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ABSTRAK 

Masa pranikah dapat dikaitkan dengan masa prakonsepsi, karena setelah menikah wanita 

akan segera menjalani proses konsepsi. Masa prakonsepsi merupakan masa sebelum kehamilan. 

Periode prakonsepsi adalah rentang waktu dari tiga bulan hingga satu tahun sebelum konsepsi 

dan idealnya harus mencakup waktu saat ovum dan sperma matur, yaitu sekitar 100 hari sebelum 

konsepsi. Status gizi WUS atau wanita pranikah selama tiga sampai enam bulan pada masa 

prakonsepsi akan menentukan kondisi bayi yang dilahirkan. Prasayarat gizi sempurna pada masa 

prakonsepsi merupakan kunci kelahiran bayi normal dan sehat (Susilowati dkk. 2016). Dalam 

memberikan konseling pendidikan tenaga kesehatan didukung dengan menggunakan media salah 

satunya media video visual atau audio visual. Media audio visual merupakan media yang 

memberikan rangsangan audio dan visual yang dapat meningkatkan daya tarik sasaran 

(Jumarting, 2020).  

Jenis penelitian yang digunakan pada penelitian ini yaitu metode penelitian kuantitatif dan 

metode penelitian ini Penelitian ini dilakukan dengan pendekatan Jenis penelitian ini adalah 

penelitian Quasi Eksperimen dengan desain One Group Pre-Post Test. Rancangan ini juga tidak 

terdapat kelompok pembanding (kontrol), tetapi paling tidak sudah dilakukan observasi pertama 

(pre test) yang memungkinkan menguji perubahan- perubahan yang terjadi setelah adanya 

perlakuan (Notoatmodjo, 2017).Hasil penelitian ini menunjukkan Nilai Z  pengetahuan pretest-

posttest sebesar -4.850 sedangkan nilai P value Asymp. Sig sebesar 0,000 , dan nilai Z sikap 

pretest-posttes sebesa -3.787   sedangkan   nilai  P   value   Asymp. Sig   sebesar   0,000 < 0,05 

maka dapat di ketahui bahwa Ho di tolak dan Ha di terima dan dapat di simpulkan  bahwa  



Pengaruh Konseling Gizi Prakonsepsi Dengan Media Video Terhadap Pengetahuan Dan Sikap 

Wanita Pranikah. 

Kata Kunci: Masa Pranikah, Wanita Usia subur , Gizi Prakonsepsi. 

 

PENDAHULUN

Salah satu penentu sumber daya 

manusia adalah terpenuhinya kecukupan gizi 

individu. Seseorang yang mengalami 

kekurangan gizi maka akan berdampak pada 

gangguan pertumbuhan fisik, perkembangan 

kecerdasan, menurunnya daya tahan tubuh 

yang akan berakibat meningkatnya angka 

kesakitan dan kematian. Kecukupan gizi 

sangat diperlukan oleh setiap individu sejak 

masih di dalam kandungan, bayi, anak-anak, 

masa remaja, dewasa sampai usia lanjut 

(Supriyono dalam Rahim dkk. 2013).  

Wanita Usia Subur (WUS) adalah 

wanita yang berada dalam periode umur 

antara 15-49 tahun. Wanita pranikah 

merupakan bagian dari kelompok yang perlu 

mempersiapkan kecukupan gizi tubuhnya, 

karena sebagai calon ibu, gizi yang optimal 

pada wanita pranikah akan mempengaruhi 

tumbuh kembang janin, kondisi kesehatan 

bayi yang dilahirkan dan keselamatan 

selama proses melahirkan (Paratmanitya 

dkk. 2012). 

Masa pranikah dapat dikaitkan 

dengan masa prakonsepsi, karena setelah 

menikah wanita akan segera menjalani 

proses konsepsi. Masa prakonsepsi 

merupakan masa sebelum kehamilan. 

Periode prakonsepsi adalah rentang waktu 

dari tiga bulan hingga satu tahun sebelum 

konsepsi dan idealnya harus mencakup 

waktu saat ovum dan sperma matur, yaitu 

sekitar 100 hari sebelum konsepsi. Status 

gizi WUS atau wanita pranikah selama tiga 

sampai enam bulan pada masa prakonsepsi 

akan menentukan kondisi bayi yang 

dilahirkan. Prasayarat gizi sempurna pada 

masa prakonsepsi merupakan kunci 

kelahiran bayi normal dan sehat (Susilowati 

dkk. 2016). 

Adapun pentingnya menjaga 

kecukupan gizi bagi wanita pranikah 

sebelum kehamilan disebabkan karena gizi 

yang baik akan menunjang fungsi optimal 

alat-alat reproduksi seperti lancarnya proses 

pematangan telur, produksi sel telur dengan 

kualitas baik, dan proses pembuahan yang 



sempurna. Gizi yang baik juga dapat 

berperan penting dalam penyediaan 

cadangan gizi untuk tumbuh-kembang janin. 

Bagi calon ibu, gizi yang cukup dan 

seimbang akan memengaruhi kondisi 

kesehatan secara menyeluruh pada masa 

konsepsi dan kehamilan serta akan dapat 

memutuskan mata rantai masalah 

kekurangan gizi pada masa kehamilan 

(Susilowati dkk. 2016). 

Kurang energi kronik (KEK) masih 

merupakan masalah gizi utama yang sering 

menimpa WUS. Seseorang dapat dikatakan 

KEK apabila hasil dari pengukuran lingkar 

lengan atas (LILA) dibawah 23,5 cm. 

Prevalensi KEK pada WUS di Indonesia 

menurut Indeks Pembangunan Kesehatan 

Masyarakat (IPKM) tahun 2013 

menunjukkan angka sebesar 20,97% 

sementara untuk provinsi Sumatera Utara 

sendiri sebesar 17,61% (IPKM, 2013). 

Dampak dari wanita pranikah yang 

menderita KEK antara lain dapat 

mengakibatkan terjadinya anemia, kematian 

pada ibu pada saat melahirkan, kematian 

janin, bayi berat lahir rendah (BBLR), 

kelahiran prematur, lahir cacat hingga 

kematian pada bayi (Stephanie dkk. 2016). 

Di Indonesia Angka Kematian Ibu (AKI) 

masih tergolong besar yaitu 228 ibu per 

100.000 kelahiran demikian juga dengan 

Angka Kematian Bayi (AKB) sebesar 34 

bayi per 1.000 kelahiran (Bappenas, 2010). 

Menurut World Health Organization (WHO) 

mendefinisikan bahwa bayi yang dikatakan 

BBLR adalah bayi yang terlahir dengan 

berat kurang dari 2500 gram (WHO, 2014). 

Di Indonesia sendiri prevalensi BBLR pada 

tahun 2013 mencapai 10,2% (Riskesdas, 

2013). Bayi yang mengalami gangguan 

pertumbuhan selama masa janin, memiliki 

ukuran tubuh yang lebih kecil dibandingkan 

masa kehamilan (small for gestational age), 

dan beresiko tinggi untuk mengalami gagal 

tumbuh dalam 2 tahun pertama kehidupan. 

Diestimasi sekitar 20% yang mengalami 

stunting ditandai oleh gangguan 

pertumbuhan selama masa janin. Gangguan 

pertumbuhan janin dan pertumbuhan yang 

buruk di masa bayi saat ini diakui sebagai 

determinan penting dari kematian neonatal 

dan bayi, stunting, berat badan lebih dan 

obesitas pada masa kanak-kanak dan usia 

dewasa. Oleh karena itu, intervensi gizi 

harus ditekankan pada masa sebelum hamil 

dan selama hamil (Black, et al dalam 

Patimah 2017). Berbagai faktor dapat 

mempengaruhi status gizi wanita pranikah 

sebelum kehamilan. Faktor-faktor yang 

mempengaruhi adalah umur, pendidikan, 

dan pengetahuan gizi. Sedangkan selama 

kehamilan beberapa faktor yang 



mempengaruhi adalah frekuensi kehamilan, 

derajat aktivitas fisik, komplikasi penyakit 

saat hamil, kondisi psikologis dan asupan 

pangan. (Badriah dalam Fauziyah 2012). 

Permenkes RI Nomor 97 Tahun 

2014, menyatakan pelayanan kesehatan 

sebelum hamil ditujukan pada perempuan 

usia remaja, calon pengantin, dan Pasangan 

Usia Subur (PUS) hal tersebut bertujuan 

untuk menyiapkan kehamilan yang sehat 

pada setiap perempuan (Wirenviona, et.al, 

2021). Menurut hasil penelitian Zaitun 

(2020), menunjukkan bahwa terdapat 

hubungan antara pengetahuan tentang gizi 

dengan status gizi ibu hamil karena dengan 

pengetahuan ibu bisa mengetahui tentang 

gizi yang baik dan buruk sehingga dari 

pengetahuan tersebut muncul sikap untuk 

memperbaiki gizi sehingga saat hamil tidak 

terjadi KEK atau komplikasi lainnya. 

Pengetahuan mengenai gizi berperan 

penting dalam pemenuhan kecukupan gizi 

seseorang. Tingkat pengetahuan akan 

mendorong seseorang memiliki kemampuan 

yang optimal berupa pengetahuan dan sikap. 

Kurangnya pengetahuan terhadap gizi akan 

mempengaruhi seseorang dalam memahami 

konsep dan prinsip serta informasi yang 

berhubungan dengan gizi. Upaya 

peningkatan pengetahuan dapat dilakukan 

dengan cara memberikan pendidikan gizi 

(Supariasa, 2014). Pendidikan gizi 

mendorong seseorang berupa pengetahuan, 

dan perubahan sikap (Notoadmojo, 2012). 

Hal ini disebutkan dalam hasil penelitian 

Sineke dkk. tahun (2013) di wilayah 

puskesmas Likupang Kecamatan Likupang 

Timur Kabupaten Minahasa Utara 

menunjukkan terjadi perubahan pengetahuan 

ibu nifas setelah diberikan penyuluhan. 

Dimana sebelum penyuluhan ratarata 

pengetahuan ibu nifas adalah 13,8 setelah 

penyuluhan mengalami peningkat rata-rata 

pengetahuan menjadi sebesar 21. Apabila 

secara dini mereka telah memiliki 

pengetahuan tentang tanda bahaya 

kehamilan, maka diharapkan kewaspadaan 

mereka pada saat hamil dapat ditingkatkan. 

Berdasarkan hasil studi pendahuluan 

di Puskesmas Weri pada bulan Agustus-

September 2022,  bahwa status gizi, yang 

didapatkan melalui pengukuran lingkar 

lengan atas (LILA) pada wanita pranikah 

pengukuran LILA bahwa dari 10 responden 

terdapat 7 wanita pranikah yang memiliki 

ukuran LILA dibawah 23,5 cm. Berdasarkan 

tingkat pengetahuan wanita pranikah tentang 

gizi prakonsepsi masih sangat kurang, dari 

10 responden terdapat 8 wanita pranikah 

yang berpengetahuan kurang dan 2 

responden berpengetahuan cukup. Hasil 



wawancara tingkat pengetahuan wanita 

pranikah belum sepenuhnya tahu  tentang 

tentang gizi prakonsepsi. Berdasarkan sikap 

wanita pranikah tentang gizi prakonsepsi 

dari 10 responden terdapat 6 responden 

menunjukan sikap yang kurang karena 

kurangnya pengetahuan, sikap yang kurang 

dipengaruhi oleh pengetahuan responden 

yang kurang. 

Berdasarkan hasil uraian diatas 

maka penilis tertarik untuk meneliti 

“Pengaruh konseling Prakonsepsi Dengan 

Media Video Terhadap Pengetahuan dan 

Sikap Wanita Pranikah Di Puskesmas Weri”  

  

METODE PENELITIAN  

Jenis penelitian yang digunakan pada 

penelitian ini yaitu metode penelitian 

kuantitatif dan metode penelitian ini 

Penelitian ini dilakukan dengan pendekatan 

Jenis penelitian ini adalah penelitian Quasi 

Eksperimen dengan desain One Group Pre-

Post Test. Rancangan ini juga tidak terdapat 

kelompok pembanding (kontrol), tetapi 

paling tidak sudah dilakukan observasi 

pertama (pre test) yang memungkinkan 

menguji perubahan- perubahan yang terjadi 

setelah adanya perlakuan (Notoatmodjo, 

2017).  Populasi dalam penelitian ini adalah 

sebanyak 30 populasi. Sampel dalam 

penelitian ini adalah 30 sampel. Teknik 

sampel yang digunakan dalam penelitian ini 

yaitu probality sampel yaitu accidental  

sampling adalah suatu teknik penetapan 

sampel dengan cara mengambil responden 

sebagai sampel berdasarkan kebetulan, yaitu 

siapa saja yang secara kebetulan bertemu 

dengan peneliti dapat digunakan sebagai 

sampel, bila orang yang kebetulan ditemui 

cocok sebagai sumber data Uji analisa data 

yang digunakan adalah uji wilcoxon Yang 

datanya tidak normal. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



HASIL  

1. Karakteristik responden  

Tabel 4.1 Karakteristik Responden  

Karakteristik Frekuensi (n) Presentase % 

Usia   

≤20 tahun   3 10% 

21-35 tahun  25 83,3% 

>35 tahun 2 67% 

Pendidikan   

SD 1 3,3% 

SMP 5 16,7% 

SMA 20 66,7% 

DIII  3 10,0% 

S1 1 3,3 % 

Status LILA   

KEK 11 36,7% 

Non KEK 19 63,3% 

 

Tabel 4.1 menunjukan karakteristik berdasarkan usia dapat disimpulkan bahwa paling 

banyak usia 21-35  tahun sebanyak 25 responden   (83,3%), kategori usia paling sedikit 

adalah >35 tahun yaitu sebanyak 2 responden (67%),  karakteristik berdasarkan 

Pendidikan  menunjukan bahwa responden paling banyak kategori SMA  

yaitu sebanyak 20 orang (66,7%), kategori paling sedikit yaitu SD sebanyak 1 orang 

(3,3%), karakteristik berdasarkan status LILA paling banyak yaitu Non KEK sebanyak 

19 orang (63,3%), sedangkan yang mengalami KEK 11 orang (36,7%). 

2. Tingkat Pengetahuan dan Sikap Wanita Pranikah 

Tabel 4.2 tingkat pengetahuan sebelum dan sesudah edukasi  

 

No Hasil 

Ukur 

Konseling Gizi Prakonsepsi Dengan 

Media Video Terhadap Pengetahuan 

Dan Sikap Wanita Pranikah 

Pretest % Posttes % 

1 Kurang 13 43,3 1 3,3 



2 Cukup 16 53,3 8 26,7 

3 Baik 1 3,3 21 70,0 

 Total  30 100 30 100 

 

Berdasarkan hasil 4.2 bahwa kategori pengetahuan sebelum  diberikan konseling yang 

paling banyak adalah cukup sebesar 53,3% dan kategori kurang sebesar 43,3% , kategori 

baik sebesar 3,3%. Setelah diberikan edukasi kategori pengetahuan baik 21 orang 

(70,7%) dan yang berpengetahuan kurang yaitu 1 orang (3,3%).  

Tabel 4.3 nilai sikap sebelum dan sesudah edukasi 

No Hasil 

Ukur 

Konseling Gizi Prakonsepsi Dengan 

Media Video Terhadap Pengetahuan 

Dan Sikap Wanita Pranikah 

Pretest % Posttes % 

1 Kurang 0 0 0 0 

2 Cukup 12 40 0 0 

3 Baik 18 60 30 100 

 Total  30 100 30 100 

Berdasarkan hasil penelitian tabel 4.3 Tingkatan sikap sampel 

sebelum diberikan konseling yang paling banyak adalah kategori baik 

sebesar 60% dan kategori cukup sebesar 40%. Sedangkan setelah diberikan 

konseling, 100% sampel memiliki sikap dengan kategori baik. 

 

3. Analisa Perbedaan Tingkat Pengetahuan Dan Sikap  sebelum dan sesudah pada 

Wanita Pranikah  

a. Pengetahuan  

Setelah dilakukan intervensi berupa konseling, diperoleh hasil bahwa nilai rata-rata 

pengetahuan sampel sebagai berikut : 

 

 

 



Tabel 4.5 perbedaan tingkat pengetahuan  

 

 N Mean Rank P- value 

Pretest-Posttest  

Pengetahuan 

Negative 

Ranks 

0 0,00  

0.000 

Positive Ranks 30 15,50 

Ties 0  

Total 30  

Berdasarkan taber 4.5 dari hasil uji Wilcoxon adalah antara hasil peningkatan wanita 

pranikah untuk pretest dan posttest terhadap terdapat 30 data positive ranks dan yang 

artinya terdapat peningkatan dengan mean rank 15,50 

b. Sikap 

Setelah dilakukan intervensi berupa konseling, diperoleh hasil bahwa  nilai rata-rata 

sikap sampel sebagai berikut : 

Tabel 4.6 Perbedaan tingkat sikap 

 N Mean Rank P- value 

Pretest-Posttest  

Sikap  

Negative 

Ranks 

0 0,00  

0.000 

Positive Ranks 22 13,60 

Ties 8  

Total 30  

Berdasarkan taber 4.6 dari hasil uji Wilcoxon  tingkat sikap adalah antara hasil 

peningkatan wanita pranikah  untuk pretest dan posttest terhadap terdapat 22 data  

positive ranks dan yang artinya terdapat peningkatan dengan mean rank 13,60 

Tabel 4.7 Analisis uji Wilcoxon 

 Test Statisticsa  

Pengetahuan 

pretest-posttest 

sikap 

pretest-posttest 

Z -4.850 -3.787 

Asymp. Sig. .000 .000 



Berdasarkan tabel 4.7 dari hasil uji Wilcoxon adalah nilai Z pengetahuan pretest-

posttest sebesar -4.850 sedangkan nilai P value Asymp. Sig sebesar 0,000 , dan nilai 

Z sikap pretest-posttes sebesa -3.787   sedangkan   nilai  P   value   Asymp.   Sig   

sebesar   0,000 

PEMBAHASAN 

Karakteristik Responden 

Hasil penelitian menunjukkan bahwa 

terdapat 3 wanita pranikah (10%) yang 

menikah pada usia ≤ 20 tahun dan 2 wanita 

pranikah (6,7%) yang menikah pada usia >35 

tahun. Dimana pada usia <20 tahun 

seorang wanita cenderung belum siap baik 

dari segi organ reproduksi, keterampilan 

dalam merawat diri dan bayi serta psikologis 

yang belum stabil. Sementara pada usia >35 

tahun telah terjadi perubahan pada alat- alat 

reproduksi sehingga akan meningkatkan 

risiko terhadap pendarahan dan BBLR 

(Rahayu, 2015). Bertambahnya usia akan 

semakin berkembang pola pikir dan daya 

tangkap seseorang sehingga pengetahuan 

yang diperoleh akan semakin banyak, 

Yuliana (2017). Hal ini sejalan dengan 

penelitian yang dilakukan oleh Sholiha dkk 

(2015) bahwa kejadian BBLR lebih banyak 

terjadi pada ibu yang saat hamil berusia <20 

tahun dan >35 tahun (61,5%), sedangkan 

ibu yang saat hamil berusia 20-35 tahun 

(92,3%) lebih banyak melahirkan bayi 

dengan berat badan normal. 

Tingkat pendidikan sampel 

menunjukkan bahwa sampel yang 

berpendidikan tinggi, lebih besar 

persentasenya (13,3%) dibandingkan dengan 

sampel yang berpendidikan rendah (3,3%). 

Sementara rata-rata tingkat pendidikan 

sampel yaitu menengah (83,3%). Menurut 

Yuliana, (2017), Pendidikan mempengaruhi 

proses dalam belajar, semakin tinggi 

pendidikan seseorang, maka semakin mudah 

seseorang tersebut untuk menerima sebuah 

informasi. Peningkatan pengetahuan tidak 

mutlak diperoleh di pendidikan formal, akan 

tetapi dapat diperoleh juga pada pendidikan 

non formal. karakteristik berdasarkan status 

LILA paling banyak yaitu Non KEK 

sebanyak 19 orang (63,3%), sedangkan yang 

mengalami KEK 11 orang (36,7%). Dampak 

dari KEK antara lain dapat mengakibatkan 

terjadinya anemia, kematian pada ibu pada 

saat melahirkan (AKI), kematian pada bayi 

(AKB), bayi berat lahir rendah (BBLR), 

kelahiran prematur serta lahir cacat 

(Stephanie dkk. 2016). 



Analisa Menganalisis Pengetahuan 

Wanita Pranikah Tentang Konseling Gizi 

Prakonsepsi Dengan Media Video 

Sebelum Dan Sesudah Intervensi 

Hasil penelitian pretest menunjukan 

bahwa kategori pengetahuan sebelum  

diberikan konseling yang paling banyak 

adalah cukup sebesar 53,3% dan kategori 

kurang sebesar 43,3% , kategori baik sebesar 

3,3%. Setelah diberikan edukasi kategori 

pengetahuan baik 21 orang (70,7%) dan 

yang berpengetahuan kurang yaitu 1 orang 

(3,3%). Setelah diberikan konseling gizi 

prakonsepsi pengetahuan responden 

meningkat sebanyak 20 orang (70,7%). 

Hasil penelitian juga menunjukkan adanya 

pengaruh pemberian konseling gizi terhadap 

perubahan rerata skor pengetahuan subjek. 

Tingkat pengetahuan seseorang berpengaruh 

terhadap sikap dan perilaku dalam pemilihan  

makanan yang pada akhirnya berpengaruh 

pada keadaan gizi yang bersangkutan. Hasil 

penelitian ini sejalan dengan teori Lawrence 

Green yang menyatakan bahwa pengetahuan 

merupakan salah satu faktor predisposisi 

yang memudahkan seseorang untuk 

melaksanakan suatu tindakan atau praktik. 

Penelitian ini didukung dengan penelitian 

Wulandari, yang menyatakan terdapat 

perubahan pengetahuan setelah diberikan 

edukasi dengan media booklet pada 

penderita hipertensi di Puskesmas 

Purworejo. Hal ini sesuai dengan penelitian 

Fitri konseling gizi menggunakan media 

booklet, responden sudah 100% menjawab 

benar pertanyaan. Penelitian serupa juga 

pernah dilakukan oleh Rahim dkk tahun 

(2013) di Kecamatan Ujung Tanah Kota 

Makassar menunjukkan terjadi perubahan 

pengetahuan mengenai gizi dan kesehatan 

reproduksi setelah diberikan Kursus Calon 

Pengantin (Suscatin) kepada wanita 

prakonsepsi. Dimana sebelum Suscatin 

hanya 70,4% responden yang 

berpengetahuan cukup dan 29,6% yang 

berpengetahuan kurang. Setelah dilakukan 

Suscatin mengalami peningkatan dimana 

semua responden berpengetahuan cukup 

yaitu sebesar 100% dan tidak ada lagi yang 

berpengetahuan kurang. 

Media video dalam penelitian ini 

bertujuan untuk meningkatkan dan 

menambah wawasan  wanita pranikah  

tentang  gizi prakonsepsi untuk 

mempersiapkan kehamilan sehat. Untuk 

mencapai tujuan yang diinginkan tersebut 

perlu dilakukan suatu proses pendidikan 

kesehatan dengan menggunakan media 

karena keberhasilan proses pendidikan 

kesehatan yang dilakukan tergantung pada 

beberapa faktor, diantaranya kurikulum, 



sumber bahan ajar, termasuk sarana dan 

prasarana (Aini, 2019)  

Analisa Sikap Wanita Pranikah Tentang 

Konseling Gizi Prakonsepsi Dengan 

Video Sebelum Dan Sesudah Intervensi.  

Hasil penelitian pretest Tingkatan 

sikap sampel sebelum diberikan konseling 

yang paling banyak adalah kategori baik 

sebesar 60% dan kategori cukup sebesar 

40%. Sedangkan setelah diberikan 

konseling, 100% sampel memiliki sikap 

dengan kategori baik. Setelah diberikan 

konseling, skor sikap  yang baik adalah 30 

responden dimana semua responen 

mengalami peningkatan. Sejalan dengan hal 

tersebut, kategori sikap sampel juga berubah 

menjadi baik dengan peningkatan persentase 

sikap mencapai 84,3%. 

Hasil penelitian ini menunjukkan 

bahwa Wanita yang merencanakan 

kehamilan yang dilakukan konseling 

mengalami perubahan sikap, berupa 

peningkatan asupan zat gizi yang 

dibutuhkan pada masa prokonsepsi. Dapat 

dikatakan bahwa konseling gizi pada masa 

prakonsepsi dapat menigkatkan kualitas 

hidup. Hal ini mendukung pencegahan kasus 

infertil/ ketidaksuburan dan komplikasi pada 

kehamilan dikarenakan mal gizi. 

 Hal ini membuktikan bahwa 

konseling dapat meningkatkan atau merubah 

sikap WUS mengenai Gizi Prakonsepsi. 

Perubahan sikap sampel setelah diberikan 

konseling dikarenakan media promosi 

berupa video yang mudah dimengerti. Hal 

ini dapat membantu WUS untuk 

mempersiapkan kehamilan selanjutnya 

dengan menerapkan dikehidupan sehari-

sehari materi mengenai gizi prakonsepsi. 

Analisa Pengaruh konseling Gizi 

Prakonsepsi Dengan Media Video 

Terhadap Pengetahuan dan sikap wanita 

pranikah 

Berdasarkan hasil uji Wilcoxon 

adalah nilai Z      pengetahuan pretest-posttest 

sebesar -4.850 sedangkan nilai P value 

Asymp. Sig sebesar 0,000 , dan nilai Z 

perilaku pretest-posttes sebesa -3.787   

sedangkan   nilai  P   value   Asymp.   Sig   

sebesar   0,000< 0,05 maka dapat di ketahui 

bahwa Ho di tolak dan Ha di terima dan 

dapat di simpulkan  bahwa  Pengaruh 

Konseling Gizi Prakonsepsi Dengan Media 

Video Terhadap Pengetahuan Dan Sikap 

Wanita Pranikah.  Setelah diberikan 

konseling gizi prakonsepsi terjadi 

peningkatan dimana responden sudah 

mampu mengusai total pertanyaan yang 

diberikan berupa kuesioner. hal ini 

membuktikan bahwa dengan pemberian 



intervensi berupa konseling gizi prakonsepsi 

dapat merubah pola pikir dan dapat 

meningkatkan atau merubah pengetahuan 

dan mempengaruhi sikap wanita pranikah 

tentang gizi prakonsepsi.  

Penyuluhan kesehatan atau konseling 

kesehatan yang dilakukan oleh petugas 

Puskesmas sangat membantu pasien 

hipertensi untuk mengatasi permasalahan 

kesehatan dengan pencegahan secara 

farmakologi maupun non farmakologi. Salah 

satu cara yaitu dengan memberi konseling 

gizi kepada setiap individu sehingga 

permasalahan dapat disampaikan secara 

pribadi lebih mendalam. Pendampingan 

kepada keluarga perlu dilakukan untuk 

membantu menyampaikan permasalahan 

kesehatan dan menerapkan pendidikan 

maupun perilaku kesehatan ke arah yang 

lebih baik. Saptawati (2012) 

mengungkapkan bahwa pengetahuan 

mengenai pentingnya gizi bagi calon ibu 

dapat meningkatkan kesadaran akan 

pemenuhan gizi sebelum ia hamil. Hal ini 

sejalan dengan hasil penelitian Fauziyah 

(2012) di Kota Tegal yang menunjukkan ada 

pengaruh pendidikan kesehatan tentang 

nutrisi prakonsepsi dimana terdapat 

kenaikan skor pengetahuan dan sikap 

sebelum dan sesudah intervensi. Pada skor 

pengetahuan terdapat kenaikan dari kurang 

baik menjadi baik sebesar 24,2%, dan pada 

skor sikap terdapat kenaikan dari kurang 

baik menjadi baik sebesar 36,45% setelah 

diberikan intervensi. Berdasarkan Bappenas 

(2013) menyatakan bahwa sasaran 

intervensif harus dilakukan oleh masyarakat 

umum dengan lintas sektoral, termasuk 

sektor agama. KUA sebagai lembaga 

keagamaan biasanya akan memberikan 

konseling mengenai keagamaan dan 

kerukunan berumah tangga bagi calon 

pengantin. Namun sayangnya jarang sekali 

pihak KUA menyampaikan konseling 

mengenai kesehatan khususnya pentingnya 

gizi prakonsepsi bagi wanita pranikah. 

KESIMPULAN 

Berdasarkan hasil penelitian yang 

dilaksanakan di Puskesmas Weri yang di 

Laksanakan bulan Maret “Pengaruh 

Konseling Gizi Prakonsepsi Dengan Media 

Video Terhadap pengetahuan dan sikap 

wanita pranikah di Puskesmas Weri” 

ditarik kesimpulan bahwa: 

1. Karakteristik responden menunjukan 

karakteristik berdasarkan usia dapat 

disimpulkan bahwa paling banyak usia 

21-35 tahun sebanyak 25 responden 

(83,3%), karakteristik berdasarkan 

pendidikan menunjukan bahwa 

responden paling banyak kategori SMA 



yaitu sebanyak 20 orang (66,7%), 

karakteristika berdasarkan status LILA 

paling banyak yaitu Non KEK sebanyak 

19 orang (63,3%).  

2. Analisis pengetahuan wanita pranikah 

tentang konseling gizi prakonsepsi 

dengan media video sebelum dan sesudah 

intervensi kategori pengetahuan sebelum 

diberikan konseling yang paling banyak 

adalah cukup sebesar 53,3%. Setelah 

diberikan edukasi kategori pengetahuan 

baik 21 orang 70,7%. 

3. Analisis sikap wanita pranikah tentang 

konseling gizi prakonsepsi dengan media 

video sebelum dan sesudah intervensi 

kategori sikap sebelum diberikan 

konseling yang paling banyak adalah 

baik sebesar 60%. Setelah diberikan 

edukasi kategori pengetahuan baik  

100%. 

4. Analisis Pengaruh Konseling Gizi 

Prakonsepsi Dengan Media Video Terhadap 

pengetahuan dan sikap wanita pranikah di 

Puskesmas Weri Hasil penelitian 

menujukan bahwa tingkat pengetahuan 

wanita pranikah untuk pretest dan 

posttest terdapat 30 data positive ranks 

dan yang artinya terdapat peningkatan 

dengan mean rank 15,50, sedangkan hasil 

tingkat sikap adalah anatara hasil 

peningkatan wanita pranikah untuk 

pretest dan posttest terdapat 22 data 

positive ranks dan artinya terdapat ada 

peningkatan dengan mean rank 13,60.  

nilai Sig. (2 tailed) pengetahuan sebesar 

0,000, dan nilai Sig. (2 tailed) sikap 

sebesar 0.000 Dimana nilai signifikansi 

lebih kecil dari pada nilai α (0,000 < 

0,05), yang berarti bahwa terdapat 

pengaruh konseling gizi prakonsepsi 

dengan media video terhadap 

pengetahuan dan sikap wanita pranikah 

SARAN  

Berdasarkan hasil penelitian ini, peneliti 

ingin memberikan saran kepada beberapa 

pihak yang terkait yaitu: 

1. Praktis 

a. Bagi petugas Kesehatan  

Disarankan kepada Dinas Kesehatan 

dapat bekerjasama dengan 

Departemen Agama dalam hal ini 

KUA agar setiap wanita pranikah 

yang mendaftarkan diri agar 

mendapatkan konseling tentang gizi  

prakonsepsi. 

b. Bagi Responden 

Untuk menambah wawasan wanita 

pranikah dan pengetahaun tentang 

gizi prakonsepsi untuk 

mempersiapkan tentang gizi 



prakonsepsi untuk mempersiapkan 

kesehatan yang sehat sebelum 

menikah  

c. Bagi institusi pendidikan  

Untuk institusi Pendidikan terkait di 

harapkan hasil penelitian ini dapat 

menjadi bahan atau materi 

pembelajaran baik kalangan 

mahasiswa pendidikan S1 kebidanan 

alih kredit maupun yang lainnya, 

agar dapat melaksanakan inovasi 

pengembangan penerapan konseling 

gizi prakonsepsi  dengan metode 

video atau menggunakan metode-

metode yang lainnya, agar inovasi di 

bidang gizi prakonsepsi untuk wanita 

pranikah lebih baik lagi 

d. Bagi peneliti lainnya 

Untuk penelitian selanjutnya agar 

lebih memperluas lagi materi dan  

penelitian dan dapat meneruskan 

penelitian dengan variabel yang 

berbeda 
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