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ABSTRAK

Latar Belakang: Permasalan gizi remaja khususnya calon pengantin menjadi permasalahan yang
seriusdi negarakita Prevalensi KEK padawanitausiasubur 15-49tahun 20,8%. Angkaini tergdong
tinggi. Dataskresning caon pengantin di wilayah Puskesmas Godean 1 didapatkan datakecenderungan
peningkatan prevalensi KEK pada calon pengantin dengan prevaensi 29,25 ditahun 2012 meningkat
menjadi 33,06 % pada tahun 2013. Angka ini sudah jauh mdebihi angka nasional, sehingga perlu
keseriusan dalam menangani hal tersebut. Sdain itu prevaensi anemia juga meningkat dari 24,06%
pada tahun 2012 menjadi 26,45% pada tahun 2013. Kurang Energi Kronik (KEK) dan Anemia
merupakan indikator penting dalam kesehatan reproduksi. Jka pada tahun 2013 ditemukan jumlah
bditastunting di wilayah Puskesmas Godean sebesar 16%, hd ini berbanding lurus dengan kenyataan
status gizi calon pengantin pada periode tersebut. Penyebab tingginya predens KEK dan Anemia
pada calon pengantin di Godean tidak lepas dari rendahnyatingkat pengetahuan tentang gizi dan pola
makan remaja yang salah. Pemberian pengetahuan padaremaa khusus untuk calon pengantin berupa
short course yang berkaitan dengan pendidikan gizi, kesehatan reproduksi dan upaya perintisan
kewirausaan untuk kesiapan cdon pengantin perlu dilakukan untuk mengatasi permasa ahan tersebut.

Metade: Metode dalam pengabdian ini yaitu pemberian peaihan berupashort course yang berkaitan
dengan pendidikan gizi dan kesehatan reproduksi untuk kesiagpan calon pengantin.

Hasil : Terjadi peningkatan pengetahuan pada remga setelah pelaksanaan short course
Kesimpulan : Pemberian short coursetentang pendidikan gizi dan kesehatan reproduksi untuk kesiapan

calon pengantin efektif untuk meningkat kan penget ahuan remajadan calon pengantin tentang kesiapan
menuju kesehatan reproduksi pasca pernikahan.

Key Word : Anemia, KEK, Caten, kesechatan reproduks.

Pendahvluan

Permasalan gizi remaja khususnya calon pengantin menjadi permasalahan yang serius dinegara
kita. Hasil riskesdas 2013 menyatakan bahwa prevalensi wanita usia subur 15-49 tahun 20,8 %.
Jika dibandingkan dengan riskesdas tahun 2007 terjadi peningkatan sebesar 15,7%. Daerah Istimewa
Yogyakarta merupakan salah satu provinsi yang mempunyai angka prevalensi KEK pada Wanita

Usia Subur di atas angka nasional. Hal ini menunjukkan adanya permasalahan yang serius di wilayah
DIY.
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Kasus perceraian dan KDRT di wilayah Desa Sidoagung, Godean Sleman cukup tinggi. Banyak
hal yang menjadi penygbab cukup tingginya angka perceraian di wilayah tersebut. Salah satu
penyebabnya adalah akibat belum siapnya calon pengantin berkeluarga serta kurangnya
pengetahuan pranikah, dan memang belum adanya lembaga di Wilayah Godean yang memiliki
perhatian terhadap pentingnya pengetahuan pranikah ini, sehingga penguatan lembaga perkawinan
merupakan satu keniscayaan.

Berdasarkan data skreening calon pengantin di wilayah Puskesmas Godean 1 didapatkan data
kecenderungan peningkatan prevalensi KEK pada calon pengantin dengan prevalensi 29,25 ditahun
2012 meningkat menjadi 33,06 % pada tahun 2013. Angka ini sudah jauh melebihi angka nasional,
sehingga perlu keseriusan dalam menangani hal tersebut. Selain itu prevalensi anemia juga me-
ningkat dari 24,06% pada tahun 2012 menjadi 26,45% pada tahun 2013. Kurang Energi Kronik
(KEK) dan Anemia merupakan indikator penting dalam kesehatan reproduksi. Jika pada tahun
2013 ditemukan jumlah balita stunting di wilayah Puskesmas Godean sebesar 16%, hal ini
berbanding lurus dengan kenyataan status gizi calon pengantin pada periode tersebut. Penyebab
tingginya prevalensi KEK dan Anemia pada calon penganti di Godean tidak lepas dari rendahnya
tingkat pengetahuan tentang gizi dan pola makan remaja yang salah. Adanya salah pengertian
tentang problem body image pada remaja mendukung pengurangan asupan makanan pada remaja
khususnya calon pengantin.

Dalam teori Barker dijelaskan bahwa kualitas gizi calon generasi yang akan lahir ditentukan
oleh kualitas gizi ibu yang akan melahirkan generasi tersebut. Dari sini dapat kita tarik benang
merah bahwa kualitas calon pengantin yang kurang baik juga akan berdampak pada kualitas calon
generasi yang akan dilahirkannya. Upaya paling baik dan sangat preventif dalam memperbaiki
generasi yaitu dengan pendekatan “EARLY LIFE OF NUTRITION" yaitu gizi sejak awal kehidupan.

Permasalahan utama yang harus segera diatasi adalah:

1. Kesehatan reproduksi
ﬁekurangan gizi remaja

3. Kerentanan perempuan, bukan hanya karena faktor biologisnya, namun juga secara sosial
dan kultural kurang berdaya untuk menyuarakan kepentingan/haknya pada pasangan
seksualnya demi keamanan, kenyamanan, dan kesehatan dirinya. Kepasifan dan ketergan-
tungan sebagai karakter feminin yang dilekatkan pada perempuan juga melatari kerentanan

sebut.
4. Kenakalan remaja
Penyimpangapgperilaku hingga penularan HIV/AIDS pada pasangan yang menikah.

o

6. l\./lenurunnya earifan lokal masyarakat yang selama ini membingkai ketahanan keluarga
1
Usia remaja merupakan usia yang paling rentan terinfeksi HIV/AIDS dan Penyakit Menular

Seksual (PMS) lainnya. Bahkan, dalam jangka waktu tertentu, ketika perempuan remaja menjadi
ibu hamil, maka kehamilannya dapat mengancam kelangsungan hidup janin/bayinya.

Berdasarkan latar belakang tersebut perlu diadakan suatu program pendidikan gizi dan
pendidikan kesehatan reproduksi pada remaja dan calon pengantin. Selain itu khusus untuk calon
pengantin perlu kiranya di adakan kegiatan berupa short course yang berkaitan dengan pendidikan
gizi dan kesehatan reproduksi bagi calon pengantin.
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Metode

Perlu adanya lembaga pendidikan Eerbasis pengetahuan dan keterampilan yang
menyediakan informasi mengenai pernikahan. Pendidikan pranikah juga dikenal dengan nama
program persiapan pernikahan, konseling prapjkah, konseling edukatif pranikah, dan terapi
pranikah. Tujuan pendidikan pranikah ialah meningkatkan hubungan sebelum pernikahan
sehingga dapat berkembang menjadi hubungan pernikahan yang stabil dan memuaskan. Pendidikan
pranikah membekali pasangan dengan kesadaran akan masalah potensial yang dapat terjadi setelah
menikah, dan informasi serta sumber daya untuk secara efektif mencegah atau mengatasi masalah-
masalah tersebut hingga pada akhirnya dapat menurunkan tingkat ketidakbahagiaan dalam
pernikahan dan perceraian. Pendidikan pranikah bermanfaat juga untuk menjembatani harapan-
harapan yang dimiliki oleh pasangan terhadap pasangannya dan pernikahan yang mereka inginkan
yang belum sempat atau belum bisa dibicarakan sebelumnya dengan dibantu oleh tenaga profesional
psikolog/konselor pernikahan, ahli gizi, dokter.

Program kegiatan Pelatihan yang dilaksanakan adalah sbb:

1. Pelatihan kesehatan reproduksi (kespro) tentang upaya menjaga kesehatan ibu saat hamil,
melahirkan.

2. Pelatihan gizi yang mendukung kesehatan reproduksi

3. Pelatihan pentingnya progam keluarga berencana (KB)

Kegiatan pelatihan dilaksanakan dalam rangka KKN PPM 2016yang dilaksanakan selama 3
bulan yang meliputi serangkaian program kerja seperti; sosialisasi rencana program, penyuluhan,
pelatihan, praktik lapangan dan monitoring-evaluasi untuk melihat keberhasilan program-pro-
gram yang direncanakan.

Hasil dan Pembahasan

Rangkaian pelatihan pendidikan gizi, kesehatan reproduksi yang dilaksanakan pada kegiatan
KKN PPM dengan target sasaran remaja pra nikah di 3 dusun: Kramen, Jetis 7, Genitem, Desa
Sidoagung, Kecamatan Godean, Kabupaten Sleman telah dilaksanakan. Remaja yang menjadi
peserta pelatihan berjumlah 30 orang berasal dari berbagai latar belakang pendidikan di antaranya
ada yang masih SMP, SMA bahkan ada yang masih menempuh kuliah strata 51 di perguruan
tinggi. Diagram peserta pelatihan dengan tingkat pendidikan bisa dilihat pada gambar 1. Untuk
mengetahui adakah pengaruh pelatihan dalam meningkatkan pengetahuan peserta maka dilakukan
pretes sebelum pelatihan dan postes setelah pelatihan. Hasil rata-rata pretes dan postes pelatihan
bisa dilihat pada gambar 2.
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Gambar 1. Latar belakang pendidikan peserta pelatihan

Berdasarkan hasil Gambar 1 diketahui bahwa sebagian remaja pada wilayah pengabdian
berpendidikan sekolah menengah atas (60%) SLTA dan 10 % perguruan tinggi.

100 ' -
80 17

= E ] B Pretes

a0 1 ) | Postes

SMP SMA s1

Gambar 2. Rata-rata nilai pretes sebelum pelatihan dan postes setelah pelatihan

Pada Gambar 2 diperoleh hasil bahwa terjadi peningkatan pengetahuan peserta sebelum dan
setelah pelatihan. Untuk lebih memperjelas data tersebut sangat perlu dilakukan analisa statistika
dengan hasil bisa dilihat pada tabel I dan II.

Tabel I. Uji Normalitas Data

One-Sample Kolmogorov-Smimov Test

pretest Postes

N 30 30
Normal Parameters™® Mean 38,00 88,67
Std. Deviation 15177 8,193
Most Extreme Differences Absolute 201 231

Positive 201 202
. Negative -166 -231
<8Imogorov-Smirnov Z 1101 1,267
Asymp. Sig. (2-tailed) 77 081

a. Test distribution is Normal.
b. Calculated from data.

Berdasarkan uji kolmogorov smirnov dapat diketahui gta berdistribusi normal. Sehingga
memenuhi syarat untuk dilakukan uji t (tabel II).
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Tabel Il. Hasil uji paired t test perbedaan tingkat pengetahuan
kesehatan reproduksi sebelum dan setelah pelatihan

Pengetahuan Mean N Std. Deviation P Value
pretest 38,00 30 15177
Postes 88,67 30 8,193 0,000

Berdasarkan tabel Il dapat diketahui ada perbedaan yang signifikan tingkat pengetahuan responden
tentang pendidikan gizi, kesehatan reproduksi sebelum dan sesudah pelatihan. Skor rata-rata
sebelum dilakukan intervensi yaitu 38 poin dan meningkat menjadi 86,67 poin setelah dilakukan
intervensi. Hal ini dapat diartikan bahwa model pelatihan masih relevan dipakai sebagai salah satu
metode perubahan perilaku terutama perubahan tingkat pengetahuan.

Hasil ini sejalan dengan penelitian Indarti, dkk 2014, yang meneliti tentang penggunaan metode
peer group melalui peran student advisor efektif untuk meningkatkan pengetahuan siswa tentang
kesehatan rggmodusi. Penelitian Rizki (2012) juga menyatakan bahwa penggunaan metode stimu-
lating game efektif untuk meningkatkan pengetahuan remaja tentang kesehatan reproduksi. Pada
penelitian ini Peneliti membandingkan dua metode intervensi yaitu Fokus Group Diskusi( FGD)
dan Smulating Game (5iG). Hasil menunjukkan metode SiG lebih efeksif dibandingkan dengan
FGD. Penelitian lain yang sejalan dengan penelitian ini yaitu penelitian Burhanudin dan kawan-
kawan (2012). Hasil perﬂitian menyatakan bahwa intervensi berupa penyuluhan kesehatan
reproduksi berpengaruh terhadap peningkatan pengetahuan tentang kesehatan reproduksi pada
Siswa SMA PGRI 3 Purwakarta.

Adji, S., (2013) dalam artikel kesehatan remaja dalam aspek sosial menyatakan beberapa
kegiatan yang direkomendasikan untuk menunjang kesehatan reproduksi remaja antara lain
konseling tentang informasi dan pelayanan keluarga berencana, pelayanan kehamilan dan persalinan,
pengobatan infeksi pada saluran reproduksi remaja mapun infeksi penyakit menular seksual serta
konseling dan pelayanan terhadap kesehatan reproduksi remaja. Remaja perlu mengetahui tentang
kesehatan reproduksi karena remaja kelak akan menjadi pelaku kegiatan reproduksi. Dengan
pengetahuan yang benar tentang kesehatan reproduksi maka diharapkan remaja akan berperilaku
baik dan benar dalam menjalani proses reproduksi yang sehat.

International conference on population and development juga merekomendasikan kegiatan untuk
memecahkan masalah seksual dan kesehatan reproduksi remaja yaitu pelayanan informasi dan
konseling KB, pelayanan klinik bagi remaja yang aktif dalam kegiatan seksual, pelayanan yang
berkaitan dengan remaja yang melahirkan dan pelayanan terhadap remaja dan anaknya, konseling
kaitannya dengan gender serta konseling tentang penyakit menular seksual. Pelatihan kesehatan
reproduksi dilaksanakan pada 4 Agustus 2016 dengan pembicara seorang praktisi kesehatan yaitu
dokter dari Puskesmas Godean 1 dan akadermjpraktisi yang seorang dokter juga dari Universitas

Ahmad Dahlan. Dokumentasi kegiatan bisa dilihat pada gambar 3.
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Gambar 3. Pelatihan Kesehatan reproduksi dengan metode presentasi dan diskusi
A. Suasana pelatihan , B. Pembicara praktisi kesehatan/dokter

Pelatihan gizi dilaksanakan pada 5 Agustus 2016 dengan pembicara seorang praktisi gizi
Puskesmas Godean 1. Dokumentasi kegiatan bisa dilihat pada gambar 4.

A B

Gambar 3. Pelatihan Kesehatan gizi remaja dengan metode presentasi dan diskusi
A. Suasana pelatihan, B. Pembicara praktisi gizi

Pelatihan kesehatan reproduksi dan pendidikan tentang gizi dilaksanakan secara interaktif di
kecamatan Godean yang melibatkan peran aktif peserta pelatihan dengan harapan pelatihan bisa
diterima baik oleh peserta. Selanjutnya pelatihan dilaksanakan secara periodik ditingkat dusun
yaitu Kramen, Jetis 7 dan Genitem dengan melibatkan peserta remaja yang lebih banyak lagi.

Kesimpulan

Pemberian short course tentang pendidikan gizi dan kesehatan reproduksi untuk kesiapan
calon pengantin efektif untuk meningkatkan pengetahuan remaja dan calon pengantin tentang
kesiapan menuju kesehatan reproduksi pasca pernikahan.
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