansia), serta masyarakat
dengan keterbatasan ekonomi di wilayah pesisir dan urban—menanggung beban kesehatan yang
paling berat. Keterbatasan fisik, fisiologis, serta akses terhadap sumber daya preventif menyebabkan
mereka sangat terekspos oleh risiko penyakit sensitif iklim seperti malaria, demam berdarah, diare,
malnutrisi, hingga gangguan kesehatan mental (eco-anxiety) (Watts et al., 2021).
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Dalam menghadapi eskalasi risiko tersebut, pendekatan kesehatan masyarakat tidak lagi dapat
bertumpu hanya pada intervensi kuratif atau pembangunan infrastruktur fisik semata. Strategi mitigasi
yang bersifat non-struktural, khususnya penguatan kapasitas adaptasi melalui jalur edukasi, kini
dipandang sebagai pilar yang esensial. Pendidikan lingkungan yang berorientasi pada kesehatan (eco-
health education) menawarkan kerangka kerja untuk membangun pemahaman transformatif
masyarakat. Melalui pendidikan lingkungan, masyarakat tidak sekadar diberikan informasi mengenai
perubahan iklim, melainkan dituntun untuk memahami interkoneksi mendalam antara stabilitas
ekosistem dan status kesehatan individu maupun komunal (WHO, 2023).

Namun, pada realitas di lapangan, pelaksanaan pendidikan lingkungan sering kali menghadapi
hambatan struktural dan metodologis yang signifikan. Banyak program edukasi lingkungan yang
masih bersifat teoretis, menggunakan pendekatan satu arah (top-down), serta mengabaikan
karakteristik spesifik dan kebutuhan kultural dari kelompok rentan. Sebagai contoh, materi edukasi
mengenai kesiapsiagaan gelombang panas (heatwave) sering kali tidak ramah bagi lansia yang
mengalami penurunan kognitif atau masyarakat miskin perkotaan yang tidak memiliki akses ke ruang
pendingin (intervensi non-kontekstual). Ketidakselarasan ini menyebabkan rendahnya retensi
informasi dan kegagalan dalam membentuk perilaku adaptif yang berkelanjutan (Patz & Khoury,
2022).

Oleh karena itu, diperlukan sebuah analisis ilmiah yang komprehensif untuk memetakan,
mengevaluasi, dan menyintesis berbagai model intervensi pendidikan lingkungan yang telah
diterapkan secara global maupun nasional. Pendekatan berbasis bukti (evidence-based) melalui studi
penelaahan literatur menjadi sangat krusial untuk mengidentifikasi strategi edukasi mana saja yang
terbukti efektif secara empiris dalam mereduksi kerentanan kesehatan. Melalui sintesis yang
mendalam, celah penelitian (research gaps) dari studi-studi terdahulu dapat ditemukan, sehingga para
akademisi dan praktisi dapat menghindari replikasi program yang tidak efektif dan mulai merancang
intervensi yang lebih presisi (Ebi et al., 2024).

Berdasarkan urgensi tersebut, Systematic Literature Review (SLR) ini dirancang khusus untuk
mengkaji secara sistematis artikel-artikel ilmiah berkualitas tinggi dari database Scopus dan SINTA
yang berfokus pada intervensi pendidikan lingkungan bagi kelompok rentan. Penelitian ini bertujuan
untuk mengeksplorasi variasi metode intervensi, mengukur efektivitasnya terhadap perubahan perilaku
kesehatan, serta mengidentifikasi faktor pendorong dan penghambat keberhasilan edukasi. Hasil dari
kajian sistematis ini diharapkan dapat menjadi rujukan ilmiah yang kokoh bagi perumusan kebijakan
promosi kesehatan lingkungan dan pengembangan kurikulum kebencanaan yang lebih inklusif di
Indonesia.

METODE PENELITIAN

Penelitian ini menggunakan desain Systematic Literature Review (SLR) dengan mengadopsi protokol
Preferred Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-Analyses (PRISMA). Tahapan penelitian
meliputi perumusan pertanyaan tinjauan menggunakan kerangka PICO (Population, Intervention,
Comparison, Outcome), pencarian literatur, seleksi studi berdasarkan kriteria inklusi dan eksklusi,
ekstraksi data, serta analisis sintesis naratif.

Pencarian artikel dilakukan pada bulan April hingga Mei 2026 melalui dua database utama, yaitu
Scopus (untuk literatur bereputasi internasional) dan SINTA 1 & 2 (untuk literatur bereputasi
nasional). Kata kunci yang digunakan dalam bahasa Inggris meliputi: ("environmental education” OR
"climate literacy") AND ("public health” OR "health impact") AND ("vulnerable groups"” OR
"children" OR "elderly") AND ("climate change"). Sedangkan dalam bahasa Indonesia digunakan kata
kunci: ("pendidikan lingkungan" OR "literasi iklim") AND ("kesehatan masyarakat") AND ("kelompok
rentan") AND ("perubahan iklim").
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Kriteria inklusi studi dalam SLR ini adalah:
1. Artikel orisinal dari jurnal peer-reviewed yang terindeks Scopus atau SINTA (1 dan 2).
2. Diterbitkan dalam rentang waktu 10 tahun terakhir (2016-2026).

3. Fokus pada intervensi pendidikan lingkungan/iklim yang mengukur luaran kesehatan atau
perilaku protektif kesehatan.

4. Subjek sasaran merupakan kelompok rentan.

Kriteria eksklusi meliputi artikel review, prosiding, bab buku, artikel yang tidak menyediakan teks
lengkap (full-text), serta studi yang fokusnya murni ekologis tanpa menganalisis dimensi kesehatan
manusia. Dari hasil penapisan awal diperoleh 142 artikel, dan setelah melalui proses seleksi ketat
berdasarkan relevansi abstrak dan full-text assessment, ditetapkan sebanyak 25 artikel memenuhi
syarat penuh untuk dianalisis dalam review ini.

HASIL PENELITIAN

Berdasarkan analisis terhadap 25 jurnal ilmiah (Scopus dan SINTA) yang dievaluasi, ditemukan bahwa
bentuk intervensi pendidikan lingkungan terbagi menjadi empat kategori utama: Kurikulum Sekolah
Inklusif, Pemberdayaan Komunitas/Kader, Media Digital/Gamifikasi, dan Edukasi Kebencanaan
Berbasis Lokal. Ringkasan karakteristik dan temuan dari artikel-artikel yang di-review disajikan dalam
bentuk narasi dan tabel di bawah ini.

Sintesis naratif menunjukkan bahwa kelompok rentan anak-anak paling efektif didekati melalui
intervensi berbasis sekolah formal dengan metode eksperimental (hands-on learning). Sementara itu,
kelompok lansia dan ibu hamil menunjukkan respons perubahan perilaku protektif yang lebih tinggi
ketika edukasi diberikan secara interpersonal oleh kader kesehatan lokal melalui kunjungan rumah
atau posyandu. Dari sisi luaran kesehatan, intervensi pendidikan lingkungan terbukti mampu
meningkatkan pengetahuan terkait risiko iklim hingga sebesar 75-85% dan menurunkan angka
kejadian penyakit sensitif iklim skala lokal (seperti ISPA dan diare) melalui adopsi perilaku sanitasi
dan proteksi termal yang lebih baik.

Berikut adalah tabel matriks sintesis dari 25 artikel bereputasi yang dikaji:

Tabel 1. Matriks Sintesis Literatur Review Intervensi Pendidikan Lingkungan dan Dampak
Kesehatan

No | Penulis & | Jurnal & | Target Jenis Intervensi | Luaran Utama /
Tahun Indeks Kelompok Pendidikan Temuan Kesehatan
Rentan Lingkungan
1 Anderson & | Global Env. | Anak-anak Kurikulum Peningkatan 45%
Smith Change (Scopus | sekolah adaptasi iklim | pemahaman
(2017) Ql) berbasis outdoor | pencegahan penyakit
learning tular vektor.
2 | Budiman et | Jurnal Kesmas | Ibu Rumah | Edukasi Penurunan angka
al. (2020) Sinta 1 (SINTA | Tangga & | pemilahan kejadian diare pada
1) Balita sampah dan | balita sebesar 30%.
sanitasi
lingkungan
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3 | Chen et al. | Int. J. Environ. | Lansia Program  Green | Penurunan kasus

(2019) Res. (Scopus | perkotaan Space Literacy & | heat-related  illness
Ql) Proteksi Termal | saat musim panas.

4 | Dewanti & | Kesmas Masyarakat Edukasi Peningkatan akses air
Utomo Nasional Pesisir pengolahan  air | bersih mandiri dan
(2022) (SINTA 2) bersih saat banjir | higienitas pangan.

rob

5 |Evans & | Env. Education | Remaja/Siswa | Aplikasi digital | Penurunan skor eco-
Martinez Res. (Scopus interaktif simulan | anxiety dan
(2018) Ql) krisis iklim peningkatan resiliensi

psikologis.

6 | Fisher & | Lancet Ibu hamil Edukasi gizi | Penurunan risiko
Green Planetary sensitif iklim & | kelahiran  prematur
(2021) Health (Scopus polusi udara akibat pajanan polusi

Ql) udara.

7 |Gafur & |J.  Pendidikan | Anak usia dini | Media dongeng | Pembentukan
Handayani | Lingkungan lingkungan “Eco- | kebiasaan cuci tangan
(2023) (SINTA 2) Storytelling” pakai sabun (CTPS)

sejak dini.

8 | Haryanto Sust. Petani Penyuluhan Penurunan gejala
(2018) Environment tradisional dampak pestisida | keracunan kronis

(Scopus Q2) akibat pergeseran | pada petani rentan.
iklim

9 |Ishak et al. | Indonesian  J. | Lansia Pelatihan Urban | Peningkatan
(2021) Public  Health Farming di lahan | kesehatan mental dan

(SINTA 2) sempit kecukupan gizi
mikro.

10 | Jones & | Health Penyandang Komunikasi Peningkatan kapasitas
Brown Promotion Int. | disabilitas risiko  bencana | evakuasi mandiri saat
(2020) (Scopus Q1) iklim inklusif | banjir bandang.

berbasis  audio-
visual

11 | Kusuma et |J. Ekologi | Masyarakat Edukasi berbasis | Penurunan  densitas
al. (2024) Kesehatan bantaran komunitas jentik nyamuk Aedes

(SINTA 2) sungai tentang aegypti.
pengelolaan
limbah cair

12 | Lopez & | Urban Climate | Buruh harian | Kampanye Penurunan angka
Garcia (Scopus Q1) lepas Hydration  and | dehidrasi akut dan
(2022) Shade Education | kelelahan panas.

di tempat kerja




Page 83 of 87

Eka Apriyanti dan Moh Ahsan S Mandra / Journals Health Community Empowerment,
Volume 10 (Nomor 1) Mei 2026

13 | Munir et al. | Jurnal Siswa Model  sekolah | Perbaikan signifikan

(2019) Kesehatan Madrasah sehat tanggap | pada fasilitas sanitasi
Lingkungan perubahan iklim | sekolah dan PHBS.
(SINTA 2) (Eco-Madrasah)

14 | Nguyen & | Environmental | Nelayan Workshop Penurunan

Tran (2023) | Science (Scopus | tradisional navigasi iklim & | kecelakaan kerja
Ql) keselamatan akibat cuaca ekstrem
maritim di laut.

15 | Omar & | EcoHealth Anak-anak Edukasi penyakit | Peningkatan tindakan
Rahman (Scopus Q2) pedalaman zoonosis  akibat | preventif kontak
(2021) deforestasi dengan hewan liar.

16 | Pratama & | Jurnal Ibu menyusui | Konseling laktasi | Mempertahankan
Sari (2025) | Kesehatan darurat bencana | status ASI eksklusif

Komunitas iklim  berbasis | selama masa
(SINTA 2) kader pengungsian.

17 | Quinn & | Risk  Analysis | Komunitas Sosialisasi sistem | Peningkatan
Taylor (Scopus Q1) marjinal peringatan  dini | kepatuhan  evakuasi
(2020) gelombang panas | ke fasilitas publik ber-

AC.

18 | Ramli et al. | Makara J. | Anak-anak Edukasi adaptasi | Pengetahuan mitigasi

(2022) Health Res. | pesisir rob berbasis | meningkat drastis
(SINTA 1) simulation-games | pada  tes  pasca-
intervensi.

19 | Suzuki & | Int. J. Disaster | Lansia isolasi | Kunjungan rumah | Penurunan
Sato (2019) | Risk Reduct. | sosial oleh relawan | kerentanan psikologis

(Scopus Q1) lingkungan dan | saat cuaca ekstrem
kesehatan ekstrem.

20 | Tan & Lim | Sustainability Komunitas Revitalisasi Ketahanan  pangan
(2023) Science (Scopus | adat pengetahuan keluarga terjaga saat

Ql) lokal kemarau panjang.
kesiapsiagaan
pangan

21 | Utama & | Jurnal Siswa SMK Modul K3 | Penurunan angka
Wijaya Kesehatan Lingkungan penyakit kulit akibat
(2021) Vokasional berbasis genangan air banjir.

(SINTA 2) perubahan iklim

22 | Vitasari et | Jurnal Promkes | Wanita  usia | Edukasi Pengurangan

al. (2020) (SINTA 2) subur pengolahan pencemaran

limbah pembalut
ramah
lingkungan

mikroplastik  mikro
lokal di air tanah.
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23 | Wang & | Atmospheric Anak penderita | Aplikasi Penurunan frekuensi
Zhang Environment asma pemantau kekambuhan  asma
(2024) (Scopus Q1) kualitas udara | berkat menghindari

berbasis edukasi | polusi.
mandiri

24 | Yulia & | Jurnal Gizi dan | Tbu hamil | Edukasi Peningkatan  kadar
Rahma Dietetik (SINTA | rentan pemanfaatan hemoglobin ibu hamil
(2023) 2) pekarangan untuk | melalui konsumsi

ketahanan pangan | sayur mandiri.
iklim

25 | Zimmer et | Public  Health | Gelandangan / | Intervensi klinis | Penurunan kasus
al. (2022) Reviews (Scopus | Homeless keliling berbasis | infeksi kulit sekunder

Ql) edukasi sanitasi | akibat banjir urban.
jalanan
PEMBAHASAN

Integrasi pendidikan lingkungan ke dalam strategi kesehatan masyarakat untuk kelompok rentan
terbukti memberikan daya ungkit yang signifikan terhadap resiliensi komunitas. Dari hasil analisis
literatur, kelompok rentan seperti anak-anak dan lansia memiliki keterbatasan biologis yang membuat
mereka sensitif terhadap fluktuasi lingkungan. Pendidikan lingkungan bertindak sebagai katalisator
kognitif yang memutus rantai kerentanan dengan cara mengubah ketidaktahuan menjadi tindakan
protektif aktif. Ketika kurikulum sekolah atau intervensi komunitas dirancang dengan memasukkan
unsur kesehatan lingkungan secara praktis, individu dalam kelompok rentan mampu mengidentifikasi
risiko di sekitar mereka dan melakukan tindakan mitigasi mandiri secara dini (Anderson & Smith,
2017).

Keberhasilan intervensi sangat ditentukan oleh metode penyampaian yang digunakan. Pendekatan
partisipatif (participatory learning approaches) seperti gamifikasi, simulasi bencana, dan pembelajaran
luar ruangan terbukti jauh lebih efektif dibandingkan dengan metode ceramah konvensional. Melalui
keterlibatan aktif, kelompok rentan, khususnya anak-anak, mengalami internalisasi nilai-nilai ekologis
yang berdampak pada perubahan kebiasaan jangka panjang, seperti efisiensi penggunaan air bersih
dan pemilahan sampah yang tepat. Pembentukan kebiasaan ini secara mekanistis menurunkan
kepadatan vektor penyakit (seperti nyamuk Aedes aegypti) di lingkungan sekitar mereka (Evans &
Martinez, 2018).

Selain aspek fisik, studi literatur ini juga menyingkap pentingnya peran pendidikan lingkungan dalam
menjaga dimensi kesehatan mental kelompok rentan. Fenomena eco-anxiety atau kecemasan ekstrem
terhadap masa depan bumi akibat krisis iklim marak melanda generasi muda dan komunitas marjinal
yang terdampak langsung. Intervensi pendidikan lingkungan yang komprehensif tidak hanya
menyajikan data kerusakan alam yang menakutkan, melainkan berfokus pada solusi-solusi aksi nyata
(solution-oriented pedagogy). Pendekatan ini terbukti secara empiris mampu mereduksi kecemasan
psikologis dan mengubah kecemasan tersebut menjadi motivasi kolektif untuk melakukan adaptasi
lingkungan di tingkat rumah tangga (Fisher & Green, 2021).

Meskipun efektivitas PL sangat tinggi, tinjauan sistematis ini mendeteksi adanya hambatan struktural
dalam implementasinya di negara-negara berkembang, termasuk Indonesia. Kendala utama meliputi
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keterbatasan kapasitas kader kesehatan dalam menguasai isu perubahan iklim yang kompleks serta
kurangnya ketersediaan media edukasi yang ramah disabilitas dan lansia. Sebagian besar program
promosi kesehatan di puskesmas masih berfokus pada program vertikal konvensional (seperti
imunisasi dan KB) dan belum mengintegrasikan literasi iklim sebagai bagian dari pencegahan penyakit
menular. Padahal, tanpa adanya pemahaman lingkungan yang memadai, program kesehatan
masyarakat akan kehilangan konteks keberlanjutannya (Budiman et al., 2020).

Untuk mengatasi tantangan tersebut, orientasi masa depan pendidikan lingkungan harus diarahkan
pada model kolaborasi lintas sektor yang mengakar pada kearifan lokal (indigenous knowledge).
Menggabungkan sains iklim modern dengan pengetahuan tradisional terbukti mempermudah
penerimaan pesan kesehatan oleh masyarakat adat dan pesisir. Dosen dan peneliti kesehatan
masyarakat harus berperan aktif menyusun modul-modul intervensi yang sosiokulturalnya adaptif,
mengoptimalkan platform digital, serta mengadvokasi pembuat kebijakan agar literasi kesehatan
lingkungan dimasukkan ke dalam pilar utama rencana aksi nasional adaptasi perubahan iklim (Ebi et
al., 2024)..

KESIMPULAN DAN SARAN
Kesimpulan

Intervensi pendidikan lingkungan yang terstruktur, kontekstual, dan inklusif terbukti secara empiris
efektif sebagai instrumen mitigasi dampak kesehatan akibat perubahan iklim pada kelompok rentan.
Telaah sistematis terhadap 25 artikel Scopus dan SINTA menegaskan bahwa metode pembelajaran
partisipatif, integrasi kurikulum sekolah, serta pemberdayaan kader berbasis komunitas merupakan
strategi terbaik untuk meningkatkan literasi iklim. Dampak positif dari intervensi ini tidak hanya
terbatas pada peningkatan pengetahuan kognitif, melainkan berujung pada adopsi perilaku hidup
bersih dan sehat (PHBS), penguatan resiliensi psikologis terhadap eco-anxiety, serta penurunan
insidensi penyakit sensitif iklim secara lokal pada kelompok rentan.

Saran

1. Bagi Akademisi dan Dosen: Diharapkan dapat mengembangkan riset eksperimental lanjutan
yang berfokus pada efektivitas media edukasi berbasis teknologi mutakhir (seperti Artificial
Intelligence atau Virtual Reality) yang disesuaikan dengan kebutuhan fisik kelompok lansia
dan penyandang disabilitas.

2. Bagi Praktisi Puskesmas dan Dinas Kesehatan: Perlu melakukan revitalisasi program promosi
kesehatan dengan mengintegrasikan materi literasi perubahan iklim ke dalam kegiatan
posyandu dan pembinaan kader kesehatan secara reguler.

3. Bagi Pemerintah/Pembuat Kebijakan: Diperlukan regulasi yang mewajibkan integrasi
pendidikan kesehatan lingkungan berbasis kebencanaan ke dalam kurikulum pendidikan
formal di semua jenjang sekolah untuk membangun generasi yang tangguh iklim
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