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ABSTRAK 

 

FEMALE GENITAL MUTILATION (FGM) 

DALAM BUDAYA MASYARAKAT  

(Studi pada Masyarakat Etnis Semendo di Desa Sukananti,  

Kecamatan Way Tenong, Kabupaten Lampung Barat) 

 

Oleh 

 

FITRIA SUCIANI 

  

  

 

Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui Female Genital Mutilation (FGM) 

Dalam Budaya Masyarakat (Studi pada Masyarakat Etnis Semendo di Desa 

Sukananti, Kecamatan Way Tenong, Kabupaten Lampung Barat). Permasalahan 

dalam penelitian ini adalah (1) bagaimana latar belakang khitan perempuan (2) 

bagaimana kepatuhan tenaga medis dan masyarakat terkait peraturan pelarangan 

khitan perempuan (3) faktor-faktor masih dipertahankannya tradisi khitan 

perempuan. Metode yang digunakan adalah metode penelitian kualitatif dengan 

pendekatan naratif. Informan penelitian adalah dukun khitan perempuan, bidan 

desa, ibu yang memiliki anak perempuan yang sudah dikhitan, masyarakat, dan 

tokoh agama. Pengumpulan data menggunakan observasi, wawancara, dan 

dokumentasi. Analisis data menggunakan analisis data kualitatif terdiri atas 

pengumpulan data, reduksi data, penyajian data dan penarikan kesimpulan. Dari 

hasil penelitian dan pembahasan dapat disimpulkan sebagai berikut: (1) Latar 

belakang khitan perempuan adalah adanya keyakinan bahwa khitan perempuan 

adalah bagian ajaran agama yang harus dipatuhi, khitan perempuan adalah tradisi 

leluhur yang harus dilestarikan, dan adanya kepercayaan bahwa organ perempuan 

menyimpan najis dan kotoran. (2) Kepatuhan tenaga medis terkait peraturan 

pelarangan khitan perempuan yaitu mengetahui adanya pelarangan tersebut tetapi 

tetap akan melaksanakan khitan perempuan. (3) Faktor-faktor penyebab 

bertahannya khitan perempuan yaitu adanya faktor fungsional khitan perempuan 

(kesehatan, agama, dan sosial), faktor kesakralan khitan perempuan, dan faktor 

kewajiban sosial. 

Kata Kunci : Kebudayaan, Khitan Perempuan, Tradisi turun-temurun 

  

 



 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

ABSTRACT 

 

 

FEMALE GENITAL MUTILATION (FGM) 

IN COMMUNITY CULTURE 

(Study on the Semendo Ethnic Community in Sukananti Village,  

Way Tenong District, West Lampung Regency) 

 

 

 

By 

 

 

FITRIA SUCIANI 

 

 

This study aims to determine Female Genital Mutilation (FGM) in Community 

Culture (Study of the Semendo Ethnic Community in Sukananti Village, Way 

Tenong District, West Lampung Regency). The problems in this study are (1) 

what is the background of female circumcision (2) how is the awareness of 

medical personnel and the community regarding the regulations prohibiting 

female circumcision (3) the factors that are still maintaining the tradition of 

female circumcision. The method used is a qualitative research method with a 

narrative approach. Research informants were female circumcised dukuns, village 

midwives, mothers with circumcised daughters, community members, and 

religious leaders. Collecting data using observation, interviews, and 

documentation. Data analysis using qualitative data analysis consists of data 

collection, data reduction, data presentation and drawing conclusions. From the 

results of the research and discussion, the following conclusions can be drawn: (1) 

The background of female circumcision is the belief that female circumcision is 

part of religious teachings that must be obeyed, female circumcision is an 

ancestral tradition that must be preserved, and the belief that female organs store 

unclean and dirt. (2) Awareness of medical personnel related to regulations 

prohibiting female circumcision, namely knowing the existence of the prohibition 

but will still carry out female circumcision. (3) The factors that cause the 

persistence of female circumcision are the functional factors of female  

circumcision (health, religion, and social), factors of the sacredness of female 

circumcision, and factors of social obligation. 
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MOTTO 

 

 

Boleh jadi kamu membenci sesuatu, padahal ia amat baik bagimu,  

dan boleh jadi (pula) kamu menyukai sesuatu, padahal ia amat buruk 

bagimu; Allah mengetahui, sedang kamu tidak mengetahui 

(QS. Al-Baqarah: 216) 

 

 

Karena sesungguhnya sesudah kesulitan itu ada kemudahan, sesungguhnya 

sesudah kesulitan itu ada kemudahan 

(QA. Al-Insyirah:5-6) 

 

 

“Jangan pernah lelah untuk melakukan kebaikan, karena mungkin itu kali 

terakhir kita bisa melakukannya” 

(Fitria Suciani) 
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1. PENDAHULUAN 

 

 

1.1. Latar Belakang dan Masalah 

Indonesia adalah salah satu negara yang  kaya akan keanekaragaman budaya, 

terdiri dari berbagai suku bangsa serta memiliki berbagai keunikan dan perbedaan 

tersendiri antara satu dengan yang lainnya. Perbedaan tersebut dimulai dari 

kebiasaan, adat istiadat, bahasa daerah dan lain-lain yang memperkaya 

keanekaragaman budaya Indonesia. Kebudayaan sebagai suatu keseluruhan yang 

meliputi pengetahuan, kepercayaan, kesenian, moral, hukum, adat istiadat dan 

kemampuan-kemampuan serta kebiasaan-kebiasaan yang didapatkan oleh 

manusia sebagai anggota masyarakat (Taylor dalam Soekanto, 1990:40).  

Kebudayaan adalah hasil suatu karya dari masyarakat yang mana generasi 

selanjutnya dapat mewarisi dan mempelajari kembali. Kebudayaan sebagai alat 

pengontrol perilaku manusia. Adanya kebudayaan mampu membuat masyarakat 

menyakini nilai-nilai bersama yang dapat terinternalisasi dalam diri masyarakat 

sehingga terhayati dalam setiap perilaku. Keseluruhan sistem gagasan, tindakan 

dan hasil ciptaan manusia sebagai bagian dari kehidupan masyarakat yang 

dijadikan milik diri manusia melalui belajar disebut dengan kebudayaan 

(Koentjaraningrat, 2000:180). Asal kata kebudayaan adalah Buddhayah berasal 

dari Bahasa Sanskerta bentuk jamak dari buddhi  yang artinya budi atau akal. 

(Koentjaraningrat, 1984 dalam Abdulsyani 2015). 

Budaya dan masyarakat sebagai dua hal yang tidak dapat terpisahkan, yang mana 

kebudayaan itu ada karena adanya kebiasaan-kebiasaan yang ada di masyarakat. 

Pada dasarnya hasil daya pikir dan daya manusia yang mengangkat manusia 
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sebagai makhluk Tuhan yang paling tinggi derajatnya di antara makhluk lainnya 

adalah kebudayaan. Melalui budaya, kita dapat mengetahui tingkat peradaban 

manusia. Namun perlu disadari bahwa tingkat budaya dan peradaban itu sendiri 

tergantung pada apakah manusia dapat menghadapi semua tantangan di 

sekitarnya, atau lingkungan tempat manusia tinggal. 

Menurut (Koentjaraningrat, 2000;294), kebudayaan terdiri dari beberapa unsur 

yaitu bahasa, organisasi sosial, sistem pengetahuan, sistem peralatan hidup dan 

teknologi, sistem mata pencaharian  hidup, sistem religi dan kesenian. Pola 

perilaku manusia yang berkembang dari waktu ke waktu merupakan bukti dari 

keanekaragaman budaya yang ada di masyarakat. Seperti yang kita ketahui bahwa  

budaya yang ada di dalam masyarakat sangat beranekaragam, tradisi khitanan 

merupakan salah satu budaya yang ada di masyarakat.  

Khitan merupakan tradisi yang sudah berlangsung lama, karena berbagai alasan 

seperti sosial, budaya dan agama, khitan masih berlangsung hingga saat ini. 

Secara umum, khitan melibatkan pemotongan bagian dari alat reproduksi. Praktik 

khitan bagi laki-laki di berbagai wilayah Indonesia yaitu memotong kulup (Qulf) 

penis laki-laki, sedangkan khitan perempuan memiliki perbedaaan antara daerah 

satu dengan lainnya, seperti sebatas menghilangkan sebagian klitoris (klitoris), 

tetapi juga ada yang bibir kecil vagina perempuan dipotong (Marshafi, 1996: 13). 

 

Masyarakat secara umum mengetahui khitanan hanya dilakukan pada laki-laki, 

namun ternyata di beberapa daerah ada yang melakukan khitan perempuan. 

Ajaran agama yang ada di masyarakat khususnya Islam menjadi alasan mengapa 

khitan laki-laki dilakukan.  Anggapan bahwa khitan perempuan dilakukan pada 

saat lahirnya Islam, dalam kenyataannya khitan perempuan dikenal sangat luas di 

berbagai daerah sebelum periode Islam itu ada, termasuk juga di Arab. Ini 

menunjukkan bahwa  khitan pada perempuan bukan berasal dari tradisi namun 

secara luas masyarkat sudah mempraktekkannya dalam keagamaan yang beragam. 

Contohnya pada negara-negara di Barat dan Timur dan orang-orang yang 

menganut agama Islam, Kristen, bahkan Atheis. Pada abad ke-19 khitanan dikenal 

di Eropa seperti itu juga pada negara-negara seperti Sudan, Somalia, Etiopia, 
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Tanzania, Ghana, Guinea, Nigeria dan Mesir. Beberapa negara Asia pun 

mempraktekkan khitan perempuan seperti Indonesia, Sri Lanka, serta beberapa 

daerah di Amerika Latin (Saadawi, 2011: 76-77). 

Pemotongan kelamin perempuan (female genital) juga dikenal sebagai sunat 

perempuan, khitan perempuan dan pemotongan kelamin perempuan adalah 

penghilangan atau pemotongan seluruh atau sebagian luar kelamin perempuan.  

Praktik ini dapat ditemukan pada beberapa negara di Asia, Timur Tengah dan 

Afrika. Data UNICEF 2016 mencatat bahwa 200 juta bahkan lebih perempuan 

dan anak-anak di seluruh dunia telah menjadi korban dalam praktik khitan 

perempuan. Angka khitan perempuan tertinggi ketiga adalah Indonesia, setelah 

Mesir dan Etiopia. Sekitar 13,4 juta anak perempuan yang berusia 11 tahun di 

Indonesia, separuhnya mengalami pemaksaan untuk melakukan khitan perempuan 

yang mana hal tersebut merupakan pelanggaran hak perempuan terhadap 

kesehatan, keamanan, kebebasan berpendapat, kebebasan dari penyiksaan dan 

segala perlakuan yang merendahkan (Ayu ika, 2020). 

Khitan perempuan adalah  suatu fenomena pada masyarakat Indonesia yang  

sudah begitu berurat berakar karena dilakukan sejak berabad-abad tahun yang 

lalu. Organisasi Kesehatan Dunia (WHO), mendefinisikan bahwa khitan 

perempuan atau mutilasi organ vital perempuan sebagai semua prosedur yang 

melibatkan pengangkatan seluruh atau sebagian alat kelamin wanita bagian luar 

(Seputra Soni, 2021). Prosedur khitan perempuan dikelompokkan menjadi 4 tipe, 

tipe 1 adalah pemotongan’prepuce’ tanpa atau memotong atau mengiris atau  

menggores seluruh atau  sebagian klitoris. Tipe 2 adalah pemotongan klitoris yang 

disertai dengan pemotongan seluruh atau sebagian labia minora. Tipe 3 adalah 

pemotongan sebagian atau seluruh alat kelamin luar perempuan yang diikuti 

dengan penjahitan atau penyempitan lubang vagina perempuan (infabulasi). dan 

tipe 4 merupakan tindakan yang tidak terklasifikasi, semacam penusukan, 

pelubangan, ataupun pengirisan ataupun penggoresan pada klitoris serta ataupun 

labia, merentangkan klitoris serta ataupun labia, kauterisasi- membakar klitoris 

serta jaringan yang terdapat sekitarnya, menggosok jaringan di dekat lubang 

vagina (pemotongan angurya), pemotongan vagina (pemotongan gishiri), 
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pemasukan jamu ataupun bahan yang sifatnya korosif ke dalam vagina, 

menyebabkan keluarnya darah ataupun untuk mengencangkan ataupun 

menyempitkan saluran vagina, dan lain-lain (Population Council dan Kementerian 

Pemberdayaan Perempuan: 2006; Meirik, 2010). 

Menurut Hasil survei Riset Kesehatan Dasar oleh Badan Penelitian dan Kesehatan 

yang diterbitkan oleh Kementerian Kesehatan menunjukkan bahwa terdapat  51% 

anak perempuan berusia 0-11 tahun mengalami P2GP  (Pemotongan dan 

Pelukaan Genital Perempuan) atau Female Genital Mutilation pada tahun 2013 

yang terlihat pada gambar 1.1 di bawah ini. 

  

Gambar 1.1 Prevalensi P2GP/FGM di Indonesia 

  

Sumber: Hodijah dkk, 2018. Persimpangan Antara Tradisi Dan Modernitas Hasil 

 Kajian Kualitatif, Praktik Pemotongan/Perlukaan Genitalia Perempuan 

 (P2gp)Di 10 Provinsi 17 Kabupaten/Kota, Komisi Nasional Anti 

 Kekerasan Terhadap Perempuan (Komnas Perempuan). 

Mohammad (1998) dalam Fatmawati (2017) menjelaskan bahwa di Indonesia 

khitan perempuan dilakukan secara simbolis. Melalui penjelasan bidan-bidan yang 

bertugas diberbagai daerah terutama di Indonesia, praktik khitan perempuan yang 

dilaksanakan oleh dukun dan bidan berbeda-beda dimulai dari menggores, 

menusuk, mencungkil bahkan memotong ujung klitoris hingga mengeluarkan 

darah. Syarat sah-nya khitan perempuan adalah dengan pemotongan klitoris 

sampai mengeluarkan darah. Kita dapat menjumpai praktik khitan perempuan di 
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Indonesia di daerah Sumatera Utara, Lampung, Jambi, Aceh, Sulawesi Selatan, 

Kalimantan Barat,  Jakarta (Betawi) Nusa Tenggara Barat, Jawa Barat (Sunda), 

Yogyakarta, Jawa Tengah (Kudus, Pati, Solo, Sragen), Jawa Timur (Pesisir 

Timur), dan Madura (Sumarni, dkk, 2005: 3 dalam Fatmawati, 2017). 

Pemerintah pernah mengeluarkan surat edaran pelarangan khitan perempuan di 

Indonesia, yang dijelaskan dalam Surat Edaran Dirjen Bina Kesehatan Masyarakat 

Departemen Kesehatan Republik Indonesia Nomor HK 00.07.1.31047a, Tanggal 

20 April 2006 Tentang Larangan Petugas Kesehatan untuk Medikalisasi Khitan 

Perempuan. Penjelasan dalam surat tersebut berisikan khitan perempuan tidak ada 

manfaatnya bagi kesehatan perempuan, menyakiti dan merugikan perempuan 

yang dikhitan. Selanjutnya, Majelis Ulama Indonesia memberikan perhatian 

khusus terhadap larangan tersebut. Kemudian pada tahun 2008,  Majelis Ulama 

Indonesia (MUI) mengkaji tentang khitan perempuan tersebut secara khusus.  

Hasil dari kajian yang telah dilakukan MUI, akhirnya mengeluarkan fatwa Nomor 

9A Tahun 2008, Tanggal 7 Mei 2008 Tentang Hukum Pelarangan Khitan terhadap 

Perempuan. Fatwa tersebut menjelaskan bahwa pelarangan khitan pada 

perempuan tidak boleh dilakukan secara berlebihan, dan tidak sesuai dengan  

ketentuan syari'ah dari khitan perempuan seperti memotong atau melukai klitoris 

yang dapat menyebabkan dharar atau bahaya pada perempuan ditegaskan dalam 

fatwa yang dikeluarkan tersebut. Selanjutnya, tahun 2010 Departemen Kesehatan 

mengeluarkan kembali peraturan tentang khitan perempuan, peraturan tersebut 

dituangkan dalam Peraturan Menteri Kesehatan Nomor 1636 Tahun 2010, 

Tanggal 15 November 2010 Tentang Khitan Perempuan. Tenaga kesehatan seperti 

dokter, bidan dan perawat diberikan otoritas untuk melaksanakan praktik khitan 

perempuan.  

Pada tahun 2014, Peraturan Menteri Kesehatan Nomor 1636 Tahun 2010 Tentang 

Khitan Perempuan dicabut. Pencabutan tersebut dijelaskan dalam Peraturan 

Menteri Kesehatan Nomor 6 Tahun 2014 yang dilaksanakan pada 6 Februari 

2014. Pencabutan dilakukan oleh Kementerian Kesehatan Republik Indonesia 

melalui dua pertimbangan yaitu sampai saat ini khitan perempuan bukan termasuk 

dalam tindakan kedokteran, karena dalam praktiknya tidak didasarkan pada 
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indikasi medis dan tidak ada buktinya bermanfaat dalam kesehatan. Peraturan 

Menteri Kesehatan Nomor 1636/Menkes/Per/XII/2010 Tentang Khitan 

Perempuan dinilai tidak dapat menyesuaikan dengan dinamika perkembangan 

kebijakan global. Salah satu fenomena yang menjadi fokus perhatian internasional 

adalah khitan perempuan atau Female Genital Mutilation,  Female Genital 

Surgeries, Female Circumcision.  

Mahmada (2016) menyatakan bahwa khitan perempuan tidak ada sama sekali  

secara doktrin dalam Al-Quran, secara medis pun sangat membahayakan (dalam 

Fatmawati, 2017). Beberapa daerah di Indonesia menunjukkan bahwa terjadi 

peningkatan pelaksanaan praktik khitan perempuan. Hal tersebut dibuktikan 

dalam hasil penelitian yang diteliti oleh organisasi perserikatan bangsa-bangsa 

yang khusus menangani anak atau United Nations Internasional Children’s 

Emergency Fund, tentang khitan perempuan (female genital mutilation) yang 

menunjukkan bahwa Indonesia sebagai negara ketiga penyumbang angka tertinggi 

praktik khitan perempuan di dunia setelah Gambia, Mauritania yang dirilis pada 

bula Februari tahun 2016. 200 juta perempuan dan anak perempuan menjadi 

korban praktik khitan perempuan pada tahun 2016, naik 60 juta dari tahun 2014 

yang menunjukkan sebanyak 140 juta praktik khitan perempuan di dunia.  

Masyarakat Semendo, Desa Sukananti, Kecamatan Way Tenong, Kabupaten 

Lampung Barat menjadi salah satu masyarakat yang masih mempertahankan 

tradisi khitan perempuan yang mana sebagian besar masyarakatnya memeluk 

agama Islam. Khitan perempuan sebagai tradisi yang masih dilaksanakan 

antargenerasi tersebut sampai sekarang terus dilakukan dan dianggap bagian dari 

kehidupan masyarakat Desa Sukananti. Masyarakat Desa Sukananti beranggapan 

jika khitan perempuan dan khitan laki-laki sama hukumnya yaitu wajib untuk 

dilaksanakan. Sehingga hampir semua anak perempuan di Desa Sukananti 

mengalami praktik khitan perempuan. 

Khitan perempuan yang terjadi di Desa Sukananti terjadi secara turun-temurun 

dan terus dilakukan sampai sekarang oleh masyarakat. Agama, sosial dan budaya 

menjadi alasan mengapa praktik khitan perempuan tersebut masih dilaksanakan.  

Tradisi khitan perempuan pada masyarakat Desa Sukananti dilakukan oleh dua 
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praktisi khitan perempuan yaitu dukun dan bidan, dan dilakukan pada saat anak 

berusia bayi sampai 4 tahun. Pada hasil observasi awal, dari penuturan dukun 

menyatakan bahwa masyarakat etnis Semendo banyak yang meminta bantuan 

kepadanya untuk mengkhitankan anaknya ketika berusia 3-4 tahun, sedangkan 

dari penuturan bidan masyarakat etnis Jawa yang banyak meminta tolong 

kepadanya untuk mengkhitankan anaknya dari usia bayi, bahkan dari ketika bayi 

itu lahir. 

Berdasarkan penjelasan dalam latar belakang yang telah dipaparkan di atas, terkait  

masih dilaksanakannya tradisi khitan perempuan di Desa Sukananti, Kecamatan 

Way Tenong, Kabupaten Lampung Barat  maka  peneliti tertarik untuk melakukan 

penelitian tentang khitan perempuan yang wajib untuk dilakukan dan masih 

dilakukan sampai saat ini. Sehingga judul dari  penelitian ini adalah “Female 

Genital Mutilation” (FGM) Dalam Budaya Masyarakat (Studi Pada Etnis 

Semendo di Desa Sukananti, Kecamatan Way Tenong, Kabupaten Lampung 

Barat). 

 

 

1.2. Rumusan Masalah 

Berdasarkan uraian yang telah dijelaskan pada latar belakang diatas, maka 

rumusan masalah dalam penelitian ini adalah: 

1. Bagaimana latar belakang khitan perempuan di Desa Sukananti, Kecamatan 

Way Tenong, Kabupaten Lampung Barat? 

2. Bagaimana kepatuhan tenaga medis dan masyarakat dalam menyikapi 

pelarangan khitan perempuan di Desa Sukananti, Kecamatan Way Tenong, 

Kabupaten Lampung Barat ? 

3. Apakah faktor-faktor yang menyebabkan masih bertahannya praktik khitan 

perempuan di Desa Sukananti, Kecamatan Way Tenong, Kabupaten Lampung 

Barat?  
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1.3. Tujuan Penelitian 

Berdasarkan perumusan masalah yang telah diuraikan di atas,  maka tujuan 

penelitian ini adalah: 

1. Mendeskripsikan dan menganalisis latar belakang khitan perempuan di Desa 

Sukananti, Kecamatan Way Tenong, Kabupaten Lampung Barat. 

2. Mendeskripsikan dan menganalisis kepatuhan tenaga medis dan masyarakat 

dalam menyikapi pelarangan khitan perempuan. 

3. Mendeskripsikan dan menganalisis faktor-faktor tentang masih 

dipertahankannya tradisi khitan perempuan di Desa Sukananti, Kecamatan Way 

Tenong, Kabupaten Lampung Barat. 

 

1.4. Manfaat Penelitian 

Berdasarkan tujuan penelitian diatas, maka manfaat yang diharapkan peneliti 

adalah sebagai berikut: 

1.4.1. Manfaat Teoritis  

Penulis berharap agar skripsi ini dapat menjadi sumber referensi bagi penelitian 

yang akan datang menegenai topik penelitian khitan perempuan, dan dapat 

menambah masukan dalam mengembangkan ilmu sosial terkhusus Sosiologi dan 

Antropologi.  

1.4.2. Manfaat Praktis 

Penulis berharap agar skripsi ini mampu menjawab permasalahan khitan 

perempuan mengenai latar belakang, kesadaran tenaga medis dan masyarakat 

tentang pelarangan khitan perempuan dan faktor-faktor tentang masih di 

pertahankannya tradisi khitan perempuan di Desa Sukananti, Kecamatan Way 

Tenong, Kabupaten Lampung Barat. 



 

 

 
 

 

II. TINJAUAN PUSTAKA 

  

 

 

2.1 Tinjauan Konsep Penelitian 

2.1.1. Tinjauan Mengenai “Female Genital Mutilation” (FGM)  

Menurut  Kamus Besar Bahasa Indonesia (KBBI), pengertian khitan perempuan 

secara umum berasal dari kata khitan yang artinya sunat, sedangkan  khitanan 

merupakan upacara pelaksanaan mutilasi kulup perempuan. Khitanan dikenal 

dengan praktik penyunatan dan pemotongan organ genital perempuan, atau istilah 

umumnya adalah  female genital mutilation (FGM), praktik ini terjadi pada      

Negara-negara Afrika dan sebagian kecil di Asia, termasuk juga Indonesia 

(Rachmah Idah, 2005 dalam Windriana, 2012). Sirkumsisi perempuan atau yang 

lebih dikenalnya sunat atau khitan perempuan. Kata sirkumsisi menurut bahasa 

berasal dari bahasal latin yaitu caedere yang berarti memotong. Selanjutnya, 

menurut  istilah secara internasional adalah Female Genital Mutilation (FGM) 

atau Female Genital Cutting (FGC). Penggunaan istilah ini seperti penggambaran    

semacam operasi alat kelamin yang dilaksanakan pada anak perempuan, gadis 

atau  kaum perempuan (Jawad, 2002: 179    dalam Mustaqim, 2016). 

Salah satu bentuk kewajiban yang harus dilakukan dan dijalankan adalah khitan 

perempuan, yang dapat dipercayai sebagai suatu tindakan untuk mencegah 

perempuan agar tidak melakukan perilaku yang nakal. Perempuan dianggap tabu 

jika mengeksperikan keinginan seksualnya walaupun terhadap suami sendiri 

menjadi anggapan pendorong pelaksanaan praktik khitan perempuan. sebaiknya 

perempuan itu bersifat pasif meski terhadap suaminya sendiri (Musyarofah, 

2003:5 dalam  Sa’dan 2016). Menurut Lax (2000:404) dalam Windriana (2012), 

faktor-faktor pelaksanaan FGM berbeda satu dengan yang lain pada setiap 
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Negara, contohnya pada negara Afrika dan Asia, namun ada persamaan motif 

yang mendasarinya yaitu sebagai bentuk melestarikan adat istiadat dan memenuhi 

kewajiban beragama (conscious motives). 

Female Genital Mutilation atau khitan perempuan adalah praktik yang  berbahaya  

dan secara khusus ditujukan bagi   perempuan yang bisa menyebabkan gangguan 

pada kesehatan hingga menyebabkan  depresi dan trauma bagi perempuan yang 

dikhitan. Khitan perempuan menjadi pelanggaran bagi perempuan untuk 

mendapatkan kesehatan, ketahanan tubuh, serta terbebas dari perbedaan dan 

perilaku kejam atau upaya merendahkan martabat  seorang perempuan (Deputi 

Bidang Partisipasi Masyarakat, Kementerian PPPA  Gunawan, Indra 2020). 

Berdasarkan beberapa pengertian yang telah dijelaskan, peneliti menarik 

kesimpulan bahwa khitan perempuan merupakan sebuah tradisi yang dipercayai 

dapat membatasi perempuan dalam mengekspresikan keinginan seksualnya yang 

mana merupakan salah satu bentuk pelestarian adat atau tradisi. Praktik khitan 

perempuan yang dilakukan tentunya dengan berbagai alasan dimulai dari budaya, 

agama, kesehatan dan lainnya. 

Terdapat banyak faktor pendorong masih terjadinya pelaksanaan praktik khitan 

perempuan ini (Haifa Jawad, 2002;185 dalam Mustaqim, 2016), sebagai berikut: 

a. Psikoseksual   

Secara psikoseksual, khitan perempuan bermanfaat untuk 

mengurangi/menghentikan masturbasi, menjaga kesucian dan keperawanan 

sebelum menikah, kesetiaan sebagai istri, dan meningkatkan kepuasan seksual 

untuk laki-laki yaitu dengan melakukan pemotongan klitoris yang mana akan 

mengurangi libido pada perempuan. Pendapat lainnya meyakini bahwa khitan 

perempuan akan meningkatkan libido sehingga akan lebih menyenangkan suami. 

b. Sosiologi   

Melalui khitan perempuan, dapat menjadi penentu agar perempuan dapat diterima 

pada sebuah komunitas masyarakat. Pada dasarnya, khitan perempuan dilakukan 

karena ingin melanjutkan tradisi,  menghilangkan hambatan atau kesialan bawaan, 

sebagai masa peralihan pubertas atau wanita dewasa, perekat sosial dan lebih 
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terhormat, menjadi argumentasi sosial yang masih dipertahankan dalam sebuah 

masyarakat luas. 

c. Hygiene dan estetik   

Terdapat anggapan bahwa organ reproduksi perempuan dianggap kotor dan  tidak 

bagus bentuknya. Sehingga, melalui khitan perempuan dapat menjadikannya 

bersih dan indah.  

d. Mitos 

Terdapat kelompok masyarakat dan daerah-daerah yang masih memegang sebuah 

kepercayaan atau  mitos yang menunjukkan jika khitan perempuan mampu 

meningkatkan daya tahan anak. Terdapat juga anggapan bahwa perempuan yang 

dikhitan akan menjadi subur dan mudah untuk melahirkan (Sulistiyowati, 2006: 

500 dalam Mustaqim, 2015). 

e. Agama   

Agama menjadi faktor yang dominan mengapa khitan perempuan masih 

dilaksanakan. Ada yang beranggapan wajib, dan ada pula yang menganggapnya 

sunnah, khitan perempuan menjadi dogma agama yang harus dilaksanakan.  

 

Sedangkan menurut Mulia Musdah (2014), beberapa faktor yang menjadi 

argumen atau faktor pendorong pelaksanaan praktik khitan perempuan  yaitu 

sebagai berikut : 

a. Melindungi kelangsungan identitas budaya 

Masyarakat menganggap bahwa dalam melakukan kegiatan tradisi ataupun 

budaya ialah suatu sesi inisiasi yang bermanfaat untuk seseorang wanita sebagai 

ciri dini merambah tahap kedewasaan dan sebagai bagian resmi dari suatu anggota 

masyarakat. 

b. Melindungi kelangsungan ikatan gender yang tidak adil 

Terdapatnya asumsi kalau pengangkatan klitoris ialah proses penghilangan organ 

pria pada tubuh perempuan sehingga feminitas perempuan akan sempurna. Praktik 

khitan ini pula dilakukan untuk meningkatkan kepatuhan serta kelemahan 

perempuan dengan trauma yang dialami sehingga perempuan menemukan 

pengajaran tentang kedudukannya dalam masyarakat. Khitan menjadikan 

perempuan percaya bahwa dirinya adalah inferior serta subordinat laki- laki. 
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Dalam perihal ini, alibi sosiologis lebih menguat, ialah untuk mengenali 

peninggalan budaya, inisiasi anak perempuan memasuki tahapan kedewasaan, 

integrasi sosial serta pemeliharaan kohesi sosial. 

c. Melindungi, mengendalikan seksualitas dan fungsi reproduksi perempuan 

Khitan perempuan bisa mengendalikan gairah seksual perempuan. Perempuan 

dilarang untuk mempunyai hasrat seksual yang melampaui batas sebab bisa 

membahayakan masyarakat. Perempuan yang tidak bisa menahan rangsangan 

seksualitasnya akan terjerumus ke dalam praktik seks di luar nikah. Apalagi, 

perempuan yang tidak dikhitan akan sangat diragukan kesetiaannya terhadap 

pendamping ataupun suami. 

Khitan perempuan dilakukan lebih cenderung karena alasan psikoseksual ialah 

untuk mengurangi ataupun menghilangkan bagian yang sensitif di sekitar vagina, 

paling utama klitoris. Hal tersebut dilakukan untuk membatasi keinginan seksual 

perempuan, melindungi serta memelihara kemurnian serta keperawanan saat 

sebelum menikah serta melindungi kesetiaan perempuan dalam perkawinan 

kebalikannya menaikkan kenikmatan seksual laki- laki. Khitan perempuan juga 

diyakini sebagai metode untuk tingkatkan kesuburan perempuan serta menjamin 

lancarnya persalinan nantinya. 

d. Melindungi kebersihan, kesehatan, serta keelokan badan perempuan 

Khitan perempuan yang dilaksanakan oleh masyarakat pada dasarnya selaku 

wujud mensucikan perempuan. Masyarakat juga beranggapan jika khitan 

perempuan bisa tingkatkan kesuburan perempuan serta memperlancar pada proses 

melahirkan. Jadi, khitan dilakukan lebih untuk kepentingan laki- laki yang akan 

menjadi pendamping perempuan. Terdapatnya asumsi di masyarakat jika bagian 

tubuh perempuan, paling utama bagian klitoris yang menonjol keluar dianggap 

kotor dan tidak nyaman dipandang sehingga wajib dibuang untuk kebersihan dan 

agar lebih menarik. 

e. Alasan keagamaan 

Secara universal, umat Islam yang melakukan khitan perempuan karna alasan 

keagamaan. Mereka meyakini jika khitan selaku kewajiban dalam Islam, 

walaupun dalam sejarahnya, khitan perempuan tidak diperkenalkan oleh Islam 

sebab telah dipraktikkan jauh saat sebelum datangnya Islam. Masyarakat 
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menganggap jika khitan untuk laki- laki ataupun perempuan merupakan simbol 

keislaman. Melaksanakan khitan dianggap sebagai proses mengislamkan. 

 

Khitan perempuan adalah praktik berbahaya dan dapat berdampak buruk bagi 

kesehatan. Oleh karena itu, Organsisasi Kesehatan Dunia (WHO) menentang 

segala bentuk khitan  perempuan dan sangat mendesak penyedia layanan 

kesehatan untuk tidak melakukan prosedur ini meski anak perempuan atau 

keluarganya meminta untuk melakukan praktik khitan tersebut. 

 

Menurut Seputra Sonny (2021), Berbeda dengan khitan laki-laki, khitan 

perempuan tidak memiliki manfaat apapun bagi kesehatan. Beragam keluhan yang 

muncul akibat khitan perempuan yaitu sebagai berikut : 

a. Masalah kesehatan mental  

Khitan perempuan dapat membuat wanita yang menjalaninya mengalami trauma 

psikis dan depresi. Jika berkelanjutan, gangguan mental ini bahkan dapat 

menimbulkan keinginan untuk bunuh diri. 

b. Kista 

Khitan perempuan berisiko menyebabkan terbentuknya kista dan abses. 

c. Perdarahan 

Perdarahan bisa terjadi akibat terpotongnya pembuluh darah pada klitoris atau 

pembuluh darah lainnya di sekitar alat kelamin sewaktu prosedur khitan 

perempuan dilakukan. 

d. Gangguan dalam berhubungan seks 

Merusak jaringan kelamin yang sangat sensitif terutama klitoris dapat 

menyebabkan penurunan hasrat seksual, nyeri saat berhubungan seks, kesulitan 

saat penetrasi penis, penurunan lubrikasi selama bersanggama, dan berkurangnya 

atau tidak adanya orgasme (anorgasmia). 

e. Nyeri terus-menerus  

Pemotongan ujung saraf dan jaringan alat kelamin dapat menyebabkan rasa sakit 

yang luar biasa. Tak hanya itu, masa penyembuhannya juga menyakitkan. 

 

 

https://www.alodokter.com/depresi
https://www.alodokter.com/kista
https://www.alodokter.com/tidak-cuma-di-kulit-abses-bisa-terjadi-di-mana-saja
https://www.alodokter.com/mengetahui-berbagai-penyebab-vagina-berdarah
https://www.alodokter.com/sakit-saat-berhubungan-intim-bisa-dirasakan-wanita-dan-pria
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f. Infeksi 

Infeksi dapat terjadi akibat penggunaan alat yang sudah bekas pakai dan sudah 

terkontaminasi. Banyak jenis infeksi yang bisa terjadi akibat prosedur ini. Salah 

satunya adalah tetanus yang dapat menyebabkan kematian. 

g. Gangguan berkemih 

Perempuan yang menjalani khitan perempuan dapat mengalami gangguan dalam 

berkemih, seperti nyeri saat kencing atau bahkan tidak bisa buang air kecil. 

h. Gangguan dalam persalinan 

Akibat jalan lahir yang mengecil, khitan perempuan, terutama pada tipe 3, dapat 

menyebabkan persalinan menjadi sulit, robekan pada jalan lahir, perdarahan 

setelah melahirkan, dan persalinan yang lama hingga mengancam nyawa ibu 

maupun bayi. 

Menurut Mulia Musdah (2014), khitan pada perempuan sekilas merupakan 

masalah agama, namun jika dilihat bersama-sama banyak manfaat yang tidak ada 

hubungannya sama sekali dengan ajaran agama. Beberapa penelitian juga 

menunjukkan bahwa terdapat alasan  teologis mengapa orang tua mengkhitankan 

anak perempuan mereka. Umumnya mereka menjelaskan bahwa khitan 

perempuan  merupakan kewajiban umat Islam dan wanita muslimah karena 

merupakan simbol Islam. Mereka percaya bahwa jika seseorang belum dikhitan, 

itu artinya keislamannya belum sempurna 

Namun, isu khitan pada perempuan hendaknya tidak hanya dipahami sebagai isu 

agama atau tradisi, tetapi juga memiliki unsur pendorong yang lebih kuat, yaitu 

bentuk pelestarian nilai-nilai patriarki dan bias gender untuk kepentingan dan 

kenikmatan laki-laki. Ada alasan lain dari praktik khitan pada perempuan, yaitu 

untuk menetapkan tujuan "kelangsungan hidup perempuan" dan membuatnya 

lebih Islami. Selain itu, praktik khitan pada perempuan di masyarakat Indonesia 

lebih banyak disebabkan oleh tradisi budaya dan motif ekonomi. Biasanya para 

dukun atau bidan yang melakukan praktik ini merupakan profesi turun-temurun.   

Dilihat dari segi manfaat dan fungsi dari khitan perempuan dan khitan laki-laki, 

fakta membuktikan bahwa khitan laki-laki dapat  bermanfaat untuk kesehatan dan 

kebersihan fisik. Hal tersebut terjadi karena kulit di ujung penis (biasanya sarang 

https://www.alodokter.com/penyakit-infeksi
https://www.alodokter.com/tetanus
https://www.alodokter.com/perdarahan-pascamelahirkan
https://www.alodokter.com/perdarahan-pascamelahirkan
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penyakit) diangkat atau dipotong. Oleh karena itu, maksud dari khitan pada laki-

laki adalah agar penis atau alat kelamin lebih sehat, bersih, bahkan menyucikan 

segala kekotoran batin. Hal tersebut juga memungkinkan laki-laki untuk lebih 

menikmati hubungan seksual ketika mereka menikah terlambat. Namun, terdapat 

perbedaan dengan khitan pada perempuan yang dapat menimbulkan permasalahan 

kesehatan bagi perempuan. Ini karena setiap operasi pada organ reproduksi 

perempuan akan membawa masalah fisik dan mental yang serius bagi perempuan. 

Gangguan fisik dan psikis ini dapat dirasakan dalam waktu jangka pendek, atau 

dalam jangka panjang. Hal tersebut bergantung pada tingkat ketahanan diri 

perempuan, keadaan lingkungan psikososial, dan faktor-faktor lainnya. 

Khitan perempuan dilakukan agar  sensitivitas jaringan di daerah genital 

perempuan dapat hilang atau terkurangi, terutama klitoris, untuk mengurangi 

gairah seks perempuan secara psikologis. Namun hal tersebut yang 

mengakibatkan dampak tidak baik untuk perempuan. Dampak jangka panjang 

yang akan dirasakan perempuan yaitu cendrung tidak bisa menikmati hubungan 

seksual dalam pernikahannya, kemudian secara dampak psikologi seksual khitan 

perempuan ini dapat meninggalkan dampak seumur hidup seperti depresi,  

ketegangan, rasa rendah diri dan tidak sempurna. Secara fisik, dampak langsung 

khitan pada perempuan juga akan menyebabkan rasa sakit, pendarahan, shock, 

tertahannya urin, serta luka pada jaringan sekitar vagina. Pada kasus-kasus 

tertentu, pendarahan dan infeksi tersebut dapat berakibat fatal, bahkan dapat 

menyebabkan kematian. Sementara dampak jangka panjang selain rasa sakit dan 

disfungsi seksual adalah timbulnya kista dan abses, keloid dan cacat, serta 

kesulitan saat melahirkan. 

2.1.2. Tinjauan Mengenai Kebudayaan 

Kebudayaan (culture) merupakan komponen yang berguna dalam kehidupan 

bermasyarakat. Secara sederhana suatu cara hidup, cara berpikir, cara bertindak 

dan berencana, disamping semua karya yang dianggap penting, benar dan 

anggota-anggota masyarakat mematuhinya melalui kesepakatan bersama   disebut 

dengan kebudayaan (ways of life) (Abdulsyani, 2015:45). Selo Soemardjan dan 

Soelaiman Soemardi dalam( Abdulsyani, 2015) menjelaskan bahwa kebudayaan 
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merupakan hasil karya, rasa, serta cipta masyarakat. Karya masyarakat 

menghasilkan teknologi serta kebudayaan kebendaan ataupun kebudayaan 

jasmaniah (kebudayaan material) yang diperlukan oleh manusia untuk memahami 

alam sekitarnya, kemudian kekuatan serta hasil tersebut dapat diabdikan pada 

kebutuhan masyarakat. Rasa yang meliputi jiwa manusia, mewujudkan seluruh 

kaidah-kaidah serta nilai-nilai kemasyarakatan yang perlu untuk menjadi pengatur 

pada masalah-masalah kemasyarakatan dalam makna yang luas. Sebaliknya cipta 

merupakan kemampuan mental, kemampuan berpikir dari orang-orang yang hidup 

dalam masyarakat yang setelah itu melahirkan ilmu pengetahuan. Rasa serta cipta 

umumnya diketahui dengan kebudayaan rohaniah (spiritual ataupun immaterial 

culture). 

Menurut E. B. Tylor dalam bukunya Primitive Culture menjelaskan bahwa           

“kebudayaan ialah satu totalitas yang kompleks, yang didalamnya terdiri dari 

pengetahuan, keyakinan, kesenian, moral, hukum, adat- istiadat, serta kemampuan 

lain, dan kebiasaan manusia selaku anggota masyarakat”(Saebani, 2012: 45).         

“Kebudayaan sebagai hasil budi energi manusia ataupun hasil cipta, rasa serta 

karsa manusia dalam perkembangannya dipengaruhi oleh banyak aspek. Salah 

satu aspek tersebut ialah aspek agama, keyakinan yang diyakini sejak masa dahulu 

secara turun- temurun”(Warito, 2012 dalam Jakarsih, 2017). 

Koenjtaraningrat dalam Jakarsih (2017), menyatakan bahwa kebudayaan 

dibedakan jadi 3 bentuk bagian ialah sebagai berikut: 

a. Bentuk kebudayaan sebagai suatu totalitas dari ide-ide, gagasan, nilai-nilai, 

norma-norma, peraturan, dan sebagainya. 

b. Bentuk kebudayaan sebagai suatu totalitas dari kegiatan dan aksi berpola dari 

manusia dalam masyarakat. 

c. Bentuk kebudayaan berbentuk benda-benda yang dihasilkan dari karya 

manusia. 
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Pada kenyataannya, dalam kehidupan bermasyarakat ketiga wujud kebudayaan 

tersebut tidak dapat dipisahkan antara satu dengan lainnya. Secara umum, 

kebudayaan dan adat istiadat menjadi pengatur dan pemberi arah terhadap semua 

tindakan dan hasil karya manusia. Pikiran dan ide-ide maupun tindakan dan karya 

manusia. Menghasilkan benda-benda kebudayaan fisik. Sebaliknya kebudayaan 

fisik membangun suatu lingkungan hidup tertentu yang semakin lama semakin 

menjadikan manusia jauh dari lingkungan alamiahnya sehingga pola-pola 

perbuatannya dapat dipengaruhi, hingga sampai pada pemikirannya. 

 

Kebudayaan ialah hasil budidaya ataupun ciptaan manusia, rasa serta karsa 

manusia dalam realitasnya dipengaruhi oleh banyak faktor. Faktor- faktor tersebut 

merupakan sebagai berikut( Warito, 2012 dalam Jakarsih, 2017). 

1. Faktor ras 

Menurut faktor ini, terdapat ras atas serta bawah. Ras yang diunggulkan 

merupakan ras yang dapat menghasilkan budaya. Ras inferior merupakan ras yang 

hanya dapat memakai produk budaya.  

2. Faktor lingkungan geografis 

Faktor ini umumnya berkaitan dengan keadaan tanah, iklim, serta temperatur 

udara tempat tinggal manusia. Menurut teori ini, lingkungan alam sangat 

mempengaruhi budaya wilayah tertentu. 

3. Faktor pertumbuhan teknologi 

Dalam kehidupan modern dikala ini, tingkatan teknologi merupakan salah satu 

aspek pengaruh budaya yang sangat berarti. Semakin besar tingkatan teknologi 

manusia, semakin kecil pengaruh area geografis terhadap pertumbuhan budaya. 

Semakin besar tingkatan teknologi suatu bangsa semakin besar pula tingkatan 

kebudayaan, oleh karena teknologi suatu bangsa bisa dengan mudah mengatasi 

lingkungan alam. 

4. Faktor ikatan antar bangsa 

Aspek ikatan antar bangsa bisa mempengaruhi kebudayaan secara luas. Perihal ini 

bisa dilihat dengan terdapatnya peristiwa- peristiwa sebagai berikut: 
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a. Penetration pasifique atau perembesan kebudayaan secara damai 

Hal ini bisa terjalin karena diakibatkan oleh kalangan imigran yang pindah 

menjadi penduduk suatu negara lain. Mereka membawa kebudayaan yang masuk 

serta masyarakat menerimanya secara terbuka tanpa ada kekacauan/ keributan. 

b. Culture Contact atau akulturasi 

Akulturasi merupakan proses bersatunya unsur- unsur kebudayaan dimana unsur- 

unsur kebudayaan asing yang datang diterima sebagai kebudayaan sendiri, 

ataupun juga pertemuan 2 unsur kebudayaan yang berbeda di wilayah lain. 

c. Difusi kebudayaan 

Unsur- unsur kebudayaan yang disebarkan dari satu tempat ke tempat yang lain. 

d. Culture creisse 

Keberhasilan menyilangkan 2 unsur kebudayaan. 

5. Faktor sosial 

Suatu sifat serta identitas dari masyarakat yang disusun oleh masyarakat serta 

ikatan antar warganya.. 

6. Faktor religi 

Kepercayaan masyarakat terhadap keyakinan sejak masa yang telah lalu sulit 

hilang begitu saja. 

7. Faktor Prestige 

Faktor yang sifatnya individual serta terkenal dalam kehidupan sosial. 

8. Faktor mode 

Faktor dari hasil-hasil budaya pada saat-saat tertentu. 

 

Beberapa definisi yang sudah disebutkan diatas bisa disimpulkan bahwa 

kebudayaan merupakan suatu tatanan pengetahuan, pengalaman, keyakinan, nilai, 

perilaku, yang didapat oleh sekelompok besar orang dari generasi ke generasi 

melalui usaha individu serta kelompok. 
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2.1.3. Tinjauan Mengenai Masyarakat 

Menurut istilah bahasa inggris masyarakat adalah society, yang berasal dari kata 

Latin socius yang berarti (kawan). Masyarakat merupakan sekumpulan orang 

yang saling berinteraksi, dalam istilah ilmiah artinya saling berkomunikasi. 

Sebuah unit manusia dapat memiliki infrastruktur di mana warga dapat 

berinteraksi satu sama lain. Definisi lain menunjukkan bahwa masyarakat adalah 

kesatuan hidup manusia yang didasarkan pada sistem adat dalam melakukan 

interaksinya, yang berkesinambungan dan terikat oleh rasa kesamaan identitas. 

Kontinuitas merupakan kesatuan masyarakat dengan empat ciri, yaitu: 1) interaksi 

antar warga; 2). Adat istiadat, 3) kontinuitas waktu, 4) memiliki rasa identifikasi 

yang kuat dengan semua warga (Koentjaraningrat, 2009: 115-118). 

Masyarakat dalam istilah society berarti sekumpulan manusia yang hidup bersama 

sebagai anggota masyarakat yang terbagi dalam berbagai kelas (Hasan Shadely, 

1993 dalam Jamalludin, 2017:6). Sedangkan masyarakat  dalam istilah community 

adalah masyarakat setempat seperti warga sebuah desa, kota, suku atau bangsa 

(Soerjono Soekanto, 2004 dalam Adon Nasrullah, 2017:7). 

 

Definisi masyarakat  dalam  telaah  sosiologi, biasanya didasarkan pada hasil 

penelitian ataupun dari pengalaman sehari-hari. Hendropuspito OC (1989: 75) 

dalam Handoyo, dkk (2015) mendefinisikan masyarakat adalah orang-orang yang 

hidup di daerah tertentu dan melakukan kerja sama dalam sebuah kelompok 

berdasar pada kesamaan kebudayaan agar tercapainya kepentingan bersama yang 

telah disepakati sebagai suatu kesatuan yang tetap.  

Semua anggota masyarakat adalah manusia yang hidup bersama, dapat diartikan 

juga sebagai hidup dalam tatanan sosial. Keadaan ini akan muncul ketika manusia 

menjalin hubungan. Mac Liver dan Page (dalam Soerjono Soekanto, 2006: 22) 

menjelaskan bahwa masyarakat adalah sebuah sistem terdiri dari adat istiadat, 

hukum, kerjasama antara otoritas dan berbagai kelompok, serta klasifikasi dan 

pengendalian tingkah laku dan kebiasaan manusia. Menurut Ralph Linton 

(Soerjono Soekanto, 2006: 22), masyarakat mengacu pada siapa saja yang telah 

hidup dan bekerja bersama cukup lama sehingga dapat mengatur dirinya sendiri 
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dan memandang dirinya sebagai entitas sosial dengan batas-batas yang jelas. 

Koentjaraningrat sebagaimana dikutip oleh Sudikan (2001: 6) dalam Handoyo 

dkk (2015), memaknai masyarakat sebagai kesatuan hidup manusia yang 

interaksinya didasarkkan pada adat istiadat tertentu yang berkelanjutan dan yang 

terikat oleh suatu rasa identitas bersama. Definisi tersebut menunjukkan bahwa 

yang menjadi unsur pembentuk masyarakat adalah interaksi, sistem adat istiadat, 

dan identitas bersama.   

Secara umum, Soerjono Soekanto (2004;24-25) dalam Jamaludin, (2015) 

memberikan penjelasan terkait unsur-unsur pembentuk masyarakat sebagai 

berikut:  

a. Manusia hidup secara bersama 

Manusia hidup secara bersama dengan hidup secara berkelompok, dalam wilayah 

atau tempat yang sama dan bersatu serta saling melindungi dan memelihara agar 

terjalin dan terjaga kebersamaan di antara mereka secara permanen.  

b. Bercampur dalam waktu yang cukup lama  

Masyarakat merupakan sekumpulan individu manusia yang secara bersama hidup 

dalam satu kesatuan yang membutuhkan waktu yang cukup lama. Diawali dengan 

interaksi di dalam keluarga, oleh karena itu keluarga adalah satuan masyarakat 

primer dalam kehidupan. Kemudian akan memunculkan satuan masyarakat yang 

kompleks, yaitu masyarakat lokal, masyarakat nasional, dan masyarakat 

internasional (masyarakat dunia).  

c. Satu kesatuan   

Manusia sebagai social animal, memiliki naluri hidup untuk berkawan atau 

disebut juga gregariuosness (Soerjono Soekanto, 2004: 25) dalam Jamaludin, 

(2015). Adanya keinginan hidup bersama dan berkelompok dibangun dalam 

rangka menjaga kesatuan dan keutuhan di antara mereka. Untuk keutuhan 

kelompoknya, pertikaian atau permusuhan di antara sesama sering sekali 

dihindari. Pada dasarnya, sikap sadar untuk menjaga kelengkapan kelompoknya 

menjadi naluri yang kuat dalam diri manusia, sebagaimana dijelaskan oleh 

Soerjono Soekanto (2004: 25) dalam Jamaludin (2015), yaitu rasa ingin agar 

menjadi satu dengan sesamanya atau manusia lain (misalnya masyarakat); dan 

rasa ingin untuk menjadi satu dengan lingkungan alam sekitarnya. Untuk 



21 

 

 
 

menghadapi dan menyesuaikan diri dengan kedua lingkungannya, baik 

lingkungan sosial dan lingkungan alam, manusia senantiasa menggunakan pikiran, 

perasaan, serta kehendaknya secara baik.  

d. Sistem hidup bersama  

Sistem hidup bersama sebagai unsur pembentuk masyarakat, dilatarbelakangi 

karena ada  sikap sadar akan kesatuan kelompoknya serta agar keutuhan 

kelompok dapat terjaga. Sistem hidup yang ada di masyarakat pada dasarnya 

berupa nilai-nilai dan norma yang secara bersama telah disetujui untuk menjadi 

patokan dalam berperilaku. Agar masyarakat dapat terus hidup dibangunlah 

sistem hidup tersebut yang mana berguna untuk mewujudkan berbagai kebutuhan 

hidup yang harus terpenuhi seperti sistem nilai dan norma (hukum), sistem 

produksi, sistem komunikasi, sistem distribusi, sistem organisasi sosial, sistem 

pengendalian sosial, serta perlindungan terhadap ancaman-ancaman yang tertuju 

pada jiwa dan harta benda warga masyarakat (Soerjono Soekanto, 2004: 26) 

dalam Jamaludin, (2015). 

  

Menurut Abu Ahmadi (1985) dalam (Abdulsyani, 2015:32) menyatakan bahwa 

syarat untuk dikatakan sebagai masyarakat adalah harus ada sekumpulan manusia, 

dan harus banyak, telah bertempat tinggal dalam waktu yang lama di suatu daerah 

tertentu, dan adanya aturan atau undang-undang yang mengatur mereka untuk 

menuju kepada kepentingan dan tujuan bersama.  

 

2.1.4. Tinjauan Mengenai Etnis Semendo 

Menurut Thohlon Abd Rauf (1989: 146) dalam Stamadova (2017), secara bahasa 

kata Semendo mempunyai tiga pengertian, yakni : 

1. Semendo berarti akad nikah atau kawin, yang dalam istilah Semendo disebut 

dengan tunak atau ngambik bagian. 

2. Kata  Semendo adalah penggabungan  dari  kata same dan ndo. Ndo artinya  

milik,  kepunyaan,  atau  hak.  Jadi same  +  ndo artinya  sama mempunyai, sama 

memiliki, dan kepunyaan bersama. 
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3. Kata  Semendo adalah  peralihan dari  rangkaian  kata se+mah+ndo. Se artinya 

satu atau kesatuan, mah artinya  rumah, dan ndo artinya  milik,  kepunyaan,  atau  

hak.  Jadi se  +  mah  +  ndo maknanya rumah kesatuan milik bersama. 

Masyarakat Semendo  pada  dasarnya  berasal  dari Kecamatan  Semendo yang 

sekarang termasuk dalam wilayah Kabupaten Muara Enim yang beribukota  di  

Desa  Pulau  Panggung,  Kecamatan  Semendo  ini  didiami oleh  Suku  Melayu  

Semendo yang  seluruhnya  beragama  Islam.  Disamping taat dalam menjalankan 

ajaran Islam masyarakat Adat Semendo juga  dikenal  kuat  dalam  memegang  

aturan  adat  istiadatnya. Seluruh adat-istiadat dan budaya dalam masyarakat Suku 

Semendo terlihat jelas sangat dipengaruhi oleh Budaya Melayu Islam. Dimulai 

dari musik rebana, lagu daerah  dan  tarian  seluruhnya  dipengaruhi  oleh  budaya  

Melayu  Islam. Ajaran Islam  pada  masyarakat  Suku  Semendo sangat  kuat  

dalam kehidupan  masyarakat  Semendo.  Mereka  sangat patuh  menjalankan 

syariat  Islam  secara  rutin  dan  teratur,  sesuai  dengan  rukun  Islam. 

Masyarakat Semendo  mempunyai keberagaman  adat  istiadatnya  yang khas 

seperti bahasa, kesenian, dan upacara perkawinan. 

Masyarakat etnis Semendo di Desa Sukananti masih sangat kuat menjalankan 

tradisi-tradisi yang sudah ada sejak turun-temurun. Pandangan masyarakat 

Semendo di Desa Sukananti, terkait kesehatan reproduksi atau seksualitas masih 

sangat sederhana sekali, pengetahuan tentang kesehatan reproduksi yang masih 

sangat minim disebabkan karna kurangnya pemahaman dari pihak keluarga, 

sekolah, dan pihak terkait lainnya, permasalahan pendidikan, dan rendahnya akses 

ke media massa. Membahas tentang kesehatan reproduksi juga masih dianggap 

tabu, malu untuk dibahas bersama keluarga/orang lain, masih menganggap 

kesehatan reproduksi sebagai tanggungjawab diri sendiri.  

Masyarakat etnis Semendo juga masih sangat kuat mempertahankan dan 

menjalankan tradisi turun temurun, tak terkecuali khitan perempuan yang sampai 

saat ini masih terus dilakukan pada anak-anak perempuan di Desa Sukananti. Hal 

tersebut dilakukan karena memang sudah menjadi tradisi yang sudah lama 

dilakukan. Khitan perempuan menjadi hal yang wajib seperti khitan laki-laki, 

walaupun mungkin dari masyarakatnya pun tidak mengetahui bahaya dari sunat 

perempuan tersebut.  
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2.2. Landasan Teori  

Masyarakat sebagai Realitas Objektif 

Berger percaya bahwa masyarakat adalah realitas objektif, dan masyarakat  

tercipta sebagai realitas objektif karena berbagai individu mengekspresikan 

subjektivitas konstruktif mereka melalui aktivitas mereka untuk 

mengeksternalisasi diri (Samuel, 2012: 27). Kegiatan yang dilakukan oleh orang-

orang tersebut berulang secara terus-menerus, namun bukan berarti pengulangan 

kegiatan tersebut tidak akan berubah. Berger memberikan istilah pada kegiatan 

yang berulang-ulang disebut “habitualisasi” (Ludwig, 2012). Habitualisasi 

adalah pengulangan perilaku atau aktivitas individu, yang kurang lebih sama 

dengan perilaku atau aktivitas di masa lalu di masa sekarang atau di masa depan. 

  

Masyarakat sebagai Realitas Subjektif 

Menurut Berger, adanya hubungan yang saling membentuk dan menentukan 

dalam masyarakat menunjukkan terdapat hubungan dialektis sebagai realitas 

subjektif. Pada hakikatnya, ketika manusia terlahir ke dunia  tentu sudah ada 

kesiapan dalam menerima kehadiran masyarakat dalam kesadarannya. Proses 

internalisasi berlangsung sejalan dengan kesiapan manusia menerima masyarakat 

dalam kesadarannya sendiri. Seiring dengan kesiapan manusia menerima 

masyarakat dalam kesadaran sendiri inilah proses internalisasi berlangsung. 

Internalisasi adalah proses di mana manusia menyerap pengetahuan dunia yang 

ditempatinya. Proses internalisasi ini tidak menghilangkan kedudukan realitas 

objektif atas persepsi individu. Internalisasi hanya menyangkut penginterpretasian 

realitas objektif menjadi realitas subjektif menjadi pengetahuan yang hadir dan 

mengendap dalam kesadaran individu. 

Salah satu tugas utama sosiologi pengetahuan adalah menjelaskan ada hubungan 

dialektis antara diri dan dunia sosial dan budaya. Dialektika ini terjadi dalam suatu 

proses dengan tiga fase simultan, yaitu sebagai berikut (Berger, 2012): 

1. Eksternalisasi adalah proses penyesuaian diri dengan dunia sosial dan budaya 

sebagai produk manusia. 

2. Objektivasi adalah proses interaksi sosial dunia intersubjektivitas yang 

dilembagakan atau menjalani proses pelembagaan. 
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3. Internalisasi, proses di mana individu mengidentifikasikan diri dengan 

lembaga-lembaga sosial atau organisasi-organisasi sosial tempat mereka berada. 

  

Praktik khitan perempuan menempati suatu kedudukan khusus dan menjadi tradisi 

yang tidak mungkin ditinggalkan dan dapat  disejajarkan sebagai suatu kewajiban 

yang harus dilakukan oleh masyarakat, terutama di kalangan masyarakat Desa 

Sukananti.  Masyarakat yang hidup dalam lingkungan sosial akan mengalami 

proses interaksi yang simultan dengan lingkungannya. Dalam proses interaksi 

sosial, tidak hanya terdapat dimensi realitas sosial, tetapi juga saling meruntuhkan 

atau saling menghancurkan. Kehidupan sosial berada dalam dimensi objektif dan 

realitas yang dikonstruksi melalui momen eksternalisasi dan objektivikasi, dan 

dimensi subjektif dibangun melalui momen internalisasi. Momen-momen 

eksternalisasi, objektivikasi, dan internalisasi selalu berlangsung secara dialektis. 

Proses dialektika tiga momen dalam hal ini dapat dipahami sebagai berikut: 

 

Eksternalisasi, adalah penyesuaian diri dengan dunia sosial dan budaya. Dari 

proses pembiasaan, tradisionalisasi dan religiusisasi, kita bisa melihat momen di 

mana praktik khitanan perempuan di Desa Sukananti menjadi tereksternalisasi. 

Proses "habitualisasi” yang dibiasakan ini mendahului pelembagaan apa pun.  

Menurut pengetahuan empiris, tidak bisa dibayangkan terpisah dari pencurahan 

dirinya terus menerus kedalam dunia yang ditempatinya (Berger, 1991 : 4-5). 

Khitan perempuan dilakukan melalui interaksi afirmatif berulang yang diturunkan 

dari generasi ke generasi. Hal ini membuat masyarakat terbiasa sampai sekarang. 

Khitan perempuan tidak perlu penjelasan dan pemaksaan, karena sudah terbentuk 

dan mengakar kuat dalam kehidupan masyarakat Desa Sukananti. 

 

Objektivasi, adalah interaksi diri dengan dunia sosial dan budaya. Salah satu 

bentuk proses objektivikasi memiliki status khusus, yaitu bahasa. Melalui proses 

pelembagaan, sanksi sosial, legitimasi dan mitologi, kita dapat melihat momen 

objektif dari praktik sunat perempuan di Desa Sukananti. Pada dasarnya,  

pengetahuan masyarakat tentang khitan perempuan terus-menerus direproduksi 

melalui bahasa. Orang-orang terdahulu seperti ibu, kakak, tokoh agama, tenaga 
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medis (bidan dan dukun) akan memberikan suatu penjelasan kepada generasi 

selanjutnya mengenai proses, manfaat, dampak dan harapan dari khitan 

perempuan sehingga menjadi kebiasaan yang langgeng hingga saat ini. 

 

Internalisasi, adalah identifikasi diri terhadap dunia sosial dan budaya. Individu 

menjalani sosialisasi sekunder dan memasuki dunia publik sebagai orang dewasa, 

yaitu dunia kerja dalam lingkungan yang lebih luas. Sosialisasi primer biasanya 

merupakan sosialisasi individu yang paling penting, dan semua struktur dasar dari 

proses sosialisasi sekunder harus serupa dengan struktur dasar sosialisasi primer 

(Berger, 1990: 188). Momen objektivitas dalam praktik khitanan perempuan di 

Desa Sukananti dapat dilihat melalui proses sosialisasi primer dan sekunder. 

Sosialisasi Primer adalah sosialisasi pertama yang akan dialami seorang individu. 

Pihak yang berpengaruh besar dalam sosialisasi primer adalah orang tua dan 

kerabat terdekat. Dalam hal ini, mereka memiliki tanggung jawab dalam 

melakukan sosialisasi pada anak, mendukung dengan cara mengingatkan, 

memberi anjuran dan saran serta segala hal yang berkaitan dengan khitan 

perempuan. Sedangkan untuk sosialisasi sekunder dirasakan oleh individu ketika 

memasuki usia dewasa dan memasuki dunia publik.  Dalam sosialisasi sekunder, 

individu dibentuk oleh lingkungan yang kemudian membentuk pemikiran 

masyarakat untuk melakukan khitan perempuan. 
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2.3. Penelitian terdahulu 

Tabel 2.1 Penelitian Terdahulu 
N

o. 

Peneliti Judul Fokus Penelitian Hasil 

1. Nurdiyana 

(2010) 

“Sunat Perempuan 

Pada Masyarakat 

Banjar di Kota 

Banjarmasin”. 

Proses pelaksanaan sunat 

perempuan dan 

mengimplementasikan sunat 

perempuan di dalam 

kehidupan sosial 

Sunat perempuan dilakukan dengan menggores kemaluan wanita juga 

merupakan suatu simbol bahwa banyak sekali dosa yang dilakukan oleh umat 

manusia karena kemaluan (seksual). 

2.  Maulida 

(2013)  

“Konstruksi Sosial 

Budaya Tentang 

Sunat Perempuan 

(Studi 

Kasus Di Desa 

Karangmalang, 

Kecamatan Gebog, 

Kabupaten Kudus)”. 

Latar belakang pelaksanaan 

sunat perempuan, 

proses pelaksanaan sunat 

perempuan, dan faktor-faktor 

penyebab 

bertahannya sunat perempuan. 

Sunat perempuan dilakukan karena adanya keyakinan bahwa sunat 

perempuan merupakan bagian ajaran agama yang dianjurkan untuk 

dilaksanakan dan dipatuhi, adanya keyakinan bahwa adanya istilah “suker” 

dalam arti bahwa perempuan itu menyimpan najis atau kotoran sehingga 

wajib untuk disunat. Selain agama, sunat perempuan di Desa Karangmalang 

juga dilatarbelakangi oleh tradisi atau adat-istiadat yang dilaksanakan secara 

turun-temurun. Prakstisi sunat perempuan yang ada di Desa 

Karangmalang dibedakan menjadi dua yaitu dukun sunat dan bidan.pada 

proses pelaksanaan sunat perempuan itu sendiri dibagi menjadi tiga 

tahap yaitu tahap persiapan, tahap pelaksanaan dan tahap sesudah 

pelaksanaan sunat perempuan. Faktor-faktor penyebab bertahannya sunat 

perempuan di Desa Karangmalang dibedakan menjadi tiga yaitu faktor 

kesakralan dari sunat perempuan itu sendiri, faktor kewajiban sosial dan 

faktor fungsional dari sunat perempuan. 

3.  Teufel 

(2013)  

“Female genital 

circumcision/mutilati

on: implications for 

female 

urogynaecological 

health”. 

Dampak atau efek dari adanya 

sunat perempuan yang 

dilakukan di beberapa Negara 

besar terutama di Afrika. 

Hasil penelitian ini menunjukkan bahwa selama beberapa tahun terakhir, 

karena migrasi dokter di Eropa dan Amerika Serikat semakin dihadapkan 

dengan komplikasi medis yang dihasilkan dari ritual pemotongan alat kelamin 

ini. Operasi pemotongan alat kelamin dapat menyebabkan perdarahan berat 

dan sakit parah jika tidak ada anestesi yang digunakan. 

Sumber : Data Peneliti 2021
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Peninjauan penelitian terdahulu sangat penting untuk mengetahui relevansi 

penelitian yang akan peneliti laksanakan. Beberapa penelitian yang telah 

dilakukan terkait dengan adanya khitan perempuan sebagai budaya yang ada 

dalam masyarakat tertentu, terdapat beberapa hasil penelitian yang berhubungan 

dengan penelitian ini, yaitu : 

Pertama adalah penelitian yang dilakukan oleh Nurdiyana (2010), dengan judul 

“Sunat Perempuan Pada Masyarakat Banjar di Kota Banjarmasin”. Penelitian 

ini berfokus pada proses pelaksanaan sunat perempuan dan mengimplementasikan 

sunat perempuan di dalam kehidupan sosial. Tujuan sunat perempuan menurut 

masyarakat Banjar adalah untuk menyucikan si jabang bayi dan menjadikannya 

sebagai muslim. Penelitian ini menggunakan metode etnografi, sedangkan konsep 

yang digunakan dalam penelitian ini adalah konsep Geertz yang merumuskan 

sebuah definisi agama dan peranannya.  

Hasil penelitian ini menunjukkan bahwa sunat perempuan dilakukan dengan 

menggores kemaluan wanita juga merupakan suatu simbol bahwa banyak sekali 

dosa yang dilakukan oleh umat manusia karena kemaluan (seksual). Khitan 

perempuan dilakukan dengan menggoreskan kemaluan mengandung makna 

bahwa manusia hendaknya ingat untuk mengendalikan hawa nafsunya, 

masyarakat Banjar menganggap bahwa sunat perempuan merupakan kebiasaan 

yang tidak bisa ditinggalkan karena merupakan salah satu dari perintah agama dan 

masyarakat Banjar menganggap bahwa sunat perempuan merupakan kebiasaan 

yang tidak bisa ditinggalkan karena merupakan salah satu dari perintah agama. 

Perbedaan dan persamaan penelitian ini yaitu berbeda lokasi dan juga metode 

penelitian yang digunakan serta masalah yang ingin diteliti. Sedangkan 

persamaannya yaitu sama sama terkait tentang sunat perempuan dan makna nya 

bagi masyarakat. 

Penelitian berikutnya dilakukan oleh Maulida (2013) dengan 

judul “Konstruksi Sosial Budaya Tentang Sunat Perempuan (Studi 

Kasus Di Desa Karangmalang, Kecamatan Gebog, Kabupaten Kudus)”. 

Fokus penelitian ini adalah latar belakang pelaksanaan sunat perempuan, 

proses pelaksanaan sunat perempuan, dan faktor-faktor penyebab 
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bertahannya khitan perempuan. Teori yang digunakan dalam penelitian 

ini adalah teori solidaritas dalam agama yang dikemukakan oleh Emile 

Durkheim.  

Hasil penelitian menunjukkan bahwa khitan perempuan dilakukan karena adanya 

keyakinan bahwa sunat perempuan merupakan bagian ajaran agama yang 

dianjurkan untuk dilaksanakan dan dipatuhi, adanya keyakinan bahwa adanya 

istilah “suker” dalam arti bahwa perempuan itu menyimpan najis atau kotoran 

sehingga wajib untuk disunat. Selain agama, sunat perempuan di Desa 

Karangmalang juga dilatarbelakangi oleh tradisi atau adat-istiadat yang 

dilaksanakan secara turun-temurun. Prakstisi sunat perempuan yang ada di Desa 

Karangmalang dibedakan menjadi dua yaitu dukun sunat dan bidan.pada 

proses pelaksanaan sunat perempuan itu sendiri dibagi menjadi tiga 

tahap yaitu tahap persiapan, tahap pelaksanaan dan tahap sesudah 

pelaksanaan sunat perempuan. Faktor-faktor penyebab bertahannya sunat 

perempuan di Desa Karangmalang dibedakan menjadi tiga yaitu faktor 

kesakralan dari sunat perempuan itu sendiri, faktor kewajiban sosial dan 

faktor fungsional dari sunat perempuan. Persamaan dan perbedaan dengan 

penelitian yang akan dilakukan yaitu penelitian ini sama-sama 

terkait tentang sunat perempuan, dimulai dari latar belakang, faktor masih 

bertahannya sunat perempuan. Sedangkan perbedaanya terletak pada lokasi, 

subjek dan teori yang digunakan.  

Penelitian selanjutnya adalah penelitian yang dilakukan oleh Teufel (2013) 

dengan judul penelitian “Female genital circumcision/mutilation: implications for 

female urogynaecological health”. Fokus penelitian ini adalah dampak atau efek 

dari adanya sunat perempuan yang dilakukan di beberapa Negara besar terutama 

di Afrika. Metode penelitian yang digunakan yaitu metode etnografi. Tujuan dari 

penulisan artikel ini adalah untuk menyajikan bukti tentang konsekuensi 

dari adanya mutilasi alat kelamin.  

Hasil penelitian ini menunjukkan bahwa selama beberapa tahun terakhir, karena 

migrasi dokter di Eropa dan Amerika Serikat semakin dihadapkan dengan 

komplikasi medis yang dihasilkan dari ritual pemotongan alat kelamin ini. 
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Operasi pemotongan alat kelamin dapat menyebabkan perdarahan berat dan sakit 

parah jika tidak ada anestesi yang digunakan. Banyak wanita kehilangan 

kesadaran ketika sedang dioperasikan dan cedera ekstragenital. Alat 

yang digunakan untuk proses juga ternyata tidak sterill hal ini dapat 

menimbulkan dampak lain, misalnya human immunodeficiency virus 

(HIV) dan hepatitis, hingga dampak terparahnya adalah kematian. 

Persamaan dan perbedaan dalam penelitian ini yaitu sama-sama meneliti tentang 

sunat perempuan, sedangkan perbedaannya terletak pada lokasi, metode, teori dan 

juga fokus dari penelitian. 

Fokus penelitian dalam penelitian ini yaitu tentang latar belakang khitan 

perempuan (berapa lama masyarakat mengetahui tentang khitan perempuan, 

persiapan dalam melakukan khitan perempuan, prosesi pelaksanaan khitan 

perempuan, larangan dalam melakukan khitan perempuan, dan peralatan yang 

dibutuhkan dalam melakukan khitan perempuan), kesadaran tenaga medis dan 

masyarakat mengenai pelarangan khitan perempuan (mengetahui tentang 

pelarangan khitan perempuan, manfaat dari melakukan khitan perempuan, 

bahaya/dampak dari melakukan sunat perempuan), alasan atau faktor-faktor 

mengapa masyarakat masih mempertahankan tradisi khitan perempuan (alasan 

internal, alasan eksternal, makna melakukan khitan perempuan, harapan dalam 

melakukan khitan perempuan, ketakutan dalam melakukan khitan perempuan). 

 

2.4. Kerangka Berpikir 

Kerangka berpikir merupakan sebuah bagan dalam memecahkan permasalahan 

penelitian yang akan diteliti, berfungsi untuk memahami alur penelitian secara 

cepat, mudah dan jelas. Berikut kerangka pikir dalam penelitian “Female Genital 

Mutilation (FGM) dalam Perspektif Budaya Masyarakat (Studi Pada Masyarakat 

Etnis Semendo, Desa Sukananti, Kecamatan Way Tenong, Kabupaten lampung 

Barat).” 
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Gambar 2.2 Kerangka Berpikir 

Sumber : Data Peneliti 2021 

 

Dalam kerangka berpikir pada gambar 2.2 diatas, dapat dijelaskan bahwa ada satu 

budaya dalam masyarakat yaitu khitan perempuan yang masih menjadi tradisi 

bagi masyarakat Desa Sukananti, Kecamatan Way Tenong, Kabupaten Lampung 

Barat. Peneliti ingin mengetahui dan menganalisis latar belakang proses tradisi 

khitan perempuan, kepatuhan tenaga medis dan juga alasan masih 

dipertahankannya tradisi khitan perempuan. di Desa Sukananti, Kecamatan Way 

Tenong, Kabupaten Lampung Barat. Selain itu, dari kerangka berfikir di atas 

peneliti ingin mengetahui dampak-dampak yang akan ditimbulkan dari khitan 
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perempuan itu sendiri. Peneliti juga menggunakan teori konstruksi realitas sosial 

yang mana masyarakat didalamnya terbagi menjadi dua, yaitu masyarakat sebagai 

realitas objektif dan masyarakat sebagai realitas subjektif.. Dari kerangka berfikir 

diatas, maka akan terlihat jalan berfikir peneliti sebagai dasar untuk melakukan 

penelitian mengenai sunat perempuan di Desa Sukananti, Kecamatan Way 

Tenong, Kabupaten Lampung Barat. 



 

 

 

 

 

 

III. METODE PENELITIAN 

 

 

 

3.1. Tipe Penelitian  

Metode penelitian yang digunakan peneliti adalah metode penelitian kualitatif 

dengan pendekatan  naratif. Menurut Sugiyono (2018;213), metode penelitian 

kualitatif merupakan metode penelitian yang dilandaskan pada filsafat, berguna 

untuk penelitian  pada kondisi ilmiah (eksperimen) dimana instrumen 

penelitiannya adalah peneliti itu sendiri. Pada penelitian kualitatif, teknik 

pengumpulan data analisis data lebih menekankan pada makna. Tujuan dari 

metode penelitian kualitatif adalah untuk memberikan analisis dan menjelaskan 

fenomena atau obyek penelitian melalui aktivitas sosial, sikap dan persepsi orang 

secara individu atau kelompok.  

Penelitian ini menggunakan pendekatan naratif dikarenakan penelitian ini 

menggambarkan, menguraikan suatu hal dengan apa adanya, maksudnya data 

yang dikumpulkan berupa kata-kata atau penalaran dan bukan angka-angka. 

Dalam Penelitian kualitatif, kemampuan peneliti dalam berkomunikasi dan 

melakukan wawancara harus dimiliki dan memiliki wawasan luas.  

Penelitian ini digunakan untuk mengetahui bagaimana latar belakang terjadinya 

khitan perempuan, kepatatuhan tenaga medis dan masyarakat tentang pelarangan 

khitan perempuan, dan apa faktor/alasan masyarakat Desa Sukananti, Kecamatan  

Way Tenong, Kabupaten Lampung Barat masih mempertahankan tradisi khitan 

perempuan. 
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3.2. Lokasi Penelitian 

Peneliti harus menentukan lokasi dalam melakukan penelitian karena ini 

merupakan penelitian lapangan (fieldwork)., Lokasi tersebut akan peneliti 

gunakan untuk mendapatkan semua informasi yang berkaitan dengan masalah 

penelitian. Lokasi penelitian ini berada di Desa Sukananti, Kecamatan Way 

Tenong, Kabupaten Lampung Barat. Alasan pemilihan lokasi penelitian di Desa 

Sukananti karena masyarakatnya sampai sekarang masih melaksanakan tradisi 

yang telah berlangsung secara turun-temurun yaitu khitan perempuan. 

 

 

3.3. Fokus Penelitian 

Fokus penelitian sebagai salah satu tahap yang sangat penting dan menentukan 

dalam melakukan suatu penelitian kualitatif, hal tersebut dikarenakan peneliti 

harus sudah memiliki masalah yang akan diteliti, tidak dimulai dari kekosongan 

atau tanpa adanya masalah, baik masalah-masalah yang bersumber dari 

pengalaman penelitian atau melalui pengetahuan yang diperolehnya melalui 

kepustakaan ilmiah. Jadi fokus penelitian dalam suatu penelitian kualitatif 

sebenarnya merupakan masalah itu sendiri (Moleong, 2002:62).  

Fokus penelitian dilakukan untuk membatasi objek yang akan diteliti sehingga 

penelitian dapat dilakukan dengan fokus pada permasalahan yang dikaji. Berdasar 

pada pernyataan tersebut, yang menjadi fokus dalam penelitian ini adalah sebagai 

berikut:   

1. Latar belakang khitan perempuan; 

a. Berapa lama masyarakat mengetahui tentang khitan perempuan. 

b. Persiapan dalam melakukan khitan perempuan. 

c. Larangan dalam melakukan khitan perempuan. 

d. Peralatan yang dibutuhkan dalam melakukan khitan perempuan. 

 



34 

 

 
 

2. Kepatuhan tenaga medis dan masyarakat mengenai pelarangan khitan 

perempuan; 

a. Mengetahui tentang pelarangan khitan perempuan. 

b. Manfaat dari melakukan khitan perempuan 

c. Bahaya/dampak dari melakukan sunat perempuan 

3. Faktor-faktor masih dipertahankannya praktik khitan perempuan; 

a. Alasan internal. 

b. Alasan eksternal.  

b. Makna melakukan khitan perempuan. 

c. Harapan dalam melakukan khitan perempuan. 

d. Ketakutan dalam melakukan khitan perempuan. 

  

3.4. Informan Penelitian 

Penentuan infoman dalam penelitian menggunakan teknik purposive yaitu dalam 

mengambil sumber data penelitian harus menggunakan pertimbangan- 

pertimbangan tertentu yang memahami terkait permasalahan penelitian yang akan 

diteliti. Pertimbangan tertentu tersebut, yaitu: 

1. Orang atau informan dianggap paling tahu tentang apa yang kita harapkan, 

2. Orang atau informan tersebut mungkin sebagai penguasa sehingga akan 

memudahkan peneliti menjelajahi obyek atau situasi sosial yang diteliti 

(Sugiyono, 2014). 

Dalam penelitian ini, peneliti menentukan informan yang memiliki kriteria 

tertentu.  Informan yang dipilih dengan ciri-ciri sebagai berikut: 

1. Informan merupakan orang yang terlibat langsung dalam tradisi khitan 

perempuan. 

2. Informan merupakan orang yang memiliki informasi atau mengetahui terkait 

permasalahan yang ingin dijawab dalam penelitian ini. 
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3. Informan merupakan orang yang berkenan untuk bekerjasama dan 

diwawancarai secara  mendalam terkait permasalahan yang ingin dijawab dalam 

penelitian ini. 

Dari beberapa pertimbangan di atas, penentuan informan yang peneliti tentukan  

merupakan orang-orang yang menurut peneliti dapat memberikan informasi yang 

paling dibutuhkan dalam penelitian ini dan yang berkenan untuk diwawancarai 

sehingga peneliti mendapatkan informasi yang lengkap dan mendalam dalam 

melakukan penelitian. Terdapat 5 informan dalam penelitian ini yaitu dukun sunat 

perempuan, bidan/tenaga medis, tokoh agama, masyarakat, dan  ibu yang 

memiliki bayi balita perempuan. 

 

3.5. Sumber Data Penelitian 

Menurut Lofland (dalam Moleong, 2006), sumber data utama untuk penelitian 

kualitatif adalah kata-kata dan tindakan, di samping data tambahan seperti 

dokumen. Kata-kata dan tindakan yang dimaksud di sini, yaitu perkataan dan 

perbuatan orang yang diamati atau diwawancarai, merupakan sumber data utama 

(primer). Dan sumber data lainnya dapat menjadi sumber tulis (sekunder), dan 

dokumen seperti foto. Menurut Moelong (2007:46), dalam penelitian kualitatif, 

sumber data yang digunakan sebagai bahan referensi adalah sebagai berikut: 

1. Data primer  

Data primer dalam penelitian ini adalah kata-kata atau wacana yang didapatkan 

dengan menggali dan mengumpulkan informasi dari informan yang dianggap 

mengetahui segala permasalahan yang akan diteliti, terkait dengan Female Genital 

Mutilation (FGM) dalam budaya masyarakat.  Dalam penelitian ini yang menjadi 

data primer adalah hasil wawancara dengan informan yang telah memenuhi 

kriteria.  Data tersebut berupa latar belakang khitan perempuan, kepatuhan  tenaga 

medis dan  masyarakat dalam  menyikapi pelarangan khitan perempuan, dan 

alasan masyarakat masih mempertahankan tradisi khitan perempuan.   
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2. Data Sekunder 

Data sekunder merupakan data pendukung yang berguna untuk mendukung data 

primer, data sekunder dari penelitian ini adalah data yang diperoleh selain dari 

para informan penelitian, seperti  studi literatur (buku dan internet) yang 

berhubungan dengan kajian budaya/tradisi khitan perempuan  yang menunjang 

penelitian ini. 

 

3.6. Teknik Pengumpulan Data 

Menurut Hardani dkk (2020), teknik pengumpulan data adalah hal yang paling 

strategis dalam penelitian kualitatif, karena mendapatkan data adalah tujuan utama 

dalam penelitian. Tanpa mengetahui teknik pengumpulan data, maka peneliti 

tidak akan mendapatkan data yang memenuhi standar data yang ditetapkan. 

Dalam penelitian kualitatif, pengumpulan data dilakukan pada natural setting 

(kondisi yang alamiah), sumber data primer, dan teknik pengumpulan data lebih 

banyak pada observasi berperan serta (participan observation), wawancara 

mendalam (in depth interview), dan dokumentasi.  

Teknik pengumpulan data atau informasi yang dilakukan dalam peneliti untuk 

memperoleh data yang berhubungan dengan masalah yang akan diteliti yaitu 

sebagai berikut: 

1. Observasi 

Observasi (pengamatan) adalah mengamati dan mencatat secara sistematis 

terhadap gejala yang tampak pada objek penelitian. Observasi ialah pengamatan 

dengan pencatatan yang sistematis terhadap gejala-gejala yang diteliti (Usman dan 

Purnomo, 2004 dalam Hardani, dkk 2020).  

Dalam penelitian ini, peneliti melakukan observasi di dalam masyarakat yaitu 

dengan mengamati alat-alat yang digunakan dalam prosesi khitan perempuan. 

Peneliti tidak mengamati prosesi khitan perempuan karena dari penuturan dukun 

bahwa khitan perempuan tidak bisa dilakukan secara tiba-tiba, perlu persiapan 

dari orang tua dan juga perlu menunggu anak yang sudah berumur 3-5 tahun.  
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2.  Wawancara Mendalam 

Wawancara merupakan percakapan dengan tujuan tertentu yang dilakukan antara 

dua pihak, yaitu pewawancara dan pihak yang bersedia diwawancarai untuk 

memberikan jawaban atas pertanyaan yang diberikan (Sugiyono, 2018;140). 

Wawancara mendalam merupakan proses menggali informasi secara mendalam, 

terbuka, dan bebas dengan masalah dan fokus penelitian dan diarahkan pada pusat 

penelitian (Moleong, 2005 : 186). 

Dalam penelitian ini, metode wawancara mendalam yang dilakukan dengan 

menyiapkan daftar pertanyaan sebelumnya. Agar topik ataupun data yang 

diperoleh tidak terlalu luas, maka dalam proses wawancara mendalam ini, peneliti 

menggunakan pedoman wawancara sehingga data yang diperoleh lebih akurat 

dengan pertanyaan yang jelas dan fokus terhadap permasalahan yang sedang 

diteliti  

Adapun informasi-informasi yang ingin didapatkan dalam proses 

wawancara ini yaitu mengenai latar belakang khitan perempuan, pemahaman 

masyarakat tentang khitan perempuan, alasan masyarakat masih melakukan khitan 

perempuan dan kepatuhan tenaga medis tentang pelarangan khitan perempuan.   

3. Dokumentasi  

Menurut Sugiyono (2018;240), catatan peristiwa yang berlalu berbentuk gambar, 

foto, sketsa dan lain lain adalah dokumentasi. Dokumentasi sebagai pelengkap 

dari metode observasi dan wawancara. Dokumentasi merupakan teknik 

pengumpulan data dengan mencari sumber informasi lainnya melalui dokumen-

dokumen yang dapat menunjang informasi terkait penelitian. Dokumentasi yang 

digunakan dalam penelitian diantaranya mencari informasi melalui artikel dari 

berbagai berita online ataupun foto yang mendukung untuk penelitian ini, serta 

rekaman suara melalui handphone yang digunakan selama proses wawancara. 
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3.7. Teknik Analisis Data  

Peneliti menggunakan teknik analisis data interaktif dalam penelitian ini. Analisis 

menurut Miles dan Huberman (1992) dalam Hardani dkk (2020) dibedakan 

menjadi tiga alur kegiatan yang terjadi secara bersamaan, yaitu reduksi data (data 

reduction), penyajian data (data display) dan penarikan kesimpulan.  

1. Reduksi Data (Data Reduction) 

Data dalam penelitian kualitatif biasanya adalah narasi deskriptif kualitatif, jika 

ada dokumen atau data yang bersifat kuantitatif juga sifatnya adalah deskriptif. 

(Patilima, 2004 dalam Hardani dkk, 2020). Dalam penelitian ini, reduksi data 

dilakukan oleh peneliti dengan menampilkan hasil wawancara di lapangan, lalu 

kemudian dipilah sesuai fokus penelitian dan disajikan pada hasil penelitian. 

2. Penyajian Data (Data Display)  

Penyajian adalah kumpulan informasi tersusun yang memungkinkan dapat 

ditariknya kesimpulan. Penyajian data yang dilakukan oleh peneliti yaitu berupa 

hasil dari reduksi data yang kemudian disajikan bebentuk tabel dan pernyatan.  

3. Penarikan Kesimpulan dan Verifikasi 

Penarikan kesimpulan dan verifikasi. Kesimpulan awal yang dikemukakan masih 

bersifat sementara, dan akan berubah bila tidak ditemukan bukti-bukti yang kuat 

yang mendukung pada tahap pengumpulan data berikutnya. 



 

 

 

 
 

 

IV. GAMBARAN UMUM LOKASI PENELITIAN 

 

 

 

4.1 Kondisi Geografis Daerah Penelitian 

Secara geografis Desa Sukananti berada di wilayah Kecamatan Way Tenong, 

Kabupaten  Lampung Barat. Batas-batas wilayah Desa Sukananti sebagai berikut: 

1. Batas wilayah bagian Timur yaitu Desa Tanjung Raya, Kecamatan Way 

Tenong. 

2. Batas wilayah bagian Barat yaitu Desa Sukaraja, Kecamatan Way Tenong. 

3. Batas wilayah bagian Utara yaitu Desa Karang Agung, Kecamatan Way 

Tenong. 

4. Batas wilayah bagian Selatan yaitu Desa Sri Menanti, Kecamatan Way Tenong. 

 

Melalui batas-batas wilayah tersebut dapat dipahami lokasi penelitian yang 

dilakukan, hal tersebut dikarenakan terdapat banyak kesamaan nama dan tempat 

di Indonesia sehingga dengan adanya batas-batas wilayah tersebut dapat 

memberikan informasi bahwa penelitian tentang Female Genital Mutilation 

(FGM) dalam Budaya Masyarakat dilakukan di Desa Sukananti, Kecamatan Way 

Tenong, Kabupaten Lampung Barat. 

 

Desa Sukananti memiliki luas wilayah 1.249,10 Ha yang terbagi berdasarkan  luas 

tanah sawah 1,00 Ha, luas tanah kering 610,00 Ha, luas tanah perkebunan 622,00 

Ha, luas fasilitas umum 11,10 Ha, dan luas tanah hutan 5,00 Ha. Sedangkan untuk 

jarak dari Desa Sukananti ke kecamatan 4km, jarak dari Desa Sukananti ke 

Kabupaten 50km, dan jarak dari Desa Sukananti ke Provinsi 196km. 
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4.2.   Kondisi Administratif Daerah Penelitian 

Informasi monografi Desa Sukananti tahun 2020 menjelaskan jumlah penduduk 

Desa Sukananti menurut jenis kelamin. Menurut data yang didapat dari laporan 

kependudukan kantor (monografi) Desa Sukananti tahun 2020, mempunyai 

jumlah penduduk mencapai 3. 563 jiwa yang dibagi dalam 1. 043 Kepala 

Keluarga.  

Berikut ini adalah tabel jumlah penduduk Desa Sukananti berdasarkan kelompok 

umur, yaitu: 

 

Tabel 4.1 Penduduk Desa Sukananti Berdasarkan Kelompok Umur 

Tahun 2020 

No. Kelompok Umur Laki-laki Perempuan 

1. 0-4 111 143 

2. 5-9  162 164 

3. 10-14 184 160 

4. 15-19 114 132 

5. 20-24 134 122 

6. 25-29 115 125 

7. 30-34 113 123 

8. 35-39 117 114 

9. 40-44 109 115 

10. 45-49 132 116 

11. 50-54 120 112 

12. 55-59 124 111 

13. 60-64 123 116 

14. 65-69 56 58 

15. 70-74 40 37 

16. 75> 35 27 

 1.789 1.774 

Sumber: Profil Desa Sukananti 2020 
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Umur balita perempuan yang dikhitan ialah sekitar usia 40 hari hingga usia 4 

tahun. Pada tabel diatas jumlah balita pada usia 0- 4 tahun yaitu 143 orang. Dari 

banyaknya jumlah bayi pada usia tersebut maka bisa diketahui jumlah anak yang 

dikhitan. Masyarakat Etnis Semendo di Desa Sukananti umumnya mengkhitankan 

anaknya kepada dukun bayi ketika anak tersebut berusia 4 ataupun 5 tahun. 

4.3.   Kondisi Sosial Ekonomi Penduduk  

Sebagian besar masyarakat Desa Sukananti bekerja sebagai petani ialah mencapai 

525 orang, sebaliknya mata pencaharian yang sangat sedikit merupakan 

masyarakat yang bekerja sebagai pegawai negeri sipil ialah 10 orang serta dukun/ 

paranormal/ supranatural sebanyak 9 orang. Desa Sukananti merupakan daerah 

agraris, sebagian besar masyarakat Desa Sukananti sangat menggantungkan hidup 

terhadap pertanian terutama pertanian kopi. 

Berikut ini adalah tabel mata pencaharian penduduk Desa Sukananti pada tahun 

2020, yaitu: 

Tabel 4.2 Mata Pencaharian Penduduk 

Desa Sukananti Tahun 2020 

  No. Jenis Pekerjaan Jumlah 

1. Petani 525 

2. Buruh Tani 63 

3. Pegawai Negeri Sipil 10 

4. Montir 12 

5. Pedagang Keliling 11 

6. Dukun/paranormal/supranatural 9 

Sumber: Profil Desa Sukananti 2020 

 

Dari informasi pada tabel 4.2 diatas, kondisi sosial ekonomi penduduk Desa 

Sukananti maka dapat dikenal jumlah tenaga kesehatan yang melakukan proses 

khitan perempuan. Di Desa Sukananti terdapat dukun kampung terlatih sebanyak 

9 orang. Tidak hanya dukun, ada pula seseorang bidan di Desa Sukananti yang 

juga melaksanakan praktik khitan perempuan. 
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4.4.   Kondisi Pendidikan Penduduk 

Tingkat pendidikan penduduk Desa Sukananti terbanyak merupakan tamat SD/ 

sederajat yaitu laki- laki 99 orang dan perempuan 123 orang. Sebaliknya tingkatan 

pendidikan penduduk terkecil merupakan tamat SMA/ sederajat yaitu laki- laki 39 

orang dan perempuan 49 orang.                                                                       

Berikut ini merupakan tabel tingkatan pendidikan penduduk Desa Sukananti pada 

tahun 2020, yaitu:  

Tabel 4.3 Tingkat Pendidikan Penduduk 

Desa Sukananti Tahun 2020 

No. Tingkat Pendidikan Jumlah 

1 Belum sekolah 60 

2 TK 92 

3 SD 222 

4 SMP 174 

5 SMA 88 

6 S1 65 

Jumlah 2445 

Sumber: Profil Desa Sukananti 2020 

Sarana pendidikan yang terdapat di Desa Sukananti sudah cukup lengkap, hal ini 

dibuktikan dengan terdapatnya lembaga pendidikan yang cukup memadai untuk 

masyarakat setempat. Di Desa Sukananti terdapat 4 sekolah dari TK sampai SMA, 

yaitu TK sebanyak 1 sekolah, SD 1 sekolah, SMP 1 sekolah, serta SMA 1 

sekolah. Selain pendidikan formal, di Desa Sukananti juga ada beberapa 

pendidikan nonformal keagamaan yaitu TPA( Taman Pendidikan Al- Qur’ an) 

sebanyak 6 TPA. Tingkatan pendidikan masyarakat Desa Sukananti tidak 

mempengaruhi pelaksanaan khitan perempuan. Masyarakat yang berpendidikan 

menengah ke bawah maupun menengah ke atas tetap melaksanakan khitan 

perempuan karena sudah menjadi tradisi yang sudah membudaya secara turun- 

temurun. 
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4.5.   Kondisi Sosial Keagamaan 

Masyarakat Desa Sukananti menganut agama Islam dan Agama Kristen. Agama 

yang sangat banyak dianut oleh masyarakat Desa Sukananti merupakan Islam 

yang mencapai 3. 957 orang.  

Berikut adalah tabel penduduk Desa Sukananti berdasarkan agama pada tahun 

2020, yaitu: 

 

Tabel 4.4 Penduduk Desa Sukananti Berdasarkan Agama 

 Tahun 2020 

No. Agama Jumlah 

1. Islam 3.957 

2. Kristen 8 

3. Hindu 0 

4. Buddha 0 

Sumber: Profil Desa Sukananti 2020 

Dari tabel 4.4 diatas, diketahui jika masyarakat Desa Sukananti sebagian besar 

memeluk agama Islam yang dibagi menjadi 2 afiliasi keagamaan Islam, yaitu 

Nadhatul Ulama dan Muhammadiyah. Sebagian besar masyarakatnya memeluk 

agama Islam yang berafiliasi Nadhatul Ulama. Masyarakat Islam Nadhatul Ulama 

sangat menghormati kyai, ajaran- ajaran agama yang disampaikan oleh seorang 

kyai selalu ditaati dan dihormati. Salah satu ajaran agama yang ditaati serta 

dilaksanakan masyarakat Desa Sukananti adalah perintah khitan perempuan. 

Khitan di Desa Sukananti tidak hanya dilakukan pada laki- laki saja tetapi juga 

pada perempuan. Khitan perempuan dikonstruksikan oleh masyarakat Desa 

Sukananti sebagai ajaran agama Islam yang harus untuk dilaksanakan. Di Desa 

Sukananti ada 2 buah masjid serta 7 buah langgar ataupun mushola. Dari 

banyaknya penganut agama Islam serta tempat ibadah di Desa Sukananti sangat 

berpengaruh terhadap kehidupan beragama mereka, terutama pada hari- hari besar 

Islam. 
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4.6.   Kondisi Pelayanan Kesehatan 

Layanan kesehatan yang ada di Desa Sukananti belum dikatakan baik, di Desa 

Sukananti hanya terdapat  1  unit  posyandu, dan 1 orang bidan.  Selain bidan, di 

Desa Sukananti terdapat dukun bersalin yang sudah terlatih. Dukun bersalin 

tersebut  sebelum  melakukan praktek  untuk  menolong  persalinan  akan  

mendapat  pelatihan dari tenaga  ahli kesehatan seperti bidan. 

Masyarakat yang melakukan persalinan dengan bidan biasanya akan langsung 

meminta anaknya untuk dikhitan, Etnis Jawa biasanya mengkhitankan anaknya 

ketika masih bayi. Sedangkan, untuk Etnis Semendo kebanyakan mengkhitankan 

anaknya ketika telah berumur 3-5 tahun lalu meminta bantuan dukun untuk 

mengkhitankan anaknya. Hal ini, sudah menjadi tradisi sejak dulu. Namun, ada 

juga masyarakat Etnis Semendo yang sudah mengerti dan paham sehingga 

mereka mengkhitankan anaknya ke bidan ketika anaknya masih bayi. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

 

 

 

 

VI. SIMPULAN DAN SARAN 
  

 

 

1. Praktik khitan prempuan di Desa Sukananti dilatarbelakangai oleh adanya suatu 

keyakinan masyarakat bahwa khitan perempuan merupakan ajaran dari agama 

yang harus diikuti dan dilaksanakan, selain itu adanya keyakinan masyarakat 

tentang tradisi turun-temurun yang harus dilestarikan. 

2. Khitan perempuan merupakan semacam tradisi yang membudaya di Desa 

Sukananti yang berbeda dari khitan laki-laki, sehingga dalam pelaksanaan khitan 

perempuan dirayakan secara sederhana dan terbatas. Proses pelaksanaan khitan 

perempuan di Desa Sukananti dilakukan oleh dukun atau bidan. Masyarakat etnis 

Semendo kebanyakan lebih memilih dukun untuk mengkhitankan anak 

perempuannya karena mengikuti tradisi turun-temurun dalam keluarga besar. 

3. Kepatuhan tenaga medis atau masyarakat terkait pelarangan khitan perempuan 

yaitu bidan atau dukun dan masyarakat tetap akan menjalankan tradisi khitan 

perempuan, karena dalam hal pelarangan khitan perempuan ini tidak bisa hanya 

dilihat melalui satu sudut pandang. Praktik khitan perempuan baik yang dilakukan 

oleh dukun atau bidan, hingga saat ini tidak menimbulkan dampak berbahaya bagi 

perempuan.  

6.1. Simpulan 

Berdasarkan hasil dan pembahasan dalam penelitian ini, kesimpulan penelitian 

Female Genital Mutilation (FGM) dalam budaya masyarakat (Studi Pada 

Masyarakat Etnis Semendo di Desa Sukananti, Kecamatan Way tenong, 

Kabupaten Lampung Barat),  yaitu : 
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4. Faktor-faktor masih dipertahankannya praktik khitan perempuan yaitu adanya 

faktor fungsional khitan perempuan (fungsi kesehatan, fungsi agama, dan fungsi 

sosial), faktor kesakralan khitan perempuan, dan faktor kewajiban sosial dalam 

pelaksanaan khitan perempuan.   

6.2. Saran   

Berdasarkan kesimpulan yang telah peneliti jelaskan diatas, maka saran yang 

dapat peneliti berikan mengenai Female Genital Mutilation (FGM) dalam budaya 

masyarakat (Studi Pada Masyarkat Etnis Semendo di Desa Sukananti, Kecamatan 

Way tenong, Kabupaten Lampung Barat),  yaitu sebagai berikut :  

1. Bagi pemerintah, perlu diadakan sosialisasi yang berkelanjutan dimulai dari 

pemahaman tentang peraturan pelarangan khitan perempuan, dampak yang 

ditimbulkan dari praktik khitan perempuan, dan juga melakukan kerjasama 

dengan berbagai bidang yang ada di masyarakat untuk meminimalisisr terkait 

masih dilakukannya praktik khitan perempuan. 

2. Bagi praktisi khitan perempuan yaitu dukun dan bidan harus lebih lebih 

memperhatikan prosedur standar kesehatan yang sesuai dalam melaksanakan 

proses khitan perempuan tersebut. Dukun dan bidan juga harus melihat kembali 

terkait peraturan pelarangan khitan perempuan, tradisi dan budaya khitan tersebut 

apabila terbukti tidak bermanfaat maka khitan perempuan tidak boleh 

dipraktekkan lagi. 

3. Bagi peneliti selanjutnya diharapakan mampu menggali informasi yang lebih 

mendalam mengenai informasi yang dibutuhkan, serta mampu mengidentifikasi 

semua informasi yang dibutuhkan dalam penelitian. 
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