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Abstract: Pregnancy isthefirst phase of the reproductive cyclethat needs
to be prepared by the bride. At the time of pregnancy occurs share the
changesthat will affect the physical and psychologica condition of women.
Objective: to determinethe effect of premarital education preparedness
first pregnancy at bride in KUA Region Bantul, Yogyakartain 2014.
Methods. Datawerecollected through questionnaires preand posttest to
43 bride chosen by accidental in September 2014. Analysisdataby paired
t test. Results: show after educational intervention premarital decrease of
respondentswho are not ready to facethefirst pregnancy of 57.5% down
to0 39.5%. Premarital education affect thefirst pregnancy preparednesson
thebride at KUA Bantul district of Yogyakartain 2014 (p value = 0.000).
Suggestion: to KUA Bantul district isexpected to cooperatewiththelocal
health center to revive the course program bride.
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Abstrak: Kehamilan pertamamerupakan fase dalam siklus reproduksi
yang perlu dipersiapkan oleh calon pengantin putri. Pada saat kehamilan
terjadi berbagi perubahan yang akan mempengaruhi kondis fisik dan
psikologis perempuan. Tujuan penelitian untukmengetahui pengaruh
pendidikan pranikah terhadap kesiapan menghadapi kehamilan pertama
padacaon pengantin putri di KUA Wilayah Bantul, Yogyakartatahun 2014.
Metode: Datadikumpulkan melalui penyebaran kuesioner pre dan posttest
kepada43 calon pengantin putri yang dipilih secaraaccidental padabulan
September 2014. Analisisdata dengan uji paired t test. Hasil Penelitian
menunjukkan setelah dilakukan intervens pendidikan pranikah terjadi
penurunan dari responden yang belum sigp menghadapi kehamilan pertama
sebesar 57.5% turun menjadi 39.5%. Pendidikan pranikah berpengaruh
terhadap kesiapan menghadapi kehamilan pertama padacalon pengantin
perempuan di KUA wilayah kabupaten Bantul Yogyakarta2014 (pvalue
= 0.000). Saran kepada KUA wilayah kabupaten Bantul diharapkan dapat
menjalin kerjasamadengan pihak Puskesmas setempat untuk menghidupkan
kembali program Kursus Calon Pengantin.

Kata Kunci: pendidikan pranikah, kesigpan, kehamilan pertama
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PENDAHULUAN

Kehamilan pertama merupakan pe-
ngalaman pembentukan kehidupan yang
membawa perubahan sosial dan psikologis
yang besar bagi seorang perempuan. Menu-
rut Newman dan Newman (2006), bebera-
paperempuan merasasangat senang meng-
hadapi kehamilan, sedangkanyang lain me-
ngalami kecemasan.

Kemampuan seorang perempuan un-
tuk beradaptas saat kehamilan pertama
tergantung padakesigpan yang dimilikinya.
Apabila seorang perempuan belum siap
menghadapi kehamilan, dapat menyebab-
kan kecemasan lebih lanjut sehingga me-
ningkatkan hormon adrendin yang kemung-
kinan berdampak buruk pada outcome
persalinan (Wulandari, 2006). Outcome
persalinan yang dimaksud diantaranya
dijelaskan dalam pendlitian Tudiver, F dan
Tudiver, J(2008), bahwa kegagalan dalam
adaptas dan persigpan sebelum hamil dgpat
mempersulit masakehamilan dan persdinan,
menyebabkan depresi post partum, serta
meningkatkan perilaku kekerasan pada
anak yang dilahirkan.

Penelitian Feuerborn (2005) menye-
butkan bahwaapabila pelayanan kesehatan
dan persigpan dilakukan setelah masakon-
sepsi, kemungkinan akan mengakibatkan
keterlambatan dalam mencegah kecacatan
janin, kejadian bayi berat lahir rendah dan
kematian janin. Ha ini didukung penelitian
Konchak, P.S(2001), bahwamasa 17-56
hari pascakonseps merupakan periode
teratogenik sehingga informas tentang
kehamilan perlu diberikan sebelum hamil.

Pemerintah telah melakukan upaya
untuk memberikan bekal bagi calon pe-
ngantin dengan memberikan pendidikan
pranikah yang disebut dengan kursuscaon
pengantin (catin). Dasar hukum utama pe-
laksanaan kursus catin adalah Peraturan
Direktur Jenderal Bimbingan Masyarakat
|dam Departemen Agama Republik Indo-

nesaNomor DJ.I1/372 tahun 2011 tentang
Pedoman Penyelenggaraan Kursus Calon
Pengantin. Materi yang diberikan dianta-
ranya figh munakahah, UU Perkawinan
Nomor 1 tahun 1974, keluarga sakinah,
rumah tanggaideal dan reproduks sehat
bekerjasama dengan Puskesmas setempat
(KementerianAgama, 2010).

Berdasarkan studi pendahuluan yang
dilakukan padabulan Desember tahun 2013
di KUA Wilayah Bantul, pelaksanaan
program masih mengalami hambatan dian-
taranya karena sifat peraturan yang tidak
mengikat, kurangnyasosialisas, kurangnya
kesadaran calon pengantin untuk mengikuti
pendidikan pranikah dan belum adanya
integras dengan Puskesmas setempat terkait
materi reproduks sehat. Padahal pasangan
calon pengantin yang dinyatakan lulus
mengikuti kursuscatin akan mendapatkan
sertifikat sebagal persyaratan untuk pendaf-
taran nikah sebagaimanabunyi padapasal
6 Peraturan Direktur Jenderal Bimbingan
Masyarakat Islam Departemen Agama
Nomor DJ.I1/372 tahun 2011.

Padatahun 2012, angka pernikahan
di DIY tercatat sgumlah 26.430 pernikahan
(Anonim,2012). Di wilayah Kabupaten
Bantul terdapat 17 KUA dengan jumlah
penduduk usiareproduktif paling banyak
terdapat di Kecamatan Banguntapan
(45.154 jiwa), Kecamatan Kasihan
(40.285 jiwa), dan Kecamatan Sewon
(37.159jiwa). Di Kabupaten Bantul, jumlah
pernikahan pada bulan Januari-Oktober
tahun 2013 tercatat 6900 pasangan. Pada
tahun 2011, Kabupaten Bantul menempati
urutan pertamadi DIY berdasarkan jumlah
pengajuan dispensasi usia nikah sebagai
syarat menikah di bawah umur, yakni 147
pengguan dan padatahun 2012 tercatat 151
pernikahan di bawah umur (Kementerian
AgamaBantul, 2013).

Program pendidikan pranikah (pre-
marital education)merupakan sarana
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untuk menyiapkan para calon pengantin
putri dalam menghadapi pernikahan dan
kehamilan dengan memberikan materi me-
ngenai reproduks sehat bagi calon pengan-
tin. Berdasarkan hal tersebut, penulistertarik
untuk melakukan pendiitiantentang pengaruh
pendidikan pranikah terhadap kesiapan
daammenghadapi kehamilan pertamapada
calon pengantin putri di KUA Wilayah
Bantul, Yogyakartatahun 2014.

METODE PENELITIAN

Penditianini merupakan pendlitianpre
eksperimen (pre eksperimental design)
dengan desain one group pretest-post test.
Sampel pada penélitian ini adalah calon
pengantin putri di KUA wilayah kabupaten
Bantul dengan teknik accidental sampling
sgiumah 43 responden. Andlissdatadengan
menggunakan Paired t test.

HASIL DAN PEMBAHASAN

Tabel 1. Distribusi Frekuensi Karak-

teristik Responden

Variabel Jumlah Persentase (%)
Usia
- Berisko 8 18.6
- Tidak 35 814
Berisiko
Total 43 100
Pendidikan
- Rendah 11 25.6
- Tinggi 32 74.4
Total 43 100
Pekerjaan
- Swasta 23 53.5
- Wiraswasta 18 419
- Tidak 2 4.6
Bekerja
Total 43 100

Tabd 1 menunjukkan bahwa sebagian

besar responden berusia pada usia tidak
berisiko (81.4%), sebagian besar berpen-
didikan tinggi (74.4%) dan sebagian besar

responden mempunyai pekerjaan swasta
(53.5%).

Sebelum dilakukan analisa data bi-
variat, dilakukan uji normalitas data dengan
menggunakan Shapiro Wk W Test. Hasil
dari uji Shapiro Wik W Test pada adta
pretest 0.74801 yang berarti (>0.05). Hasl
dari dataposttest 0.22395 (>0.05). Sehing-
gadapat dismpulkan bahwadata pretest
dan post test terdisitribusi normal. Setelah
dilakukan uji normalitas data, maka uji
statistik menggunakan paired samplest-
test.

Tabel 2. Hasil uji statistik Paired t-Test

Kesiapan Menghadapi Kehamilan Pertama

Mean SD P A Cl
95%
Pretest 3098 368 0.001 13 1.57-
7 2.16
Postest 29.60 317

Berdasarkan Tabel 2, diperoleh hasil
Hasil Uji Statistik dengan paired samples
t-test didapatkan nilai signifikans 0.001 (Cl
0.57-2.16). Hal ini menunjukkan bahwa
hipotessditerima bahwaada pengaruh pen-
didikan kesehatanterhadap kesiapan meng-
hadapi kehamilan pertamapadacalon pe-
ngantin putri di KUA wilayah Kabupaten
Bantul Yogakartatahun 2014.

Penelitian ini memberikan perlakuan
atau intervens kepadaresponden berupa
pendidikan pranikah selama 60 menit
dengan menggunakan media power point
dan tayangan video. Pendidikan pranikah
merupakan salah satu cara yang digunakan
untuk menambah pengetahuan dan kemam-
puan seseorang melalui teknik belgjar atau
instruks mengenai pernikahan baik kepada
individu, kelompok, atau masyarakat. Tu-
juan pendidikan pranikah yaitu memberikan
bekal kepada calon pengantin putri untuk
menghadapi kehidupan pernikahan dan
mempersiapkan kehamilan.
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Hasl penelitian menunjukkan, sebelum
diberikanintervens, diperoleh 19 responden
(44,2%) tlah Sap dalam menghadapi keha
milan pertama, sedangkan 24 responden
(55,8%) belum sap menghadapi kehamilan
pertama. Responden yang belumsiap, sdah
satu penyebabnyaadalah kurangnya penge-
tahuan responden mengena persiapan
menghadapi kehamilan pertama. Pengeta-
huan bisa diperoleh dari berbagai macam
sumber misalnya media massa, media
elektonik, buku, petugas kesehatan, media
massa dan sebagainya. Selain sumber
tersebut, mediainformas bisadiperoleh dari
masyarakat, baik teman bergaul maupun
tenaga kesehatan (Notoatmodjo, 2003).

Berdasarkan karakteristik usia res-
ponden, didapatkan 8 responden (18.6%)
termasuk usiaberisiko (< 20 tahun dan >
35tahun). Usasangat mempengaruhi ke-
Sapan ddammenghadapi kehamilan. Pada
perempuan yang memiliki usiakurang dari
20 tahun sebagian besar belum memiliki
kesiapan jasmani, psikis dan sosial dalam
menghadapi kehamilan.

Berbeda dengan perempuan yang te-
lah memiliki usialebih dari 20 tahun, ke-
mungkinan dapat lebih mudah beradaptas
dalam menghadapi perubahan pada masa
kehamilan. Hdl ini sgjdan dengan pendlitian
Kurniati (2010) yang menyebutkan bahwa
semakin meningkatnyaumur makakesapan
akan semakin baik karena meningkatnya
aksesinformas danwawasan yang dimiliki.

Berdasarkan karakteristik pendidikan
responden, semuaresponden memiliki pen-
didikan menengah ke atas sehinggamemu-
dahkan dalam menerima informasi yang
diberikan saat pendidikan pranikah. Me-
nurut Notoatmodjo (2003), tingkat pendi-
dikan turut menentukan mudah tidaknya
seseorang ddam menyerap dan memahami
iImu pengetahuan, semakintinggi pendidikan
seseorang maka semakin bak pula pen-
didikannya.

Berdasarkan karakteristik pekerjaan
responden, sebanyak 2 responden (4.65%)
tidak bekerja, 23 responden (53.49%)
bekerjadi sektor swastadan 18 responden
(41.86%) bekerjasebagal wiraswasta. Da-
lamkehidupan masyarakat, kehamilan akan
berpengaruh pada pekerjaan dan hubungan
seseorang dengan masyarakat. Jikatidak
dipersiapkan sebelumnya, perempuan yang
bekerja cenderung tidak siap dalam
menghadapi kehamilan karena cemastidak
dapat beraktivitasseperti sebelum hamil.

Penelitian Ningsih (2006) menyebut-
kan bahwa perempuan yang menghadapi
kehamilan pertamadan bekerjamengalami
kecemasan yang lebih tinggi karena men-
jalani duaperan dalam kehidupannya, yaitu
peran sebagai ibu rumah tangga dan wanita
bekerja.

Setelah dilakukan intervens, berda-
sarkan hasil kuesioner post test tercatat 26
responden (60,5%) telah sigp dalam meng-
hadapi kehamilan pertamadan 17 respon-
den (39.5%) masih belum siap menghadapi
kehamilan pertama. Penilaian kesiapan
responden menggunakan kuesioner yang
meliputi aspek fisik, psikis, sosa dan kog-
nitif. Perubahan kesigpan dalam menghadapi
kehamilan pertamaterjadi karena adanya
tambahan informas yang diterimarespon-
den. Informasi tersebut diadakan melalui
pendidikan pranikah yang dilakukan oleh
pendliti. Faktor-faktor yang mempengaruhi
kesiapan salah satunya adalah informasi.
Semakin banyak informasi yang dimiliki
maka kesiapan akan semakin baik. Kon-
seling pranikah merupakan masayang idedl
untuk mengevaluasi kesiapan pasien dan
memberikanintervend berupatambahanin-
formes sertaperencanaan untuk mempers-
gpkan kehamilan dan persalinan disamping
pemeriksaan fisk dan anamnesa riwayat
kesehatan.

Persiapan fisk meliputi pemenuhan
kebutuhan nutrisi dan olahraga, imunisasi,
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pemeriksaan kesehatan dan menghindari
kebiasaan buruk seperti merokok dan alko-
hol (Konchek, P.S, 2001). Berdasarkan hasl|
jawaban responden padakuesioner pretest
dan post test aspek fisik tidak mengalami
perubahan yang signifikan karena aspek
tersebut hanyadiidentifikasi dari keadaan
responden yang sebenarnyasehinggatidak
memungkinkan untuk mengameti perubahan
figk yang terjadi. Padapernyataan mengena
agpek fisk, sebagian besar respondentelah
memiliki kebiasaan yang baik seperti ber-
olahragasdama 15 menit sehari, tidur cukup,
mengkonsums sayur dan buah sertatelah
mendapatkan imunisasi Tetanus Toxoid
(TT). Hasll jawaban responden menun-
jukkan masih adayang memiliki kebiasaan
buruk yang dapat mengganggu dalam pers-
apan menghadapi kehamilan, seperti kebia-
Saan minum jamu padasaat mendruad, yaitu
sebanyak 11 responden (25.58%).
Berdasarkan kesigpan pskis, terdapat
perubahan pada hasi| jawaban responden
pre test dan post test. Persiapan psikis
berkaitan dengan perasaan tenang, rileks,
bahagiadan percayadiri dalam menghadapi
kehamilan. Padasaat kehamilan seorang ibu
hamil mengalami banyak perubahan baik
fisk maupun psikologis, perasaan ketidak-
nyamanan, perasaan mud, muntah, letih dan
adanya penurunan keinginan seksual se-
hingga menimbulkan kecemasan (Bobak,
Jensen dan Lowdermilk, 2005). Hasll ja
waban responden tentang pengetahuan ten-
tang tanda-tanda kehamilan padakuesioner
pre test menunjukkan ada 20 responden
yang menjawab tidak tahu tahu tanda-tanda
kehamilan muda salah satunyaadalah mual
dan muntah. Setelah diberikan pendidikan
pranikah, jumlah responden yang menge-
tahui tanda-tanda kehamilan muda ber-
kurang menjadi 15 responden (34.88%).
Berdasarkan kesiapan aspek sosial,
sebagian besar responden menjawab telah
melakukan persiapan secarasosal. Persi-

apan sosial berupa persiapan hubungan
responden dengan keluarga dan masyarakat
sertakebutuhan karir. Padakuesioner pre
test dan post test, mayoritas responden
menyatakan sudah berdiskusi dengan
pasangan mengenai perencanaan kehamilan,
Siap mengurangi aktivitas/pekerjaan jika
suatu saat hamil, dan mendapat dukungan
keluargajikahamil.

Pendlitian sebedumnyayang dilakukan
Amalia (2010) menunjukkan bahwa ada
pengaruh dukungan sosia terhadap kece-
masan menghadapi kehamilan pertama. Hal
ini didukung penelitian Friedman (2003)
yang menyebutkan bahwadukungan kelu-
arga merupakan bagian integral dari du-
kungan sosid. Dampak positif dari dukungan
keluargaadaah meningkatkan penyesuaian
diri seseorang terhadap kejadian-kegadian
dalam kehidupan, termasuk kehamilan.

Pada aspek kognitif, terdapat perbe-
daan yang sgnifiken antarahas pretest dan
post test. Persigpan kognitif meliputi infor-
masi mengenai perubahan fisiologis pada
awa kehamilan dan faktor risiko selama
kehamilan untuk mengetahui adanyakelainan
dan penyulit selamakehamilan. Padakue-
sioner pre test, sebagian besar responden
belum menjawab dengan tepat pertanyaan
yang diberikan. Setdlah diberikan informeag,
skor yang diperoleh responden mengalami
peningkatan.

Terkait dengan pengetahuan mengena
jarak kehamilan, sebanyak 30 responden
(69.76%) padakueisioner pretest menja-
wab bahwa jarak kehamilan yang baik
kurang dari 2 tahun. Hal ini menunjukkan
perlunya tambahan informasi seputar ke-
hamilan. Has| pendlitian tentang pengetahun
tentang tanda bahaya didapatkan 34
(74.41%) menjawab bahwamual muntah
berlebihan selamakehamilan merupakan ha
yang wgar selamakehamilan.

Kesigpan dalam menghadapi keha-
milan pertama berasal dari persiapan yang
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dilakukan sebelum hamil. Keempat aspek
dalamkesigpan menghadapi kehamilan perlu
diintegrasikan dan dilaksanakan secara
berkesinambungan sehinggadapat memiliki
kesigpan yang baik pada saat kehamilan.
Pada kehamilan pertama memerlukan per-
hatian yang |lebih dalam menjaga dan me-
ningkatkan kesehatannyaakibat perubahan
fisk dan psikologisyang terjadi. Padamasa
ini banyak yang belum siap menghadapi
kehamilan karena belum memiliki penga-
laman sebelumnya (Bobak, 2005). Masa
kehamilan merupakan perisiwayang mem-
bahagiakan dalam kehidupan seorang pe-
rempuan, tetapi juga menyebabkan kece-
masan. Oleh karenaitu seorang perempuan
perlu melakukan persigpan sebelum keha-
milannya

Program kursuscaon pengantin atau
pendidikan pranikah perlu dilaksanakan
secararutin padapasangan usia subur se-
bagai beka menghadapi pernikahan. Dalam
pasa 2 PP No. 21/1994 ayat 2 disebutkan:
Pembinaan dan pelayanan keluarga seba-
gamanadimaksud dalamayat (1) dilakukan
melalui komunikas, informas, dan edukas
termasuk penyediaan saranadan prasarana
sertaupayalainnya Hanyasgaprogramini
mengalami kendala di lapangan seperti
kadang pemateri tidak hadir dan peraturan
belum dilaksanakan sesual prosedur sehing-
gatidak semuacalon pengantin putri hadir
meskipun telah mendapatkan undangan
untuk mengikuti pendidikan pranikah.
Padahd dalam Keputusan Menteri Agama
(KMA) Nomor 477 tahun 2004 tentang
Pencatatan Nikah, Kursus Catin termuat
dalam Bab IX pasal 18 ayat 3, yang
berbunyi dalam waktu 10 (sepuluh) hari
sebelum penghulu atau pembantu penghulu
meluluskan akad nikah, calon suami isteri
diharuskan mengikuti kursuscaon pengantin
dari Badan Penasehatan Pembinaan dan
Pelestarian Perkawinan (BP4) setempat
(KementerianAgama, 2010).

Pendidikan pranikahmerupakan sdah
satu carayang tepat untuk meningkatkan
pengetahuan calon pengantin sebelum
menghadapi pernikahan. Bidan memiliki ke-
dudukanyang sangat penting sebagai ujung
tombak dalam upaya meningkatkan kese-
hatan masyarakat. Bidan memiliki peran
dalam mempersiapkan klien dalam meng-
hadapi kehamilan pertama melalui pendi-
dikan premarita dengantujuan caonibudan
keluarga mampu mengambil keputusan
untuk dirinyadan keluargasehinggakeha-
milan dansklusreproduks berikutnya.

SIMPULAN DAN SARAN
Simpulan

Persentasehadll Pretest, 24 responden
(57.5%) menyatakan belum siap meng-
hadapi kehamilan pertama. Sedangkan has
Postest, respondenyang belumsiap meng-
hadapi kehamilan pertamaturun menjadi 17
responden (39.5%).

Hasl uji Satistik parametrisdengan uji
Paired Test, didapatkan hasil p value 0,000
(p < 0,05), makaada pengaruh pendidikan
pranikah terhadap kesiapan menghadapi
kehamilan pertama pada calon pengantin
perempuan di KUA Wilayah Kabupaten
Bantul Tahun 2014.

Saran

Saran kepada KUA wilayah Kabu-
paten Bantul diharapkan dapat menjalin
kerjasama dengan pihak Puskesmas se-
tempat untuk menghidupkan kembali
program Kursus Caon Pengantin.
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