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Abstract

Background: The bride and groom are part of the preconception care program targets. The period
before conception for the bride and groom is very important to consider in order to prepare for a healthy
pregnancy. Aim of this study is to analize the effect of giving the preconception care booklet on the
knowledge and self efficacy of the prospective bride and groom (catin). Methods: The research method
used was quantitative with a quasi experimental approach pre and post test without control. with a total
sample of 56 people (28 catin), assessing knowledge and self-efficacy using a questionnaire. The
intervention given to respondents was education with preconception booklets. Results: The results of the
analysis showed that in the pre and post groups both knowledge and self-efficacy obtained a p-value of
0.000 <0.05 so that there was a difference between the pre-test and post-test levels of knowledge on
reproductive health and sef efficacy of the prospective bride and groom. This means that Ha is rejected
and Ho is accepted. Conclusion: Recommendation in this study is the influence of giving the
Preconception Care Booklet on the knowledge and Self Efficacy of the bride and groom.
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PENDAHULUAN agar setiap ibu mampu mengakses
World Health Organization (WHQO) pelayanan kesehatan yag berkualitas,
dalam Suistainable Development Goals antara lain pelayanan kesehatan ibu hamil,
(SDGs) mempunyai target menurunkan pertolongan persalinan oleh tenaga
Angka Kematian Ibu (AKI) menjadi kesehatan terlatih, perawatan pasca
70/100.000 kelahiran hidup pada tahun persalinan bagi ibu dan bayi, perawatan
2030 (Johnston, 2016; Kemenkes RI, khusus, rujukan jika terjadi komplikasi
2014). AKI diindonesia yang ditargetkan dan pelayanan KB (pasca salin) (Profil
menurun menjadi 102 pada tahun 2015 Kesehatan Indonesia, 2019).
tidak tercapai, karena menurut laporan Upaya preventif, promotif maupun
SDKI, 2012 AKI di Indonesia masih kuratif yang dilakukan pemerintah untuk
berada pada angka 228 (41,5%) per menurunkan AKI diantaranya program
100.000 kelahiran hidup (Kementrian Rumah Sakit Sayang lbu, Program Upaya
Kesehatan, 2017). Indonesia berada pada Percepatan Penurunan AKI (kementrian
peringkat ke tujuh di antara negara-negara  Kesehatan, 2017). Upaya upaya tersebut
ASEAN (Johnston, 2016; Kementrian merupakan bagian dari upaya kesehatan
Kesehatan, 2017; Riskesdas, 2013). berkelanjutan yaitu sejak preconception
AKIl vyang tinggi di Indonesia care, antenatal care, postnatal care
disebabkan oleh beberapa hal. Faktor (Shaleh et al., 2014). Preconception care
penyebab terbanyak adalah perdarahan adalah pemberian intervensi kesehatan
(32%), hipertensi dalam kehamilan (25%) berupa biomedis, perilaku dan sosial
dan infeksi (2%) (Badan Pusat Statistik, kepada wanita dan pasangan sebelum
2018). Upaya percepatan penurunan menikah yang bertujuan untuk
Angka Kematian Ibu bertujuan menjamin  meningkatkan status kesehatan mereka
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dan mengurangi perilaku dan faktor
individu dan lingkungan yang dapat
berkontribusi pada kesehatan ibu dan anak
yang buruk (WHO, 2013). Negara yang
telah berhasil melaksanakan program ini
adalah Italia, Belanda, Amerika Serikat
untuk negara maju dan Bangladesh,
Filiphina, Sri  Lanka untuk negara
berpenghasilan menengah-rendah (WHO,
2012).

Pasangan pengantin  merupakan
bagian dari sasaran program
preconception care. Masa sebelum
konsepsi bagi pasangan pengantin sangat
penting untuk diperhatikan dalam rangka
mempersiapkan kehamilan yang sehat
(Astantekin, 2019). Pelaksanaan
preconception care di Indonesia belum
maksimal yaitu baru sebatas tindakan
vaksinasi tetanus toxoid (TT). Salah satu
daerah yang telah melaksanakan program
preconception care berdasarkan studi
literatur adalah di Kecamatan Ujung
Tanah Makassar.

Pelaksanaan preconception care
meliputi akses pelayanan kesehatan
wanita prakonsepsi diantaranya

pengukuran antropometri untuk menilai
status gizi kemudian dilanjutkan dengan
konsultasi gizi, Pemeriksaan Hb, karena
wanita pada masa prakonsepsi yang akan
memasuki  masa  kehamilan  akan
berbahaya jika mengalami anemia.
Pemeriksaan reproduksi untuk deteksi dini
kanker, pemeriksaan tanda vital dan
imunisasi TT untuk untuk melindungi ibu
dan calon bayi (Amalia & Siswantara,
2018) (Shaleh et al., 2014).

Berdasarkan penelitian Wulandari,
2016 tentang preconception care pada
pasangan pengantin dihasilkan booklet
yang berisi tentang materi yang berkaitan
dengan persiapan bagi catin sebelum
pernikahan, booklet ini terbukti efektif

untuk meningkatkan pengetahuan catin
tentang prekonsepsi dan materi kesehatan
reporduksi pra nikah. Self efficacy yaitu
keyakinan bahwa seseorang akan menjadi
mampu melakukan tugas dengan sukses.
(Fitriana et al., 2018). Keyakinan diri (Self
Efficacy) diperlukan oleh catin, dimana
catin merasa mampu untuk menyelesaikan
tugas-tugas yang dimilikinya dan mampu
menyelesaikan  masalahnya. Bedanya
dengan penelitian sebelumnya adalah
booklet yang digunakan apda penelitian
ini adalah booklet dari kemenkes dengan
amteri yang lebih luas.

Berdasarkan studi pendahuluan yang
dilakukan oleh peneliti di puskesmas
Sibela menunjukkan bahwa intervensi
preconception care yang dilakukan oleh
bidan maupun perawat kepada calon
pasangan pengantin baru belum berjalan
secara terpadu, program yang telah ada
yaitu imunisasi TT dan tes kehamilan.
Berdasarkan studi awal yang dilakukan
peneliti diketahui bahwa fasilitas untuk
pemberian pendidikan kesehatan belum
ada baik berupa booklet dan leaflet.

METODE PENELITIAN

Penelitian  ini  dilakukan  di
Puskesmas Sibela bulan Juni-Juli 2019
dengan jumlah sampel sebanyak 56 orang
(28 pasangan). Rancangan penelitiannya
pra eksperimen (pre experiment) dengan
desain pre and post test without control.
Kriteria sampel adalah calon pengantin
yang akan melangsungkan pernikahan
yang pertama dan saat pengambilan data
datang ke puskesmas untuk imunisasi TT.

Perbedaan antara sebelum dan
sesudah  diberikan perlakuan dinilai
dengan cara membandingkan nilai

sebelum pemberian booklet yaitu pada
saat suntik TT, dan sesudah vyaitu 1
minggu setelah pemebrian booklet dengan
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melalui media online untuk pemberian
kuesioner posttestnya. Intervensi yang
diberikan pada penelitian ini dilakukan
dengan menggunakan pemberian booklet
mengenai  prekonsepsi  pada  catin.
Instrument yang digunakan untuk melihat
pengetahuan adalah kuesioner yang dibuat
sendiri oleh peneliti dan sudah dilakukan

uji validitas lebih dari 0,361 sedangkan
reliabilitas dengan hasil 0,796. Untuk
kuesioner self efficacy = menggunakan
kuesioner yang sudah baku.

HASIL PENELITIAN
Pengetahuan Sebelum Pemberian Booklet
tergambar pada tabel 1 berikut

Tabel 1. Pengetahuan Sebelum Pemberian Booklet KESPRO CATIN (N=56)

Kategori Fruekuensi Persentasi (%)
Baik 10 17,8
Cukup 28 50
Kurang 18 32,1
Total 56 100.0
Pada tabel 1 diketahui bahwa sebanyak 28 responden (50 %). Self
mayoritas responden sebelum diberi Efficacy sebelum pemberian booklet

perlakuan memiliki pengetahuan cukup

kespro catin tergambar pada tabel 2.

Tabel 2. Self Efficacy Sebelum Pemberian Booklet KESPRO CATIN

Kategori Fruekuensi Persentasi (%)
Baik 10,7
Cukup 30 53,5
Kurang 20 35,7
Total 56 100.0
Pada tabel 2 diketahui sebagian sebanyak 30 responden (53,5 %).

besar responden sebelum diberi perlakuan
memiliki  Self Efficacy yang cukup

Pengetahuan sesudah pemberian booklet
kespro catin tampak pada tabel 3.

Tabel 3. Pengetahuan Sesudah Pemberian Booklet KESPRO CATIN (N=56)

Kategori Fruekuensi Persentasi (%)
Baik 51 91
Cukup 5 8,9
Kurang 0 0

Total 56 100.0

Pada tabel diatas diketahui bahwa
sebagian besar responden sesudah diberi
perlakuan memiliki pengetahuan yang
baik sebanyak 51 responden (91 %). Self

Efficacy sesudah pemberian booklet
kespro catin tergambar pada tabel 4.
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Tabel 4. Self Efficacy Sesudah Pemberian Booklet KESPRO CATIN (N=56)

Kategori Fruekuensi Persentasi (%)
Baik 32 57,1
Cukup 21 37,1
Kurang 3 53
Total 56 100.0

Pada tabel 4 diatas dapat diketahui
bahwa sebagian besar responden sesudah
diberi perlakuan memiliki Self Efficacy
yang baik yaitu sebanyak 32 responden
(57,1 %). Pengaruh edukasi dengan

Tabel 5. Hasil Uji Wilcoxon

booklet preconception care terhadap
peningkatan pengetahuan dan self efficacy
calon pengantin (Catin). Terdapat pada
tabel 5.

Data Penelitian Z p-value
Pengetahuan pre-post -6,570 0,000
Self Efficacy pre-post -6.623 0,000

Hasil uji Wilxocon menunjukkan
bahwa pada kelompok pre dan post baik
pada pengetahuan dan  self efficacy
diperoleh p-value 0,000 < 0,05 sehingga
ada perbedaan antara pre test dan post test
tingkat pengetahuan maupun self efficvacy
pada calon pengantin.

PEMBAHASAN

Hasil penelitian sebelum diberikan
booklet KESPRO CATIN mayoritas
responden memiliki pengetahuan cukup
sebanyak 28 responden (50 %).
Pengetahuan kesehatan reproduksi bagi
calon pengantin menjadi hal sangat
penting. Pasangan suami istri harus
memiliki kesehatan lahir dan batin yang
baik, salahsatunya adalah kesehatan
reproduksinya berada pada kondisi baik.
Pengetahuan  yang cukup tentang
kesehatan reproduksi sebelum pernikahan
perlu  mendapatkan intervensi  agar
pengetahuan calon pengantin menjadi
lebih baik.

Hasil penelitian sesudah diberikan
booklet KESPRO CATIN sebagian besar
responden memiliki pengetahuan yang
baikyaitu sebanyak51 responden (91 %).

Edukasi memlalui booklet etrbukti efektif
untuk meningkatkan pengetahuan calon
penagntin. Informasi ini sangat diperlukan
oleh calon pengantin sehingga motivasi
calon pengantin meningkat saat mulai di
berikan booklet dalam bentuk softfile
digrup  edukasi.  Catin  merasakan
kebutuhan akan informasi ini juga
menjadi  salahsatu ~ motivasi  untuk
membaca dan terlibat aktif dalam diskusi.
Booklet  dikemas  dengan  sangat
komunikatif dan materi yang diberikan
merupakan ilmu yang berkaitan dengan
fungsi, hak reproduksi dan seksual, organ
reproduksi,  persiapan  pra  nikah,
kesetaraan gender, informasi tentang
kehamilan, perslainan dan nifas. Menurut
penelitian Hidayati (2016) pengetahuan
yang baik tentang kesehatan reproduksi
berkorelasi dengan kesiapan menikah
seseorang.

Pengetahuan sebagai salah satu
aspek yang menunjukkan kemampuan
seseorang untuk mengerti dan
menggunakan ~ kemampuan  terhadap
segala sesuatu yang telah dipelajarinya.
Pengetahuan adalah domain yang sangat
penting untuk terbentuknya tindakan
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seseorang (overt behaviour). Berdasarkan
hasil penelitian bahwa pengetahuan yang
baik diharapkan akan berdampak pada
peningkatan sikap dan perilaku dari
CATIN terkait kesehatan reproduksi.
Sebelum diberi perlakuan memiliki
Self Efficacy cukup yaitu sebanyak 30
responden (53,5 %). Menurut Pudjiastuti
(2012) self efficacy vyaitu keyakinan
seseorang terhadap kemampuannya untuk
menyelesaikan tugas dan mampu
menyelesaikan masalah untuk mencapai
tujuan. Keyakinan seseorang terhadap
keberhasilannya memiliki efek bervariasi,
yaitu: keyakinan mempengaruhi tindakan
seseorang untuk memilih, berapa besar
usaha yang dilakukan terhadap apa yang
diinginkan, dan berapa lama bertahan
dalam menghadapi rintangan. Sumber-
sumber self efficacy yaitu pengalaman
performansi atau pengalaman, karena
pasangan catin sangat berharap menjadi
pasangan suami istri yang bahagia.
Pengalaman adalah salsahsatu proses yang
akan bermakna dalam meningkatkan self
efficacy catin baik melihat dari
pengalaman orang tua, kelaurga terdekat
maupun lingkungan (Kang, 2020).
Mayoritas responden sesudah diberi
perlakuan memiliki Self Efficacy yangbaik
yaitu sebanyak32 responden (57,1 %).
Seseorang dengan tingkat pengetahuan
yang baik juga akan memiliki tingkat self
efficacy yang baik pula, hal ini disebabkan
karena tingkat pengetahuan responden
mempengaruhi tingkat self efficacy yang
dimiliki oleh responden. Adapun faktor
yang mempengaruhi self efficacy antara
lain faktor orientasi kendali diri, faktor
situasional, status atau peran individu
dalam lingkungan dan faktor insentif
ekternal atau reward (Karsten et al.,
2019). Penelitian ini sejalan dengan
penelitian yang dilakukan oleh Kamtono

(2015) dengan hasil penelitian ini
didapatkan self efficacy responden dalam
penanganan kejang demam masuk dalam

kategori  sedang  sebanyak  59,1%.
Peningkatan  pengetahuan  berkorelasi
dengan peningkatan keyakinan dari

seseorang.

Hasil uji Wilxocon menunjukkan
bahwa pada kelompok pre dan terdapat
perbedaan antara pre test dan post test
tingkat pengetahuan maupun sef efficvacy
pada calon pengantin. Menurut Albert
Bandura dalam Friedman dan Schustack
(2008), pengetahuan didapat melaui
proses pembelajaran  observasi  dan
mengamati orang lain melakukan suatu
hal. Mengamati orang lain melakukan
suatu hal termasuk kedalam pengalaman.
Sumber-sumber self efficacy terdiri dari
pertama, pengalaman permormasi yaitu
prestasi yang pernah dicapai masa lalu.
Sebagai sumber performasi masa lalu
menjadi pengubah self efficacy yang
paling kuat pengaruhnya. Kedua,
pengalaman vikarius diperoleh melalui
model sosial atau mengamati orang lain.
Self efficacy akan meningkat Kketika
mengamati  keberhasilan orang lain,
sebaliknya self efficacy akan menurun jika
mengamati orang lain yang Kira-Kkira
kemampuannya sama dengan dirinya
ternyata gagal. Ketiga, persuasi sosial
atau dorongan dari orang lain yang
menyemangati kita untuk mampu dalam
mengerjakan sesuatu. Keempat, keadaan
emosi yang mengikuti suatu kegiatan akan
mempengaruhi  self efficacy dibidang
kegiatan itu. Emosi yang kuat, takut,
cemas, stress, dapat mempengaruhi self
efficacy. Pendapat serupa juga
dikemukakan Albert Bandura dalam
Friedman dan Schustack (2008) mengenai
faktor-faktor yang mempengaruhi sel
efficacy yaitu pengalaman keberhasilan
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pada tugas sebelumnya, melihat orang lain
secara kompeten, dorongan sebagai
penyemangat dan tingkat stimulasi
fisiologis yang memberikan informasi
apakah kita bisa menghadapi situasi
(Evrianasari & Dwijayanti, 2016)(Fitriana
et al., 2018).

Menurut Pujiastuti (2012), faktor-
faktor yang mempengengaruhi  self
efficacy salah satunya adalah lingkungan.
Status atau peran individu dalam
lingkungan sangat mempengaruhi self
efficacy dikarenakan jika seseorang
dilingkungan tersebut memiliki
kedudukan  tinggi  dan memiliki
lingkungan yang positif akan menambah
self efficacy seseorang. Dari beberapa
faktor diatas diketahui faktor self efficacy
yang paling berpengaruh yaitu pencapaian
prestasi dimasa lalu atau pengalaman.

Pengalaman sukses yang dilakukan
sebelumnya memberikan indikasi
langsung tentang tingkat dan kompeten
seseorang. Prestasi sebelumnya
menunjukkan  kemampuan kita dan
memperkuat  perasaan  self efficacy
seseorang. Kedua, vyaitu lingkungan

dikarenakan jika lingkungan memberikan
dampak positif, respon dari setiap individu
akan memberikan dampak positif juga

terhadap  perilakunya yang  akan
menambah self efficacynya.
Menurut Budiman dan Riyanto

(2013), suatu cara untuk memperoleh
kebenaran pengetahuan dengan cara
mengulangi kembali pengetahuan yang
diperoleh dalam pemecahan masalah masa
lalu. Lingkungan merupakan segala hal
yang ada di sekitar seorang, baik
lingkungan fisik kemudian biologis, dan
sosial. Lingkungan berpengaruh pada
proses diterimanya pengetahuan pada
individu yang berada dalam suatu
lingkungan. Ini terjadi karena interaksi

timbal balik atau tidak. Faktor yang
mempengaruhi pengetahuan yaitu
pendidikan, informasi/ media massa,
sosial budaya ekonomi, lingkungan,
pengalaman dan usia. Jadi hubungan
antara pengetahuan dan self efficacy
(Goodfellow et al., 2017; Karsten et al.,
2019).

Berdasarkan hasil penelitian yang
didapatkan bahwa tingkat self efficacy
yang baik pada responden mempunyai
pengetahuan yang baik. Catin yang
menjadi responden dalam penelitian ini
memiliki  pengetahuan  baik  dapat
menjawab sebagian pertanyaan dengan
benar, serta memiliki keyakinan baik
dalam pemahaman tenang kesehatan
reproduksi dan seksualitas.

KESIMPULAN DAN SARAN

Sebagian besar responden sebelum
diberi perlakuan memiliki pengetahuan
yang cukup yaitu sebanyak 28 responden
(50 %). Sebagian besar responden
sebelum diberi perlakuan memiliki Self
Efficacy yang cukup yaitu sebanyak 30
responden (53,5 %). Sebagian besar
responden  sesudah diberi  perlakuan
memiliki pengetahuan yang baik yaitu
sebanyak 51 responden (91 %). Sebagian
besar responden sesudah diberi perlakuan
memiliki Self Efficacy yang baik yaitu
sebanyak 32 responden (57,1 %).
Pengetahuan dan self efficacy diperoleh
sehingga terdapat perbedaan antara pre
test dan post test tingkat pengetahuan
maupun self efficvacy pada calon
pengantin dengan p-value 0,000 < 0,05.
Booklet Preconception Care memberikan
dampak terhadap peningkatan
pengetahuan dan self efficacy bagi calon
pengantin.

Rekomendasi  untuk  penelitian
selanjutnya adalah bisa menggunakan
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variable lain misalnya sikap, perilaku,
status kesehatan ibu hamil dan beberapa
outcomes kehamilan yang lain.
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