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Reproductive health is the right of every individual. There is inequality related to reproductive health problems, 
one of which is the practice of female genital mutilation (FGM). Several health organizations have criticized the 
practice of FGM because it is considered dangerous. The practice of FGM still exists in Indonesia today. This 
article aims to find out the development of FGM cases in Indonesia. The method used a literature study of twelve 
articles that met the screening criteria. The results obtained are that FGM practices in Indonesia have developed 
in almost all regions in Indonesia, namely Sumatra, Java, Nusa Tenggara, Kalimantan and Sulawesi which are 
influenced by customs, culture and religiosity factors by using various procedures. The practice of FGM is not 
only carried out by traditional healers but also health workers. The practice of FGM is growing rapidly in 
Indonesia even though the government has made various efforts to eliminate the practice. There needs to be strict 
supervision from the government because there are still areas that carry out FGM practices secretly. The results 
of this study contribute as a basis for the development of further researchers in carrying out field research related 
to FGM practices in Indonesia. 
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Kesehatan reproduksi merupakan hak setiap individu. Terdapat ketidaksetaraan terkait masalah 
kesehatan reproduksi salah satunya praktik sunat perempuan/ Female Genital Mutilation (FGM). 
Beberapa organisasi kesehatan mengecam adanya praktik FGM karena dinilai berbahaya. Praktik 
FGM masih terdapat di Indonesia hingga saat ini. Artikel ini bertujuan untuk mengetahui 
perkembangan kasus FGM di Indonesia. Metode menggunakan study literatur dari dua belas artikel 
yang sesuai dengan kriteria screening. Hasil yang diperoleh yakni praktik FGM di Indonesia 
berkembang hampir diseluruh wilayah di Indonesia yakni Sumatera, Jawa, Nusa Tenggara, 
Kalimantan dan Sulawesi yang dipengaruhi oleh adat, budaya serta faktor religiositas dengan 
menggunakan berbagai macam prosedur. Praktik FGM tidak hanya dilakukan oleh dukun akan 
tetapi juga tenaga kesehatan. Praktik FGM berkembang pesat di Indonesia meskipun pemerintah 
telah melakukan berbagai upaya guna menghapus praktik tersebut. Perlu adanya pengawasan ketat 
dari pemerintah karena masih terdapat daerah yang melakukan praktik FGM secara sembunyi 
sembunyi. Hasil penelitian ini berkontribusi sebagai dasar untuk pengembangan peneliti selanjutnya 
dalam melaksanakan penelitian lapangan terkait dengan praktik FGM di Indonesia. 
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Pendahuluan 

Kesehatan adalah hak setiap orang termasuk 

dengan kesehatan reproduksi. Terpenuhinya hak-

hak reproduksi perempuan merupakah salah satu 

penentu dalam peningkatan program pembang-

unan di suatu negara. Masalah kesehatan repro-

duksi perempuan masih mengalami ketidakseta-

raan yakni pada Deklarasi Vienna dan Program 

Aksi dalam artikel yang ditulis oleh (Widiarto, 

2020) menyatakan tentang pentingnya pengaha-

pusan kekerasan terhadap perempuan serta dam-

pak buruk dari praktik tradisional, prasangka bu-

daya dan ekstrim agama. Salah satu praktik yang 

merampas hak reproduksi perempuan adalah 

praktik sunat perempuan atau Female Genital Muti-

lation (FGM).  

WHO (2021) menyebutkan FGM merupakan 

praktik tradisional berbahaya yang berdampak 

cedera pada alat kelamin perempuan. Praktik ini 

sering dilakukan oleh petugas khitan tradisional 

dan beberapa penyedia layanan dengan alasan 

keamanan medis. WHO melarang praktik FGM 

karena merupakan pelanggaran hak asasi perem-

puan. Secara global terdapat lebih dari 200 juta 

anak perempuan dan perempuan dewasa di berba-

gai negara yang masih mengalami praktik tersebut 

dimana setiap tahunnya diperkirakan sekitar 3 juta 

anak perempuan beresiko mengalami mutilasi alat 

kelamin sebelum usia mereka genap 15 tahun. 

Meskipun partik FGM telah mengalami penuru-

nan akan tetapi masih dalam kategori tinggi. 

Berdasarkan data UNICEF (2021) persentase FGM 

pada perempuan usia 15-19 tanun dari tahun 2004 

yakni 49% sampai dengan 2020 sekitar 34%. Kon-

ferensi Perempuan Tahun 1995 menyatakan bahwa 

FGM merupakan bentuk diskriminasi terhadap 

perempuan yang harus dihapuskan. Konvensi 

CEDAW (Convention on Elimination of All Forms 

Disciminations Againts Women) yang dilakukan 

di Beijing juga mengutuk adanya diskriminasi 

terhadap perempuan dengan menghapus segala 

bentuk undang-undang, peraturan, kebiasaan dan 

semua hal terkait dengan praktik diskriminastif 

terhadap perempuan (Venny, 2019). 

Indonesia adalah negara dengan keanekara-

gaman adat dan budaya yang tidak terlepas dari 

adanya praktik FGM. Berdasarkan data UNICEF 

(2019), Indonesia menempati posisi ke 4 (49%) pe-

rempuan usia 0-11 tahun yang mengalami FGM 

setelah Mauritania (51%), Gambia (56%) dan Mali 

dengan posisi teratas yakni 73% pada perempuan 

usia 0-14 tahun. Terdapat 33 provinsi di Indonesia 

yang melakukan praktik FGM Gorontalo menepati 

provinsi tertinggi dengan persentasi lebih dari 80% 

dan Nusa Tenggara Timur adalah provinsi teren-

dah yakni kurang dari 10%. Berdasarkan uraian di 

atas serta masih belum terdapat penelitian dengan 

metode studi literatur yang merangkum hasil te-

muan penelitian dengan metode kuantitatif mau-

pun kualitatif, maka dari itu pada pembahasan ini 

akan dijelaskan lebih lanjut terkait FGM yakni 

sejarah, definisi, klasifikasi, faktor yang mempeng-

aruhi, dampak, kasus dan upaya penghapusan 

FGM di Indonesia. 

Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui 

(memotret) praktik FGM di Indonesia yang terdiri 

dari berbagai pulau yakni Jawa, Nusa Tenggara 

Kalimantan, Sumatera, dan Sulawesi. 

 

Metode  

Penelitian ini menggunakan metode study 

literatur dengan database dari google schoolar 

dengan kata kunci “Sunat Perempuan Indonesia” 

dengan rentang waktu 2010-2021. Dari database 

diperoleh 3840 artikel yang sesuai dengan kata 

kunci tersebut. Selanjutnya dilakukan screening 

sehingga menemukan 12 artikel yang sesuai 

dengan kriteria penelitian. Dalam screening artikel 

yang terpilih, peneliti menentukan beberapa jenis 

artikel yang masuk dalam kriteria artikel yakni 

artikel yang menggunakan jenis penelitian kua-

litatif dan studi literatur sehingga memperoleh 

informasi yang lebih mendalam terkait dengan 

FGM di beberapa wilayah di Indonesia. Sintesis 
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artikel dilakukan dengan menggunakan tabel dan 

dianalisis secara manual oleh peneliti. 

 

Hasil 

Tabel 1. Tabel FGM di Indonesia 

Penulis Hasil 

1. (Marlina & 
Novita, 
2016) 

Praktik khitan pada perempuan di 
kalangan paramedis yang bekerja 
di RSUD Arifin Achmad Provinsi 
Riau masih terus berlangsung 
meskipun mereka sadar akan 
larangan medikalisasi praktik 
khitan pada perempuan, karena 
merupakan persyaratan agama 
dan adat. 

2. (Salma, 
2016) 

Tatacara dukun melakuka sunat 
perempuan didominasi oleh ritual 
keagamaan dan sunat hanya 
sesaat ketika dukun melakukan 
insisi pada permukaan klitoris 
dengan ukuran yang sangat kecil. 
Tujuan sunat perempuan untuk 
mengembangkan syiar islam, 
mengikrarkan keislaman anak, 
menanamkan akidah Islamiyah, 
mencegah akhlak buruk dan 
mendidik anak berbakti kepada 
orang tua. 

3. (Kurniawati 
& Herdayati, 
2019) 

Menunjukkan bahwa 76,5% 
responden telah melaksanakan 
sunat pada anak perempuannya 
dan penggunaan bidan hanya 
33,8%. Oleh karena itu diperlukan 
sosialisasi peraturan baru tentang 
pelaksanaan sunat perempuan 
sebagaimana diatur dalam 
Peraturan Menteri Kesehatan 
Republik Indonesia Nomor 
1636/Menkes/Per/XI/2010 
kepada tenaga kesehatan. 

4. (Heryani et 
al., 2020) 

Persepsi masyarakat terhadap 
khitanan perempuan yang 
dilakukan di Desa Sukamaju 
Kecamatan Mestong Kabupaten 
Muaro Jambi didasarkan pada 
budaya atau tradisi yang sudah 
ada sejak zaman nenek moyang 
secara turun temurun. Namun, 
dari perspektif agama, sunat 
perempuan tidak tercantum 
dalam Al-Qur'an atau Al-Hadits. 

5. (Mustaqim
, 2013) 

Budaya masyarakat dan tradisi 
keagamaan yang lebih patriarki 

menjadi legitimasi bagi 
keberlangsungan praktik FGM. 

6. (Zamroni, 
2011) 

FGM telah diturunkan dari satu 
generasi ke generasi berikutnya di 
Madura sebagai tradisi lokal dan 
dorongan keagamaan. Ini adalah 
kewajiban yang harus dilakukan 
setiap wanita. Apalagi setelah 
perempuan Madura masuk Islam, 
kyai sebagai tokoh agama 
setempat memberikan kontribusi 
yang kuat terhadap pelaksanaan 
FGM di Madura, yaitu dengan 
memberikan justifikasi dari sisi 
agama-Islam. 

7. (Fauziyah, 
2017) 

Praktik sunat perempuan di 
Banten dilakukan oleh dukun dan 
bidan. Di Banten sunat 
perempuan dilakukan dengan 
membuat luka kecil pada klitoris. 
Meski sunat perempuan yang 
dilakukan di Banten tidak sama 
dengan di Afrika, sunat 
perempuan tetap merupakan 
tindakan berisiko bagi kesehatan 
reproduksi perempuan dan 
berpotensi melanggengkan bias 
gender. 

8. (Sulahyuni
ngsiha et 
al., 2021) 

Sunat perempuan adalah aturan 
dan simbol dalam Islam. Khitanan 
perempuan tidak dikaitkan 
dengan kesetaraan gender, tetapi 
pelaksanaannya didasarkan pada 
tuntutan adat atau budaya 
setempat dan tuntunan agama 
Islam. Dari sisi kesehatan 
reproduksi, sunat perempuan 
dipandang tidak memiliki 
manfaat. 

9. (Nurdiyan
a, 2010) 

Masyarakat Banjar, sunat 
perempuan dilakukan dengan 
cara memotong atau mencakar 
klitoris. Bagi masyarakat Banjar, 
khitanan perempuan merupakan 
perintah agama yang tabu untuk 
dibicarakan. Menurut mereka, 
tujuan sunat perempuan adalah 
untuk menyucikan bayi yang 
belum lahir dan menjadikannya 
seorang Muslim. Selain itu, sunat 
perempuan juga dimaksudkan 
untuk menjaga kelangsungan 
fungsi reproduksi. 
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10. (Wardhina 
& Susanta, 
2017) 

Para ibu memiliki sikap positif 
terhadap larangan praktik FGM. 
Dari 37 responden hanya 3 
responden dengan sikap negatif. 

11. (Muda, 
2020) 

Bahwa dalam perspektif 
masyarakat Gorontalo, tradisi 
sunat perempuan merupakan 
kewajiban karena nilai-nilainya 
sebagai penjabaran dari 
kepentingan agama. 

12. (Islami & 
Putri, 2020) 

Tradisi Mongubingo 
dipertahankan oleh masyarakat 
Gorontalo karena pemahaman 
mereka yang kuat tentang nilai-
nilai agama melalui filosofi 
mereka. Nilai filosofis upacara 
adat Mongubingo adalah sebagai 
perwujudan kehidupan dan 
karakter gadis. 

 

Pembahasan  

A. Sejarah dan Perkembangan FGM di Indo-

nesia 

Antropolog menyatakan bahwa abad ke 2 

SM budaya sunat menjadi ritual penting dalam 

prosesi perkawinan pada bangsa pengembara 

Semit, Hamit dan Hamitoid di Asia Barat Daya dan 

Afrika Timur serta beberapa bangsa Negro di 

Afrika Timur dan Selatan. Zaman Romawi kuno 

juga mengungkapkan bahwa para budak perem-

puan diharuskan untuk melakukan sunat. Mereka 

beranggapan perempuan yang di sunat memiliki 

derajat yang lebih tinggi karena tanda masih 

perawan. Pada zaman tersebut sunat dilakukan 

dengan cara ekstrim yakni memotong seluruh 

klitoris dan menghilangkan bibir utama vagina 

serta menjahit keduanya dan menyisakan lubang 

kecil untuk menstruasi dan buang air kecil. Lubang 

akan dibuka kembali ketika menikah. Hal tersebut 

juga dilakukan pada perempuan zaman Fir’aun 

dimana perempuan identik dengan konsep yang 

kotor dan harus disucikan (Rakhman, 2009). Secara 

historis, budaya sunat sudah popular sejak Mesir 

kuno abad ke 16 SM berupa tanda klitodirektomi 

(perusakan alat kelamin) yakni warisan tradisi istri 

Nabi Ibrahim AS sebagai penyucian jiwa. Tradisi 

tersebut menyebar ke berbagai wilayah dengan 

penduduk mayoritas muslim di Afrika, Timur 

Tengah, Amerika Latin dan Asia yakni India, 

Malaysia, dan Indonesia. Aturan agama menjadi 

dasar adanya praktik FGM. Meski demikian, 

hukum FGM tidak memiliki landasan yang kuat 

serta perlunya pengkajian mendalam karena 

adanya berbagai dampak negatif bagi perempuan 

(Suraiya, 2019).  

Berkembangnya praktik sunat perempuan di 

Indonesia juga dengan dasar perintah agama yang 

dibawa oleh Nabi Ibrahim AS dengan tambahan 

unsur adat dan budaya setiap daerah. Masyarakat 

yang mempraktikkan FGM menyebutkan sunat 

adalah ritual wajib seseorang muslim sebagai salah 

satu tanda bahwa sudah masuk agama islam 

(Sander & Sri Sunarti, 2020). Perpaduan unsur 

agama dan budaya terlihat dari segala prosesi yang 

dilakukan dimana seringkali melibatkan dukun 

serta para tetua adat dengan berbagai macam doa. 

Masyarakat Indonesia, menganggap klitoris ada-

lah sesuatu yang kotor dan merusak kesucian se-

hingga pengangkatan klitoris akan menghilangkan 

nafsu perempuan terhadap laki-laki selain suami. 

Perempuan dikonstruksikan sebagai makhluk 

yang molek dan tak berhasarat karena fantasi 

seksual hanya pantas dimiliki oleh kaum laki-laki 

(Vanduwin, 2017). Masyarakat Indonesia juga me-

miliki keyakinan bahwa sunat perempuan bertu-

juan untuk menyelamatkan perempuan dari hiper-

seksual dan menghindarkan label masyarakat ter-

hadap perempuan seperti liar, nakal, binal, genit 

dan kotor. Perempuan yang tidak disunat diang-

gap sebagai perempuan yang tidak mampu menja-

ga kesucian diri dan akan muncul stigma negatif 

dari masyarakat serta komunitas (Hanantari, 2016).  

B. Definisi, Klasifikasi, Faktor Yang Mempeng-

aruhi dan Dampak FGM 

WHO dan UNICEF (2021) mendefinisikan 

mutilasi alat kelamin perempuan (FGM) atau sunat 

perempuan merupakan segala prosedur yang 

mengubah atau melukai sebagian maupun seluruh 

alat kelamin perempuan bagian luar dan menim-

bulkan cedera untuk alasan non medis. Prosedur 
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yang gunakan menggunakan peralatan yang tidak 

steril. Di beberapa negara praktik tersebut merupa-

kan sebuah norma sosial yang mengakar kuat pada 

ketidaksetaraan gender dimana kekerasan terha-

dap anak perempuan dan perempuan dewasa agar 

keberadaannya dapat diterima di masyarakat. 

Sedangkan menurut Permenkes RI Nomor 1636 

Tahun 2010 sunat perempuan adalah tindakan 

menggores kulit yang menutupi begian depan 

klitoris tanpa melukainya. 

WHO dan UNFPA (2020) mengklasifika-

sikan sunat perempuan menjadi 4 yakni  

1. Tipe I: Klitoridektomi (pengangkatan sebagian 

atau keseluruhan kelenjar klitoris). 

2. Tipe II: Eksisi (pengangkatan sebagian atau 

keseluruhan kelenjar klitoris dan labia minora 

tanpa labia mayora). 

3. Tipe III: Infibulasi (penyempitan lubang 

vagina dengan memotong dan menjahit labia 

minora dan labia mayora). 

4. Tipe IV: Semua prosedur berbahaya yakni 

menusuk, menggores dan membakar area 

genital. 

Terdapat dua tipe FGM yang sering 

dipraktikkan di Indonesia menurut data UNICEF 

(2019) yakni tipe I (klitoridektomi) dan tipe IV 

yakni prosedur yang cenderung berbahaya.  

Faktor yang mempengaruhi adanya praktik 

FGM yakni adat, agama, menjaga tradisi dan ke-

perawanan, kebersihan, melindungi martabat ke-

luarga, penerimaan sosial terkait norma dan teka-

nan sosial dimasyarakat serta pernikahan. Masya-

rakat memiliki keyakinan FGM dapat mengurangi 

libido perempuan dan membantu penolakan tin-

dakan seksual pra nikah (Lea, 2016)(WHO, 2021). 

WHO (2020) menjelaskan terkiat dengan 

dampak yang ditimbulkan dari FGM yakni kom-

plikasi langsung mulai dari sakit parah, perda-

rahan, pembengkakan dan cedera jaringan genital, 

demam, infeksi (tetanus), masalah kencing dan pe-

nyembuhan luka, terkejut serta kematian. Sedang-

kan komplikasi jangka panjang meliputi masalah 

kencing (sakit buang air kecil dan infeksi saluran 

kemih), masalah vagina (keputihan, gatal, bakteri 

vagina dan infeksi), masalah menstruasi (sakit, ke-

sulitan mengeluarkan darah menstruasi), jaringan 

parut dan keloid, masalah seksual (nyeri saat seng-

gama dan penurunan kepuasan),  komplikasi per-

salinan (persalinan sulit, perdarahan berlebihan, 

operasi caesar, kebutuhan menyadarkan bayi, ke-

butuhan untuk operasi lanjutan), serta masalah 

psikologis (depresi, kecemasan, gangguan stress 

pasca-trauma, harga diri rendah). 

C. Kasus FGM di Indonesia 

Praktik FGM di Indonesia berkembang di 

Sumatera, Jawa, Nusa Tenggara, Kalimantan dan 

Sulawesi yang didominasi oleh ritual adat dan 

keagamaan. Di Sumatera praktik FGM dilakukan 

oleh paramedis (Marlina & Novita, 2016) dan 

dukun dengan insisi (luka luar) pada permukaan 

klitoris (Salma, 2016). Praktik FGM dipengaruhi 

oleh agama, pendidikan orang tua, dukungan 

keluarga dan tokoh masyarkat (Kurniawati & 

Herdayati, 2019). Mitos yang berkembang di wila-

yah tersebut bahwa perempuan yang tidak mela-

kukan praktik FGM akan kesulitan saat persalinan 

(Heryani et al., 2020). Selain itu, praktik FGM di 

Pulau Jawa dianggap hal wajar sebagai tradisi tu-

run temurun dengan mengesampingkan dampak 

yang ditimbulkan (Mustaqim, 2013). FGM dilaku-

kan pada bayi usia 20-35 hari (Zamroni, 2011) dan 

40 hari (Fauziyah, 2017) dengan berbagai cara 

mulai dari insisi kecil sampai dengan pemotongan 

klitoris yang digelar secara terbuka maupun 

tertutup. Berbeda dengan di Nusa Tenggara 

praktik FGM dilakukan oleh dukun dan orang tua 

pada anak usia balita dengan upacara adat 

(Sulahyuningsiha et al., 2021). Sedangkan, praktik 

FGM di Kalimantan berkembang sejak tahun 1988 

yang tidak hanya diperuntukkan bagi usia bayi 

akan tetapi juga perempuan dewasa yang baru 

memeluk agama islam dan dilakukan oleh tukang 

sunat (Sander & Sri Sunarti, 2020). Masyarakat be-

ranggapan tradisi tersebut akan menjaga kelang-

sungan fungsi reproduksi (Nurdiyana, 2010). Saat 

ini, para orang tua sudah mulai sadar akan bahaya 
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dan dampak dari FGM (Wardhina & Susanta, 

2017). Berbeda dengan praktik FGM di Sulawesi 

dimana masyarkat memberikan hukum FGM 

wajib bagi perempuan yang dikenal dengan istilah 

adat Mopolihu Lo Limu dan Mongubingo dengan 

tujuan untuk menjaga kesucian diri. Prosedur yang 

dilakukan yakni menghilangkan seluruh bagian 

dari klitoris agar tidak mudah terangsang dan 

disesatkan oleh perilaku buruk yang merusak diri 

(Muda, 2020). Alur ritual dengan prosesi 

keagamaan (solawat dan wudhu), penyunatan, 

mandi lemon dan injak piring (Islami & Putri, 

2020). 

D. Upaya Penghapusan FGM di Indonesia 

Praktik FGM di Indonesia dahulu dilindungi 

oleh aturan Permenkes RI Nomor 1636 Tahun 2010 

dimana tenaga kesehatan diberi kewenangan 

untuk melaksanakan praktik FGM sesuai dengan 

ketentuan agama, standar pelayanan dan profesi 

guna menjamin keamanan dan keselamatan 

perempuan. Saat ini, aturan tersebut telah diperba-

harui pada Permenkes RI Nomor 6 Tahun 2014 

yang menyatakan bahwa praktik FGM tidak me-

miliki dasar riset kebermanfaatan. Selain itu, fatwa 

Majelis Ulama Indonesia (MUI) No 9A Tahun 2008 

juga menyebutkan tentang pelarangan praktik 

FGM di Indonesia.  

 

Kesimpulan  

Sunat perempuan merupakan permasalah 

secara global yang hingga saat ini masih berkem-

bang dan banyak merenggut nyawa kaum perem-

puan. Di Indonesia, sunat perempuan mulai ber-

kembang dengan berlandaskan unsur agama yang 

dibawa oleh Nabi Ibrahim. Masyrakat Indonesia 

memadukan prosedur sunat antara unsur agama 

dan budaya. Sunat perempuan merupakan penghi-

langan sebagian atau keseluruhan dari bagian ge-

netalia alat kelamin perempuan. Klasifikasi sunat 

perempuan dibagi menjadi 4 tipe yakni klitoridek-

tomi, eksisi, infibulasi dan penggabungan semua 

prosedur yang berbahaya. Faktor yang mempeng-

aruhi adanya sunat perempuan mulai dari adat, 

agama, keluarga dan norma sosial di masyarakat. 

Sunat perempuan memberikan dampak mulai dari 

komplikasi secara langsung yakni perdarahan dan 

infeksi serta komplikasi jangka panjang dalam ber-

bagai masalah yakni maslaah saluran kencing, va-

gian, menstruasi, seksual, psikologis.  

Kasus sunat perempuan di Indonesia menye-

bar hampir di setiap pulau mulai dari Sumatera, 

Jawa, Nusa Tenggara, Kalimantan dan Sulawesi. 

Mayoritas masyarakat beranggapan bahwa sunat 

perempuan merupakan aturan agama, adat tradisi 

turun temurun nenek moyang serta mitos yang 

telah melekat di masyarakat. Sebian wilayah unsur 

tradisi dan kepercayaan agama terjait sunat perem-

puan juga memberikan pemahaman terhadap te-

naga kesehatan bahwa hal tersebut merupakan 

suatu yang wajib dilakukan meskipun mengetahui 

dampak dari tindakan tersebut. Pemerintah telah 

melakukan berbagai upaya guna menghapus ada-

nya praktik tersebut dengan adanya Permenkes RI 

Nomor 6 Tahun 2014 yang menggantikan Permen-

kes RI Nomor 1636 Tahun 2010 terkait dengan 

pelarangan sunat perempuan. Sebelumnya, MUI 

juga telah memberikan fatwa tentang pelarangan 

tindakan sunat pada perempuan karena tidak dite-

mukan ayat yang mendukung serta tidak adanya 

manfaat serta cenderung membahayakan. 

FGM merupakan salah satu bentuk dari dis-

kriminasi terhadap perempuan atas budaya mau-

pun tradisi daerah. Pemotongan sebagian maupun 

keseluruhan genital kelamin perempuan tanpa 

manfaat medis sangat berdampak terhadap kese-

hatan perempuan. Pemerintah diharapkan lebih 

mengawasi setiap daerah karena masih terdapat 

daerah yang melakukan praktik tersebut secara 

sembunyi-sembunyi. Selain itu, perlu adanya pe-

ningkatan pengetahuan dan pemahaman mas-

yarakat tentang praktik sunat perempuan khusus-

nya dampak yang ditimbulkan serta sanksi tegas 

terhadap tenaga kesehatan yang masih melakukan 

praktik tersebut sehingga larangan aturan terkait 

sunat perempuan bisa terlaksana dengan mak-

simal. 



Feni Sulistyawati & Abdul Hakim  
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