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IDENTITASDAN URAIAN UMUM

Judul Penelitian  : EFEKTIVITAS PENDIDIKAN GIZI PRA KONSEPS

PADA CALON PENGANTIN WANITA DI PUSKESMAS
KECAMATAN DUREN SAWIT, JAKARTA TIMUR

Tim Pendliti
No | Nama Jabatan Bidang Instansi Asal | Alokas
Keahlian waktu
(Jam/minggu)

1 Anugrah Ketua Gizi Klinis Univ. Esa| 5jam
Novianti, Unggul
S.Gz, M.Gizi

2 Prita Dhyani | Anggotal | Gizi Institusi Univ. Esa| 5jam
Swamilaskita, Unggul
S.P,M.Si

Objek Penelitian : Calon Pengantin Perempuan

Masa pelaksanaan

Mulai : Juni 2023

Berakhir tahun : Juli 2024

Usulan biaya

Tahun ke-1 : Rp. 10.000.000,-

Lokasi Penelitian : Puskesmas K ecamatan Duren Sawit

Instansi yang terlibat |-

Temuan yang ditargetkan : Efektivitas Pendidikan Gizi dan Media yang digunakan
Terhadap Pengtahuan dan Sikap Catin

Kontribusi mendasar pada suatu bidang ilmu : Pengadaan Media Pendidikan Gizi tentang
Gizi Prakonsepsi pada Catin

Jurnal ilmiah yang menjadi sasaran : Jurnal Gizi Indonesia, Universitas Diponegoro
Rencana luaran berupa jasa, metode, model, sistem, produk/barang, paten, atau luaran
lainnya yang ditargetkan :

a. Publikasi IImiah Jurnal Internasional, tahun ke-1 Target : tidak ada

b. Publikas lImiah Jurnal Nasional Terakreditasi, tahun ke-1 Target: ada

c. Publikasi IImiah Jurnal Nasional Tidak Terakreditasi, tahun ke-1 Target: ada



d. Pemakalah dalam pertemuan ilmiah Nasional, tahun ke-1 Target: belum
e. Pemakalah dalam pertemuan ilmiah Internasional, tahun ke-1 Target: tidak ada

—h

Keynote Speaker dalam pertemuan ilmiah Internasional, tahun ke-1 Target: tidak ada
Keynote Speaker dalam pertemuan ilmiah Nasional, tahun ke-1 Target: belum

= ge]

Visiting Lecturer Internasional, tahun ke-1 Target: tidak ada

. Paten, tahun ke-1 Target: tidak ada

j. Paten Sederhana, tahun ke-1 Target: tidak ada

k. Hak Cipta, tahun ke-1 Target: ada

|. Merk Dagang, tahun ke-1 Target: tidak ada

.Rahasia Dagang, tahun ke-1 Target: tidak ada
Desain Produk Industri, tahun ke-1 Target: tidak ada
Indikasi Geografis, tahun ke-1 Target: tidak ada
Perlindungan Varietas Tanaman, tahun ke-1 Target: tidak ada
Perlindungan Topografi Sirkuit , tahun ke-1 Target: tidak ada
Teknologi Tepat Guna, tahun ke-1 Target: belum/tidak ada

s. Model/Purwarupa/Desain/Karya Seni/Rekayasa Sosial, tahun ke-1 Target: ada

t. Buku Ajar (ISBN), tahun ke-1 Target: tidak ada

u. Tingkat Kesiapan Teknologi (TKT), tahun ke-1 Target: -
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BAB | PENDAHULUAN
1. Latar Belakang

Kegadian permasalahan gizi pada wanita usia subur atau WUS masih tinggi di
Indonesia. Masalah gizi seperti Kekurangan Energi Kronik (KEK) pada wanita hamil sebesar
17,3% dan pada wanita tidak hamil sebesar 14,3%. Dimana, prevalenst KEK di wilayah DKI
Jakarta juga masih tergolong cukup tinggi, pada wanita hamil persentase KEK paling tinggi
ialah di wilayah Jakarta Timur yang mencapai 18,46%. Tidak hanya kejadian KEK namun
obesitas pada usia dewasa baik pada perempuan dan laki-laki masih cukup tinggi di Indonesia
berdasarkan Riskesdas 2018 terdapat 21,6% dewasa usia = 18 tahun mengalami obesitas.
Masalah gizi inilah yang apabila tidak segera ditangani akan berdampak pada generasi
berikutnya, seperti rissko BBLR, anemia pada bayi hingga kejadian Pre Eklampsia dan
Diabetes Gestasiona pada Ibu yang terindikasi mengalami masalah gizi pada saat menjelang
pernikahan.

Salah satu upaya pencegahan permasalahan gizi pada catin ialah melakukan skrinning
gizi minimal 3 bulan sebelum menikah seperti tercantum dalam Renstra Dinas K esehatan DK
Jakarta th 2023-2026 tentang Skrining Gizi dan Kesehatan untuk Calon Pengantin (CATIN)
yang dilakukan di fasilitas kesehatan seperti Puskesmas yang bekerjasama dengan KUA
setempat. Skrining gizi dapat membantu mendeteksi lebih dini permasalahan gizi (KEK dan
anemia) yang dialami setiagp calon pengantin. Pemeriksaan/skrining gizi pada Calon
Pengantin (CATIN) merupakan salah satu syarat yang harus dilakukan sebelum menikah
seperti tercantum dalam Rencana Strategis (Renstra) Dinas Kesehatan DKI Jakarta tahun
2023-2026. Hal ini dilakukan guna meminimalkan angka permasalahan gizi di Indonesia.

Status gizi merupakan salah satu faktor yang dapat mempengaruhi kondisi calon
pengantin. Terlebih bagi calon pengantin wanita yang akan mengalami fase hamil bahkan
sesaat setelah menikah. Dimana pada fase 1000 HPK (hari pertama kehidupan) dari calon
buah hati mulai terbentuk dalam kandungan Ibu hingga anak berusia 2 tahun, diharapkan
tidak terjadi masalah gizi yang akan berdampak bagi kesehatan calon buah hati (1).
Permasalahan gizi tersebut dapat terjadi karena kurangnya kesadaran terkait pentingnya
skrining gizi sebelum menikah dan kurangnya pengetahuan gizi calon pengantin, sehingga
banyak dari calon pengantin yang memiliki permasalahan gizi (2).
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Berdasarkan data global yang dikeluarkan oleh WHO tahun 2016 menunjukkan bahwa
lebih dari 1,9 miliyar dewasa usia =18 tahun mengalami overweight, dan 650 juta mengalami
obesitas. WHO juga menjelaskan bahwa secara global sebanyak 9,4% wanita usia 18 tahun
keatas memiliki indeks massa tubuh yang berada pada kategori underweight (<18,5 kg/m?).
Berdasarkan data United Nations International Children’s Emergency Fund (UNICEF) pada
tahun 2011 terdapat 41% perempuan hamil yang menderita KEK (kekurangan energi kronik)
(3). Selain itu di Indonesia sendiri berdasarkan data dari Riset Kesehatan Dasar menunjukkan
bahwa sebanyak 14,5% wanita tidak hamil mengalami KEK, dan sebanyak 17,3% wanita
hamil mengalami KEK atau kekurangan energi kronik(4).

Dari data Riskesdas DKI Jakarta tahun 2018 pada wanita usia subur usia sebanyak
11,26% ibu hamil mengalami KEK di wilayah Jakarta Pusat, 16,46% ibu hamil mengalami
KEK di wilayah Jakarta Selatan, 18,46% di daerah Jakarta Timur, 13,81% di wilayah Jakarta
Barat. Selain itu untuk kegadian KEK pada wanita tidak hamil di daerah Jakarta Selatan
menurut Riskesdas DK Jakarta tahun 2018 adalah 12,30%, Jakarta Timur 9,70%, Jakarta
Pusat 10,57%, dan Jakarta Barat 12,61% (5). Selain itu, Riskesdas tahun 2018 juga
menyebutkan bahwa 21,8% orang dewasa berusia =18 tahun mengalmai obesitas dengan 31%
dewasa usia =18 tahun mengalami obesitas sentral, dari data Riskesdas DKI Jakarta tahun
2018 sebanyak 37,02% dewasa usia 25-34 tahun mengalami obesitas sentral. Permasalahan
gizi inilah yang harus diperhatikan dikarenakan dapat menimbulkan dampak yang tidak baik
bagi generasi selanjutnya (6).

Menurut Fitriani tahun 2021 pengetahuan gizi prakonsepsi menjadi salah satu factor
terpenting dalam mempersiapkan kehamilan (Fitriani, December, 2021). Menurut Food and
Agriculture Organization tahun 1994, edukasi gizi dilakukan dengan tujuan untuk
memperkuat perilaku terkait gizi untuk mengubah kebiasaan yang menyebabkan masalah
kesehatan, menciptakan motivasi untuk berubah pada individu, untuk mengedukasi perilaku
konsumsi makanan dan gizi untuk mempromosikan dan menjaga kesehatan yang baik (FAO,
1994). Dalam mencapai tujuan edukas diperlukan sebuah media sebagal sarana komunikasi
non verbal. Booklet termasuk dalam jenis media cetak berbentuk buku berukuran relatif kecil
yang dapat memuat informasi dan wawasan mengenai bidang ilmu tertentu (Pribadi, 2017).

Upaya peningkatan pengetahuan diperlukan pendidikan gizi mengenai gizi pra
konsepsi pada calon pengantin. Menurut Fitriani tahun 2021 pengetahuan gizi prakonseps
menjadi salah satu factor terpenting dalam mempersigpkan kehamilan (Fitriani, 2021).
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Menurut  tahun 1994, edukasi gizi dilakukan dengan tujuan untuk memperkuat perilaku
terkait gizi untuk mengubah kebiasaan yang menyebabkan masalah kesehatan, menciptakan
motivas untuk berubah pada individu, untuk mengedukasi perilaku konsums makanan dan
gizi untuk mempromosikan dan menjaga kesehatan yang baik (FAO, 1994). Dalam mencapai
tujuan edukasi diperlukan sebuah media sebagai sarana komunikasi non verbal. Salah satu
media yang dapat digunakan dalam melakukan pendidikan gizi ialah Booklet. Booklet
termasuk dalam jenis media cetak berbentuk buku berukuran relatif kecil yang dapat memuat
informasi dan wawasan mengenai bidang ilmu tertentu.

Berdasarkan uraian tersebut, maka pendliti tertarik untuk meneliti terkait
EFEKTIVITAS PENDIDIKAN GIZI PRA KONSEPS PADA CALON PENGANTIN WANITA
DI PUSKESVIASKECAMATAN DUREN SAWIT, JAKARTA TIMUR.

2. Permasalahan

Untuk mengetahui EFEKTIVITAS PENDIDIKAN GIZI PRA KONSEPSI PADA
CALON PENGANTIN WANITA DI PUSKESMAS KECAMATAN DUREN SAWIT,
JAKARTA TIMUR

3. Tujuan Pen€litian
3.1 Tujuan Umum

Tujuan umum dari penelitian ini adalah untuk Efektivitas Pendidikan Gizi Pra Konseps
pada Calon Pengantin Wanita di Puskesmas Kecamatan Duren Sawit, Jakarta Timur.

3.2 Tujuan Khusus

1. Mengidentifikas karakteristik calon pengantin di wilayah kerja Puskesmas
Duren Sawit, Jakarta Timur.

2. Mengidentifkasi Status Gizi calon pengantin di wilayah kerja Puskesmas
Duren Sawit, Jakarta Timur.

3. Mengidentifikasi Tingkat Pengetahuan Gizi calon pengantin di wilayah kerja
Puskesmas Duren Sawit, Jakarta Timur.

4. Menganalisa Efektivitas Pendidikan Gizi Pra Konsepsi pada Calon Pengantin

Wanitadi Puskesmas Kecamatan Duren Sawit, Jakarta Timur.

1.4 Luaran Pendlitian
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Hasil analisis data akan dipublikasikan dalam artikel jurnal nasional. Adapun

rencanatarget capaian tahunan dapat diringkas pada Tabel 1.1

Tabel 1.1 Rencana Target Capaian Tahun Pertama

Jenis Luaran Indikator Capaian
No. Kategori Sub Kategori Wagjib | Tambahan | TS TS+1 | TS+2
Internasional
Bereputasi
Artikel ilmiah | Nesond v | Submitted |V
1 . . Terakreditas
dimuat di jurnal .
Nasional
Tidak v Accepted v
Terakreditas
Artikel ilmiah Internasional
2. dimuat di terindeks
prosiding Nasional
Paten
Paten
Sederhana
5 HKI Hak Cipta
Merek Dagang
Desain Produk
Industri
4. | Teknologi Tepat Guna
5. | Model/Purwarupa/K arya
Seni/Rekayasa Sosia
6. Buku Ajar (ISBN)
7. | Tingkat Kesigpan Teknologi
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BAB 11

RENSTRA DAN PETA JALAN PENELITIAN PERGURUAN TINGGI

Penelitian ini sesuai dengan tema sentral universitas poin 3 yaitu Kualitas Kesehatan,
Penyakit Tropis, Gizi & Obat-Obatan (Health, Tropical Diseases, Nutrition &Medicine)
dengan RIP/ renstra poin 2 yaitu Peningkatan KIE Kesehatan dengan Penekanan kepada
Promotif dan Preventif. Hal ini sgalan dengan RIP yang dibuat oleh program studi dengan
mengacu pada RIP Universitas Program Gizi sebaga upaya peningkatan status gizi dan
pencegahan PTM dan non PTM dimasyarakat maupun secaraindividua (klinik).

Universitas
Kualitas K esehatan, Penyakit Tropis, Gizi & Obat-Obatan (Health, Tropical
Diseases, Nutrition & Medicine) dengan

2

Universitas
RIP/renstra poin 2 yaitu Peningkatan KIE K esehatan dengan Penekanan
kepada Promotif dan Preventif

¥

Program Studi Gizi
Peningkatan status gizi dan pencegahan PTM dan non
PTM di masyarakat maupun secara individual
(klinik).

-

Topik Pendlitian
Intervensi Pendidikan Gizi Pra
Konseps pada Catin di Puskesmas
Kecamatan Duren Sawit, Jakarta
Timur

Gambar 2.1 Gambaran Renstra Universitas
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BAB 111
TINJAUAN PUSTAKA

A. Gizi Prakonseps
Prakonsepsi merupakan periode sebelum kehamilan. Pada periode ini calon pengantin

harus mempersiapkan kondisi fisik dan kesehatan yang baik sebelum merencakan kehamilan,
seperti menjaga kondisi tubuh dan mengoptimalkan asupan makanan dengan gizi seimbang
untuk memenuhi kebutuhan zat gizi. Gizi memiliki peran penting dalam periode prakonsepsi
karena diperlukan dalam memaksimalkan kerja organ reproduksi dan menjadi cadangan gizi
untuk pertumbuhan dan perkembangan janin. Pemenuhan gizi pada periode prakonsepsi
menggunakan pedoman gizi seimbang yang telah dikeluarkan oleh kementerian kesehatan
republic Indonesia. Gizi seimbang merupakan susunan ketepatan jenis dan jumlah konsumsi
makanan sehari-hari yang mengandung zat gizi sesuai dengan kebutuhan tubuh individu,
dengan memperhatikan prinsip keanekaragaman panagn, tingkat aktivitas fisik, perilaku hidup
bersih dan mempertahankan berat badan normal untuk mencegah masalah gizi dengan cara

melakukan pemantauan berat badan secarateratur.

B. Status Gizi Catin

Caon pengantin diwgibkan melakukan pemeriksaan kesehatan, termasuk
pemeriksaan gizi. Pemeriksaan status gizi menjadi salah satu pemeriksaan yang dilakukan.
Tingkat status gizi calon pengantin menjadi factor dalam terjadinya masalah gizi dan
kesehatan. Status gizi merupakan gambaran dari keseimbangan jumlah asupan makanan dan
pemakaian energi dalam bentuk aktivitas fisik dalam mecukupi total kebutuhan gizi sehari-
hari. Terpenuhinya kebutuhan gizi seseorang sudah menjadi keharusan untuk
mengoptimalkan kerja organ tubuh dan menghindari terkena berbagai macam gangguan
kesehatan. Menurut World Health Organization (WHO),Semakin tercukupinya zat gizi
berkaitan dengan peningkatan status kesehatan seseorang, meningkatnya sistem kekebalan
tubuh, meningkatkan keamanan pada masa kehamilan dan melahirkan, dan menurunkan risiko
PTM (Penyakit Tidak Menular).

15



2.1 Penilaian Status gizi padaWUS

Pada umumnya, tingkat status gizi dapat dikelompokkan menjadi status gizi normal,
status gizi kurang, dan status gizi berlebih. Dalam mengelompokkan status gizi individu
termasuk dalam salah satu dari ketiga kelompok tersebut perlu adanya metode yang
dilakukan..

a. Metode antropometri

Salah satu cara untuk mengelompokkan status gizi individu adalah metode mengukur
bagian tubuh individu. Metode antropometri merupakan salah satu penilaian status gizi yang
dilakukan dengan cara menghitung ukuran tubuh individu, dengan arti dari antropometri yaitu
anthropo berarti manusia dan metri berarti ukuran. Penilaian status gizi pada wanita usia
subur dapat melalui metode antropometri seperti berat badan, tinggi badan, Lingkar lengan

atas.

1. Berat Badan

Pengukuran berat badan menjadi salah satu parameter antropometri karena perubahan
berat badan lebih mudah terlihat dalam waktu singkat sehingga dapat menjadi
cerminan status gizi terbaru. Selain itu berat badan merupakan cerminan dari total
jumlah protein, air, lemak, dan mineral dalam tubuh individu. Terdapat beberapa alat
yang dapat digunakan untuk melakukan pengukuran berat badan, yaitu dacin,
timbangan detecto, bathroom scale (timbangan kamar mandi), timbangan injak digital,
baby scale dan timbangan berat badan jenis lain. Terdapat persyaratan alat yang dapat
digunakan untuk mendapatkan hasil yang akurat, yaitu alat ukur harus mudah
digunakan dan dibawa, mudah mendapatkannya, harga aat relatif murah dan
terjangkau, ketelitian alat ukur sebaiknya 0.1 kg, skalajelas, dan mudah dibaca, cukup
aman jika digunakan dan alat selalu dikalibrasi. (Par'i, Wiyono, & Harjantmo, 2017)

2. Tinggi Badan

Pertumbuhan tinggi badan yang kurang dalam waktu lama disebabkan oleh masalah
gizi kronis pada individu. Pengukuran tinggi badan merupakan salah satu parameter
pengukuran antopometri karena dapat memberikan bayangan terkait pertumbuhan
massa tulang seseorang yang termasuk hasil dari asupan gizi. Terdapat beberapa alat

16



yang dapat digunakan untuk melakukan pengukuran tinggi badan, yaitu microtoice
dan stadiometer.
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3. Lingkar Lengan Atas (LILA)

Pengukuran besar lingkar lengan atas dilakukan untuk mengetahui gambaran dari
keadaan lapisan lemak bawah kulit dan jaringan otot. Pengukuran ini dilakukan untuk
mengetahui ada dan tidaknya risiko kekurangan energi kronis pada WUS (wanita usia
subur) dan ibu hamil. Kondisi kekurangan energi kronis (KEK) pada ibu hamil akan
menningkatkan risko melahirkan bayi dengan BBLR. Hasil pengukuran LILA yang
norma dan tidak menderita KEK adalah 23,5 cm. Pengukuran lingkar lengan atas
(LILA) dilakukan dengan cara lengan yang lebih tidak aktif digunakan lalu diukur
besar lingkar pada pertengahannya yaitu antara pangka lengan atas dan ujung siku
dalam ukuran cm (centi meter). Pengukuran LILA memiliki kelebihan seperti mudah
dilakukan dan mudah dibawa.

4. Indeks Massa Tubuh (IMT)

Indeks massa tubuh (IMT) merupakan salah satu pendekatan untuk mengetahui
komposisi tubuh yang aktual. IMT ditentukan dengan cara membagi berat badan
dalam satuan kilogram dengan tinggi badan dalam satuan meter kuadrat.

B B (K )

IMT'S T B (m)xT (m)

Terdapat bebergpa sumber dalam menentukan ambang batas dari IMT yang
diklasifikasikan dalam beberapa tingkat status gizi.
World Health Organization, mengelompokkan ambang batas indeks massa tubuh

dalam beberapa tingkatan status gizi, yaitu:

Indeks Massa Tubuh (:%) Klasifikas
<185 Kurus (Underweight)
18,5-24,9 Normal
25,0-29,9 Pre-Obesitas
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30,0-34,9 Obesitas Tingkat |

35,0-39,9 Obesitas Tingkat |1

> 40,0 Obesitas Tingkat 111

Sumber: World Health Organizatio (2010)

Menurut Kementerian Kesehatan Republik Indonesia, Batas ambang indeks massa
tubuh (IMT) dikelompokkan dalam beberapa kategori yaitu

) Indeks Massa
Kategori Tubuh (:%)
Kurus (underweight) K ekurangan berat badan <170
tingkat berat ’
Kekuran_gan berat badan 17.0-184
tingkat ringan
Normal 18,5-25,0
Gemuk (Overweight) }_<el ebi hqn berat badan 25.1-27.0
tingkat ringan
Kelebihan berat badan
tingkat berat >27.0

Sumber: Kementerian Kesehatan Republik Indonesia (2019)

b. Metode Biokimia
Pada metode pengukuran ini bertujuan untuk mengetahui tingkat jumlah zat gizi
dalam tubuh yang berasal dari makanan yang dikonsumsi, pengukuran ini dilakukan secara

langsung pada bagian tubuh individu dengan menggunakna peral atan laboratorium.

c. Metode Survey Konsumsi Pangan

Salah satu alasan dilakukannya pengukuran konsumsi pangan dalam menentukan
status gizi adalah untuk mengetahui rata-rata tingkat kecukupan asupan gizi individu. Masalah
gizi yang terjadi pada individu didasari oleh adanya ketidaksesuaian asupan makanan yang
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dikonsumsi. Kebiasaan makan yang didapat dari hasil pengukuran ini akan menggambarkan
status gizi individu di masa depan, seperti didapatkan asupan makan pasien berlebih maka
pasien berisiko memiliki status gizi berlebih di masa yang kana datang. Metode pengukuran
konsumsi pangan pada individu dapat dilakukan dengan beberapa cara yaitu metode recall 24

jam, metode food record, metode penimbangan makanan, dan metode frekuensi makanan.

2.2 Asupan Zat Gizi

Tingkat kecukupan zat gizi individu akan mencegahnya terkena masalah kesehatan,
termasuk masalah gizi. Tejadinya masalah gizi diakibatkan karena tidak seimbangnya asupan
zat gizi makro (energi, karbohidrat, protein, dan lemak) dan mikro (vitamin dan mineral).
Setiap individu memiliki kebutuhan zat gizi yang berbeda, hal ini dipengaruhi oleh beberapa
factor seperti jenis kelamin, usia, berat badan, tinggi badan, aktivitas fisik, penyakit atau
gangguan kesehatan yang dimilikinya.

a. Zat Gizi Makro

Kebutuhan zat gizi yang diperlukan dalam satuan gram dalam sehari
dikelompokkan menjadi zat gizi makro. Energi, karbohidrat, protein, dan lemak merupakan
zat gizi makro.. Menurut Dwiyani dkk, 2015, Asupan Zat gizi makro sangat penting karena
termasuk dalam contributor utama untuk energi dan sumber utama dalam pertumbuhan otot
(Dwiyana, 2017). Selain itu Fatie tahun 2021 menambahkan bahwa zat gizi makro juga
berfungsi untuk menjaga perkembangan dan fungs dari kerja organ tubuh yang normal dan
memperbaiki jaringan yang rusak (Fatie, B, & F, 2021).
1. Karbohidrat

Karbohidrat merupakan salah satu kelompok zat gizi makro yang terdiri dari
senyawa karbon, hydrogen dan oksigen yang terdapat dalam alam. Menurut Poedjiadi tahun
2006, karbohidrat merupakan polisakarida aldehid dan keton atau turunan mereka (Poedjiadi,
2006). Polisakarida termasuk dalam bahan alam yang berlimpah dan seringkali dijumpai pada
tumbuh-tumbuhan dan hewan (Kristianto & dkk, 2020). Secara umum, molekul yang dimiliki
polisakarida memiliki ukuran yang lebih besar dan kompleks daripada golongan
monosakarida dan oligosakarida. Berdasarkan ikatannya, karbohidrat dibedakan menjadi 2
kelompok yaitu kompleks dans sederhana. Dalam tubuh manusia, karbohidrat memiliki fungsi
penting seperti sebagal sumber energi, membuat makanan memiliki rasa manis karena
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mengandung glukosa, penghemat protein, pengatur metabolisme lemak, dam membantu

proses pembuangan feses.

2. Protein
Makromolekul polipeptida yang berasal dari sgjumlah L-asam amino yang

diikat dengan ikatan peptide merupakan pengertian dari protein (Probosari, 2019). Protein
memiliki karakteristik yang berbeda-beda tergantung dari jenis asam amino yang
membentuknya, jumlah berapa kali muncul, dan urutan molekul dalam ikatan proteinnya.
Protein berfungsi untuk melindungi tubuh dari zat berbahaya dengan ikut dalam mengatur
beberapa proses metabolisme dalam enzim dan hormone. Selain itu protein berfungsi sebagai
zat yang mengatur pertumbuhan dan pemeliharan jaringan dan sel dalam tubuh. (Anisaa &
Dewi, 2021).
3. Lemak

Lemak merupakan salah satu zat gizi makro yang dibutuhkan oleh tubuh dalam jumlah
yang besar, dalam 1 gr lemak mengandung 9 kalori hal ini menyebabkan lemak menjadi zat
gizi yang menyumbang kalori terbesar dalam makanan. Simpanan energi yang berasal dari
lemak akan membantu sebagai pelarut vitamin A, D, E, dan K dan melindungi orang-oragan
vital dalam tubuh. Kekurangan asupan lemak akan berdampak pada penyerapan vitamin larut
lemak dan berdampak pada pertumbuhan dan perkembangan remaga (Woisisi, Mangalik, &
N., 2022). Sedangkan dampak dari konsums lemak secara berlebihan adalah penyimpanan
lemak berlebih dalam tubuh yang menyebabkan obesitas dan masalah gizi lainnya.

2.3 Masalah Gizi Calon Pengantin
a. Gizi Lebih

Gizi lebih merupakan kondis dari akumulasi lemak yang berlebihan di dalam tubuh
yang dapat mengganggu kesehatan (World Health Organization, 2021). Gizi lebih dapat

ditandai dengan tingkat IMT lebih dari batas ambang normal atau > 25,00 :H:T Menurut
Hruby A dan Hu FB tahun 2015 dalam Hieronimus tahun 2021, obesitas disebabkan oleh

factor yang bersifat multifactorial dan meliputi pengaruh dari lingkungan (makanan), status
social ekonomi, kesehatan psikologis, dan aspek budaya (Hieronimus & Ensenauer, 2021).
Pada masa pra-konsepsi, obesitas merupakan factor rissko yang menyebabkan berbagai
komplikasi yang berhubungan dengan masa kehamilan, seperti terjadinya infertilitas dan

subfertilitas pada pria dan wanita, meningkatkan risiko terjadinya hipertensi, preeklampsia,
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tromboemboli, operasi caesar, kenaikan berat badan yang berlebihan, dan risiko kelaianan
metabolik seperti diabetes gestasiona (Hieronimus & Ensenauer, 2021).

b. Gizi Kurang dan KEK (Kekurangan Energi Kronis
Gizi kurang merupakan suatu masalah gizi yang ditandai dengan berat badan yang

kurang menurut umur. Gizi kurang ditandai dengan IMT sebesar < 18,5 :T Status gizi yang

kurang pada wanita usia subur akan mempengaruhi kondisi kehamilan. Menurut Suhaeti
tahun 2018, wanita yang mengalami kekurangan gizi pada masa kehamilan akan mengalami
masalah yang berdampak pada kondis ibu dan balita, seperti anemia, pendarahan dan
kurangnya kenaikan berat badan ibu selama kehamilan, proses kehamilan yang sulit dan lama,
bayi lahir premature, mengalami pendarahan pasca persalinan, keguguran, abortus, bayi
berisiko mengaami cacat bawaan dan kejadian BBLR (Suhaeti, 2018).

Kekurangan Energi Kronis atau KEK merupakan suatu masalah gizi yang diakibatkan
kurangnya asupan zat gizi terutama energi dan protein (gizi kurang) dalam waktu yang lama

dan berisko mengalami gangguan fungsi tubuh dan kesehatan. KEK ditandai dengan status
gizi yang kurang atau IMT < 18,5 :l':T dan Lingkar lengan atas (LILA) sebesar < 23,5 cm.

Terdapat beberapa factor yang dapat menyebabkan seseorang terkena kekurangan energi
kronis, seperti asupan makanan yang tidak mencukupi kebutuhan energi harian, status social
ekonomi, dan adanya masaah infeksi. Kekurangan energi kronis yang dialami pada usia
dewasa akan mengakibatkan beberapa gangguan fungsional, mengurangi pencapaian prestasi
dan produktivitas kerja serta meningkatkan risiko morbiditas dan kematian (Dagne, 2021).
Kekurangan energi kronis yang dialami oleh wanita hingga masa kehamilan akan
menyebabkan risiko bayi yang dilahirkan mengalami BBLR semakin tinggi (Fitriani,
December, 2021).
c. Defisiensi Zat Gizi Mikro

Anemia atau defisiensi zat besi merupakan masalah gizi yang diakibatkan karena
kekurangan zat besi ditandai dengan sel darah merah kurang dari normal. Kejadian anemia
dapat diakibatkan oleh beberapa factor seperti konsums bahan makanan heme, konsumsi
enhancer, konsumsi inhibitor, dan bioavailabilitas. (Warda & Fayasari, 2021). Wanita usia
subur yang mengalami anemia hingga masa kehamilan akan meningkatkan risiko persalinan
premature, BBLR, meningkatnya morbiditas dan mortalitas ibu, gangguan kognitif, penyakit
menular dan kardiovaskular (Pamela, Nurmala, & Ayu, 2022)
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2.4 Pengetahuan dan Sikap Calon Pengantin

a. Definis

Pengetahuan merupakan hal utama yang mendasar dalam ada atau tidaknya kemajuan
daam peradaban bangsa, Menurut Ridwan tahun 2021, IImu pengetahuan merupakan
seperangkat pengetahuan yang bermanfaat untuk mencari, menemukan, dan meningkatkan
pemahaman dalam suatu masalah yang menjadi kajian dalam seperangkat konsep, teori, dan
metode ilmiah (Ridwan, S, & Badarussyamsi, April 2021). Pengetahuan yang dimiliki
seseorang akan mempengaruhi mereka dalam bersikap. Semakin tinggi pengetahuan yang
dimiliki maka sikap yang akan dicerminkan biasanyalebih positif.

b. Faktor yang mempengaruhi Pengetahuan dan Sikap

Menurut Budiman dan Riyanto 2013, terdapat beberapa factor yang bias mempengaruhi
seseorang untuk bersikap, yaitu pengalaman yang telah atau sedang dialami secara pribadi
sehingga mempengaruhi sikap terhadap stimulus social (Riyanto, 2013). Sedangkan faktor
yang mempengaruhi pengetahuan menurut Notoatmodjo tahun 2007 adalah sebagal berikut:

a) Pendidikan

Pendidikan merupakan salah satu proses untuk mendapatkan pengetahuan dari
pendidik yang ahli dalam bidang ilmu tertentu. Menurut Ki Hajar Dewantara dalam
Pritiwanti tahun 2022, Pendidikan diartikan sebagai tuntutan dalam proses hidup
tumbuh pada anak-anak, Pendidikan dapat menuntun segala kekuatan kodrat pada
anak agar menjadi manusia mencapai keselamatan dan kebahagiaan yang setinggi-
tingginya (Pritiwanti & dkk, 2022).
b) Pekerjaan

Suatu keterampilan dan komprehens tertentu yang harus selalu ditingkatkan
merupakan pengertian pekerjaan (Meisartika & Safrianto, 2021). Semakin banyak
pengalaman bekerja, seseorang akan pengetahui lebih banyak mengenai hal-hal yang
menyangkut pekerjaannya untuk menambah keterampilan dalam bekerja

c) Umur

Umur merupakan salah satu factor yang mempengaruhi pengetahuan karena semakin
tingginya umur makatingkat dayatangkap pengetahuan dan pola pikirnya.
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d)

Faktor lingkungan

Faktor lingkungan mempengaruhi tingkat pengetahuan. Tingkat pengetahuan
mengena perikanan seseorang yang tinggal di pegunungan akan berbeda dengan
seseorang yang tinggal di pesisir pantai.

Sosial Budaya

Perbedaan kondisi socia dan kebudayaan yang dimiliki seseorang dapat
mempengaruhi  pengetahuan yang dimiliki, karena menyangkut dalam komponen
keyakinan, moral yang terbentuk dan cara dalam bermasyarakat di wilayahnya
(Notoatmodjo, 2007).

c. Sumber pengetahuan

Pengetahuan dapat diperoleh melalui proses pembel gjaran mengenai ilmu tertentu.

Kebung tahun 2011, mengatakan bahwa terdapat enam ha yang digunakan sebagai sumber
dari pengetahuan. Enam sumber tersebut adal ah:

a)

b)

d)

f)

Pengalaman Inderawi (Sense-experience)

Pengetahuan yang didapatkan melalui indera-indera memiliki penekanan kuat pada
kenyataan (realism)

Penal aran (Reasoning)

Pengetahuan yang didapatkan melalui penalaran hanya diperoleh dari latihan rasio dan
akal sgja, tidak disertai hal-hal factual.

Otoritas (Authority)

Pengetahuan yang didapatkan melalui otoritas atau seseorang dengan kekuasaan yang
tinggi, hal ini menjadikannyatidak perlu diuji lagi.

Intuisi (Intutuon)

Pengetahuan yang didapatkan dari intuisi biasanya tidak dapat dibuktikan seketika
karena didapatkan dari kemampuan diri manusia untuk menangkap sesuatul.

Wahyu (Relation)

Wahyu merupakan pengetahuan yang didapatkan oleh para nabi dan utusan-Nya dari
ilahi demi kepentingan umat-Nya. Pengetahuan yang didapatkan biasanya berkaitan
dengan kepercayaan mengenai agama masing-masing.

Keyakinan (Faith)
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Keyakinan atau keilmanan merupakan dasar yang dimiliki manusia mengenai garan-

gjaran agama yang diamalkan melalui norma-norma dan aturan-aturan agama.

d. Pengukuran Tingkat Pengetahuan dan Sikap

Skala likert merupakan skala psikometrik yang biasa digunakan dalam kuesioner dan
survey. Skala ini dapat dibedakan menjadi dua bentuk, yaitu pertanyaan positif untuk
mengukur minat posifit dan bentuk pertanyaan negative untuk mengukur minat negative.
Jawaban dari skala likert berupa skor 1-4 dengan implementasi sangat setuju, setuju, tidak
setuju dan sangat tidak setuju. (Taluke, Lakat, & S, 2019)

1. Pembelajaran

Pembelgaran atau edukasi merupakan proses perumahan yang dapat dilakukan
manusia untuk memperoleh pengembangan potensi diri, dari segi berpikir dan berperilaku.
Selain itu pembelgaran dapat meningkatkan kemampuan manusia dalam berinteraksi dengan
lingkungan social dan cara berperilaku dalam kehidupan sehari-hari (B, 2017). Dalam
kehidupan sehari-hari, manusia akan menghadapi berbagai situa dan kondis baik itu yang
positif dan negative di lingkungan ia berada, hal ini membuat manusia harus terus belgjar

untuk tetap menjalankan dan menghadapi masalah dalam kehidupannya.

2. Media Pembelajaran

M edia pembel gjaran merupakan suatu perantara yang merangsang perhatian dan minat
pembaca, media pembelgjaran digunakan untuk menyampaikan pesan atau informasi dalam
proses pembelgjaran. Selain itu, menurut Susilana & Cepi tahun 2007 menyebutkan media
pembelgjaran memiliki kegunaan lain yaitu 1) Sebaga media perjelas pesan agar tidak terlalu
verbalistis; 2) Untuk mengatasi keterbatasan ruang waktu, tenaga, dan daya indera; 3) Untuk
menimbulkan gairah belgar, interaksi secara langsung antara murid dengan sumber belgjar; 4)
meningkatkan seeorang untuk belgjar mandiri sesuai dengan bakat dan kemampuan visual,
auditori, dan kinestetiknya; 5) Pemberi rangsangan yang sama, mempersamakan pengalaman
dan menimbulkan presepsi yang sama (Susilana & Riyana, 2007)

Dalam pemilihan media pembelgjaran terdapat beberapa karakteristik umum, yaitu
kesesuaian dengan tujuan (instructional goals), kesesuaian dengan materi pembelgaran (

instructional conten), kesesuaian dengan karakteristik pembel g aran, kesesuaian dengan teori,
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kesesuaian dengan gaya belgjar, kesesuaian dengan kondisi lingkungan, fasilitas pendukung,
dan waktu yang tersedia (Susilana & Riyana, 2007).

3. Jenis-jenis media pembelajaran

Jenis-jenis media pembel gjaran yang dapat digunakan dalam proses edukasi sangat beragam
yang memiliki kelebihan dan kekurangannya masing-masing. Menurut Faujiah tahun 2022,
secara garis besar jenis-jenis media pembel gjaran dapat dibagi menjadi:

a. Media Audio, menurut HM Musfigon dalam Faujiah tahun 2022 media audio
merupakan media yang digunakan dengan cara menekankan unsur pendengaran dari
diri pendengar. (Faujiah, dkk, 2022). Media audio memiliki beberapa kel ebi han seperti
1) Penyampaian informasi lebih efisien; 2) Lebih praktis dalam pembuatannya; 3)
Menyebarkan daya imajinasi mirip menulis. Sedangkan kekurangan yang dimiliki
media jenis ini adalah komunikasinya hanya bersifat datu arah (one-way
communication) dan sulit dikontrol karena pada umumnya penyampaian informasi
dilakukan serentak.

b. Media visua, merupakan media yang dapat dinikmati melalui indera penglihatan
karena menyajikan gambaran secara nyata ataupun tidak yang dapat dirasakan dengan
panca indera penglihatan. Media visual memiliki beberapa kelebihan seperti 1)
Repeatable atau dapat digunakan secara berulang; 2) Analisa dapat dilakukan lebih
detail dan tgjam; 3) Dapat mengatas keterbatasan pengalaman yang dimiliki
pembelgar; 4) Dapat menikkan daya tarik dan perhatian pembelgar; dan kelebihan
lainnya. Sedangkan kekurangan dari media visual adalah 1) memerlukan tingkat
keterampilan, kejelian pengajar yang tinggi; 2) Pembuatan bersifat lebih lama dan
kurang efisien; 3) Visual yang terbatas.

c. Media audiovisual, merupakan media yang menggabungkan antara dua unsur yaitu
gambar dan suara yang menjadikannya dapat dinikmati melalui indera pendengaran
dan penglihatan. Media audiovisual memiliki beberapa kelebihan seperti 1) Lebih
mudah dipahami; 2) menurunkan tingkat kebosanan; 3) dapat menjadi media hiburan.
Sedangkan kekurangan dari media jenisini adalah dapat menimbulkan bebalisme bagi

yang menyimak.
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4. Media Edukas Gizi

Media adalah sesuatu yang bersifat menyalurkan pesan dan dapat merangsang
pikiran, perasaan, dan kemauan sesorang sehingga dapat mendorong terjadinya proses
belgjar pada dirinya (Supriadi, 2007). Proses pembelgjaran gizi dan kesehatan tidak terlepas
dari pengaruh penggunaan alat peraga atau media yang mampu mendukung berlangsungnya
kegiatan belgjar mengajar tersebut. Media dapat diartikan sebagai semua sarana atau upaya
untuk menampilkan pesan yang disampaikan oleh komunikator kepada sasaran sehingga
dapat meningkatkan pengetahuan yang pada akhirnya mampu mengubah perilaku sasaran ke
arah yang positif (Arimurti, 2012).

Media merupakan alat bantu yang dapat dilihat, didengar, diraba, dirasa, atau
dicium untuk memperlancar komunikasi dan penyebarluasan informasi (Kholid, 2014).
Media adadah alat yang digunakan untuk pendidik dalam menyampaikan bahan
pendidikan atau pengajaran. Prinsip pembuatan media bahwa pengetahuan yang ada pada
setigp orang diterima atau ditangkap melalui pancaindra. Semakin banyak pancaindra
yang digunakan, semakin banyak dan semakin jelas pula pengertian atau pengetahuan yang
diperoleh. Menurut penelitian para ahli, pancaindra yang paling banyak menyalurkan
pengetahuan ke otak adalah mata (kurang lebih 75% sampai 87%), sedangkan 13% sampai
25% pengetahuan manusia diperoleh atau disalurkan melalui indra lainnya (Maulana,
2009).

2.1.5.1 Fungsi dan Manfaat Media Edukasi

Media berfungsi sebagai pembawa informasi dari sumber menuju penerima guna
mencapai tujuan materi. Dalam kegiatan pembelgaran, fungsi media dapat diketahui
berdasarkan adanya kelebihan media dan hambatan yang mungkin timbul dalam proses
pembelgjaran. Selain itu media dapat memperjelas penyajian pesan. Selain itu, media
memiliki beberapa fungs diantaranya media dapat memungkinkan adanya interaksi
langsung antara audience dengan lingkungannya, media menghasilkan keseragaman
pengamatan, media dapat menanamkan konsep dasar yang benar, media membangkitkan
keinginan dan minat baru, media membangkitkan motivasi dan merangsang anak untuk
belgjar (Kholid, 2014). Penggunaan media juga dapat mengatasi keterbatasan ruang,
waktu, bahasa, dan daya indera Mengatas sikap pasif sasaran pendidikan dan dapat

memberikan rangsangan, pengalaman serta menimbulkan perseps yang sama. Kemudian
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media juga dapat merangsang sasaran untuk meneruskan pesan-pesan kepada orang lain
(Suiraoka & Supariasa, 2012).

Klasifikas M edia Edukas
Media dalam pembelgaran terdiri dari beberapa macam. Menurut Djamarah (2002),
jenis— jenis media edukasi dapat di bagi menjadi 3 kelompok, yaitu:
1. Mediaauditif, yaitu media yang mengandalkan kemampuan suara sgja (radio, kaset

recorder).

2. Media visual, yaitu media yang hanya mengandalkan indera penglihatan karena

hanya menampilkan gambar diam (film, bingkai, foto, gambar, atau lukisa).

3. Media audiovisual yaitu media yang mempunyai unsur suara dan unsur gambar.

Jenis media ini mempunyai kemampuan yang lebih baik.

Pengelompokan media menurut Anderson, dikelompokkan menjadi
sepuluh macam, yaitu media audio, media cetak, media cetak plus suara, media
proyeks visua diam, media proyeksi visual diam plus suara, media visual gerak,

media audio visual gerak, objek, sumber manusia dan lingkungan, dan media

komputer.
Tabel 2.3 Klasfikas Media
Klasifikasi Media Cetak Media Elektronik Media Luar
Ruang
Definis Mediastatisyang Mediayang bersifat  Mediayang
digunakan untuk  dinamis dapat digunakan untuk
menyampaikan dinikmati oleh indera menyampaikan
pesan dalam penglihatan atau pesan baik melalui
bentuk visual. pendengaran dan media cetak
menggunakan maupun elektronik
bantuan alat di luar ruangan
elektronik umum.
Contoh Poster, leaflet, Teevid, radio, film,  Papan reklame,
Media brosur, majalah, vidio, kaset, VCD, banner, TV layar
surat kabar, CD, dan lain-lain. lebar, dan lain-lain.
lembar balik,
stiker, pamflet,
dan lain-lain.
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Klasfikas Media Cetak M edia Elektronik Media Luar
Ruang

Kelebihan Tahan lama, dapat Dapat Memberikan
menjangkau mengikutsertakan informasi umum
banyak orang, semuapancaindera,  sekaligus hiburan,
biaya produksi lebih mudah mengikutsertakan
tidak tinggi, dapat  dipahami, lebih semua panca
dibawa kemana- menarik karena ada indera, Iebih mudah
mana, suara, gambar dipahami, lebih
meningkatkan bergerak, bertatap menarik karena ada
keinginan belgjar, muka, penyajian suara dan gambar
mempermudah dapat dikendalikan, bergerak,
pemahaman. jangkauan relatif jangkauan relatif

lebih besar, dapat di  |ebih besar.
ulang-ulang.

Kekurangan  Mudah dilipat, Biayalebih tinggi, Biayalebih tinggi,
tidak dapat lebih rumit, lebih rumit, ada
menstimulir efek  memerlukan listrik, yang memerlukan
suara, dan efek memer|ukan alat listrik, ada yang
gerak. canggih untuk memer|ukan alat

memproduksinya,
perlu persiapan
matang, perlu
keterampilan dalam
pembuatan,
penyimpanan dan
pengoperasian.

canggih untuk
memproduksinya,
Perlu persiapan
matang, peralatan
selau berkembang
dan berubah, perlu
keterampilan dalam
pembuatan,
penyimpanan, dan
pengoperasian.

Sumber: Depkes (2006)

5. Faktor Yang Mempengar uhi Pemilihan Media

Pemilihan media pembelgaran dipengaruhi

oleh beberapa faktor.

Daam

merencanakan dan memilih media yang akan digunakan dalam pendidikan gizi perlu
memperhatikan hal-hal sebagai berikut (Supariasa, 2011):
Sesuai dengan tujuan yang ingin dicapai, media yang digunakan harus sesuai

a

dengan tujuan pendidikan gizi yaitu mengubah pengetahuan, sikap, dan perilaku.

Sesuai dengan sasaran, pemilihan media pendidikan gizi juga harus disesuaikan

dengan kemampuan sasaran. Beberapa hal yang perlu diperhatikan yaitu :
1) Individu atau kelompok.
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2) Kategori sasaran, seperti umur, pendidikan/pekerjaan, jenis kelamin, dll.
3) Bahasa yang digunakan, adat istiadat, dan kebiasaan.
4) Minat dan perhatian
5) Pengalaman dan pengetahuan merekatentang is pesan.
6) Pengalaman mereka dengan media.
Ketersediaan bahan/aat, dalam memilih media yang akan digunakan pendidikan
gizi perlu mempertimbangkan bahan dan alat yang mudah didapat.
Dana dan daya vyang ada, ddam memilih media juga perlu
memperhatikan ketersediaan dana dan daya yang ada.
Kualitagmutu teknik, dalam memilih media juga harus memperhatikan
kualitas/mutu dari mediaitu sendiri.
Tempat media yang akan digunakan, tempat dan situas media akan digunakan juga
perlu diperhatikan sehingga penggunaan media ini dapat sesuai dari segala aspek.
Siapa yang akan menggunakan media, penggunaan media juga akan lebih
bermanfaat jika petugas sudah berpengalaman tentang media yang akan digunakan.
Jika petugas tersebut belum berpengalaman, sebaiknya mempersigpkan terlebih
dulu sebaik mungkin.
Agar media dapat sesuai dengan tujuan yang ingin dicapai, diperlukan

pengembangan media. Pengembangan media pendidikan gizi hendaknya dilakukan

persigpan dan perencanaan yang teliti. Berikut ini merupakan langkah-langkah dalam

pengembangan media menurut Kholid dalam Susilowati (2016):

a

b.

C.

Menganalisis kebutuhan dan karakteristik audience.

Merumuskan tujuan instruksional (standar kompetensi) secara operasional dan khas.
Merumuskan butir-butir materi secara terperinci yang mendukung tercapainya
tujuan.

Mengembangkan alat pengukur keberhasilan.

Menulis naskah media.

Mengadakan tes dan revisi.

Sebelum media pendidikan gizi digunakan kepada sasaran, penting untuk

melakukan uji awa media pendidikan gizi. Uji awa media yang digunakan penting

dilakukan untuk mengetes apakah pesan yang ingin disampaikan dapat diterima oleh

sasaran dan tidak boleh menimbulkan perseps yang berbeda atau salah tafsir terhadap

pesan tersebut. Pedoman umum dalam melaksanakan uji coba media pendidikan gizi
adalah sebagai berikut (Fitriani, 2011):
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Merencanakan terlebih dahulu tes pendahuluan untuk suatu media yang akan
diproduksi.

Menentukan pokok-pokok yang akan dipesankan dalam media tersebut.
Menentukan gambar-gambar atau simbol-simbol yang disesuaikan dengan ciri-ciri
sasaran.

Memperlihatkan media tersebut kepada sasaran tercoba.

Menanyakan kepada sasaran apakah mereka mengalami kesulitan dalam memahami
pesan-pesan, kata-kata dan gambar-gambar diddam media tersebut serta
menanyakan hal-hal yang tidak dimengerti.

Mencatat komentar-komentar dari sasaran tercoba.

Melakukan perbaikan media tersebui.

Mendiskusikan alat yang dibuat tersebut dengan orang lain (teman) atau dengan
paraahli.

Suatu media yang baik seharusnya mengandung keseimbangan antara berbagai

faktor, terutama daya tarik sasaran, kejelasan petunjuk, dan kesesuaian dengan kondisi

setempat.

2. Hipotesis

Hipotesis nol (Ho)

Hipotesis dternatif (Ha)

Hipotesis nol (Ho)

Hipotesis dternatif (Ha)

Tidak ada perbedaan pengetahuan mengenai Gizi Pra
Konseps antara pre-test dan post-test pada kelompok
perlakuan.

Ada perbedaan pengetahuan mengenai Gizi Pra
Konseps antara pre-test dan post-test pada kelompok
perlakuan.

Tidak ada perbedaan pengetahuan mengenai Gizi Pra
Konseps antara kelompok perlakuan dan kelompok
kontrol setelah intervensi.

Ada perbedaan pengetahuan mengenai Gizi Pra Konsepsi
antara kelompok perlakuan dan kelompok kontrol setelah
intervensi.
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BAB IV

METODE PENELITIAN

3.1 Desain, Lokasi, Waktu dan Tahapan Penelitian

Jenis pendlitian yang digunakan dalam penelitian ini adalah penelitian Quasy
Eksperimental. Pada penelitian ini terdapat satu kelompok perlakuan dan satu kelompok
kontrol, dimana pada kelompok perlakuan akan diberikan Pendidikan gizi terkait gizi pra
konsepsi dan bertujuan untuk mencari tahu perubahan pengetahuan dan sikap terkait Gizi Pra
Konseps pada Catin Perempuan sebelum dan sesudah intervensi. Pada penelitian ini
rancangan penelitian yang digunakan adalah desain pretest-posttest control group design.
Bentuk rancangannya adal ah sebagai berikut:

Pre-Test Perlakuan Post-Test
Kelompok Intervens :
o1 X 02
Kelompok Kontrol ;] o3 . 04

Gambar 3.1 Rancangan penelitian

Keterangan

Ol : Pretest pada kelompok intervensi sebelum diberikan Pendidikan Gizi Pra
Konsepsi, untuk mengetahui skor pengetahuan dan sikap awal catin tentang
Gizi PraKonseps selama 20 menit.

O3 : Pretest tingkat pengetahuan dan sikap catin tentang Gizi Pra Konsepsi pada

kelompok kontrol selama 20 menit.

X Pemberian pendikan gizi pra konsepsi dengan media gizi (booklet dan Video)
pada kelompok intervens selama 60 menit.

02 : Post-test pada kelompok intervensi setelah diberikan pendikan gizi pra konsepsi
dengan media gizi (booklet dan video) untuk mengetahui skor tingkat
pengetahuan dan sikap responden selama 20 menit

O4 : Post-test pada kelompok yang diberikan penyuluhan tanpa media untuk
mengetahui skor tingkat pengetahuan dan sikap ibu selama 20 menit.

3.2 Waktu dan Tempat Penelitian
Lokas penelitian dilakukan di wilayah kerja Puskesmas Kecamatan Duren Sawit,

Jakarta Timur. Pemilihan lokasi ini berdasarkan adanya skrining gizi Catin yang dilakukan
cukup banyak tiap minggu nya yaitu sekitar 200-300 pasangan.
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3.3 Populasi, Sampel dan Teknik Pengambilan Sampel

Populas yang diteliti adalah para calon pengantin yang melakukan skrining
gizi dan kesehatan di wilayah kerja Puskesmas Duren Sawit, Jakarta Timur . Teknik
pengambilan sampel besar sampel menggunakan G Power dengan effect size sebesar
0,95, alpha error probability sebesar 0,05, dan Power (1-f err prob) sebesar 0,95.
Sehingga menghasilkan sampel yang dibutuhkan adalah 60 calon pengantin yang
terdiri dari 30 orang calon pengantin wanita sebagai kelompok kontrol dan 30 orang
calon pengantin wanita sebagai kelompok perlakuan dengan kriteria inklusi dalam
penentuan sampel pada penelitian ini sebagal berikut :
a. Calon pengantin di wilayah Puskesmas Duren Sawit
b. Belum pernah menikah sebelumnya
c. Merencanakan memiliki anak
d. Caon pengantin bersedia menjadi sampel
e

. Calon pengantin bersedia mengikuti keseluruhan rangkaian penelitian

Kriteriaeksklusi dalam penentuan sampel pada penelitian ini adalah sebagai berikut:
a. Caon pengantin tidak mengikuti proses penelitian secara menyeluruh

b. Calon pengantin berpindah tempat tinggal

3.5 Prosedur Penelitian

a. Tahap Persiapan
Pada tahap ini, peneliti melakukan survey pendahuluan dan mempersiapkan alat ukur
berupa angket serta media berupa booklet yang akan digunakan sebaga media
intervensi.

b. Tahap Perizinan
Melakukan perizinan kepada pihak Dinas Kesehatan Provins DKI Jakarta dan
Sudinkes Jakarta Timur untuk melakukan penelitian. Pelaksanaan penelitian mengikuti
aturan yang telah ditetapkan oleh pihak Puskesmas Kecamatan Duren Sawit, Jaktim.

c. Tahap Pengambilan Data Awal
Pengambilan data mengena jumlah dan nama Catin Perempuan untuk di kelompokan
menjadi kelompok intervensi dan kelompok kontrol. Semua kegiatan pelaksanaan
pengumpulan data pada kelompok intervensi dan kelompok kontrol dilakukan dalam

waktu yang bersamaan, namun dipisahkan pada ruangan yang berbeda. kemudian
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dilakukan pengambilan data karakteristik catin meliputi nama catin, usia, pekerjaan,
pendidikan, dan sebagainya yang dibantu oleh Bidan Desa, Tenaga Gizi, dan Kader
Kesehatan puskesmas setempat sebagai enumerator yang telah mendapatkan
pengarahan dari peneliti.

d. Tahap Pembuatan Media Booklet
Proses pembuatan Booklet dilakukan pada bulan September 2023 sebagal media
pendidikan gizi yang rutin akan digunakan untuk semua kegiatan di Puskesmas Duren
Sawit.

e. Tahap Pelaksanaan
Pada tahap pelaksanaan dilakukan pengambilan data. Ada dua jenis data dalam
penelitian ini, yakni data primer dan data sekunder yaitu:

1. Data Primer merupakan data yang diambil secara langsung oleh penéliti
terhadap sampel yaitu data yang dikumpulkan berupa lembar angket yang telah
diisi ibu hamil mengenai karakteristik catin seperti usia, pendidikan terakhir,
dan pekerjaan.

2. Data Sekunder merupakan data yang diperoleh dari tempat penelitian, adapun
data yang diambil adalah daftar jumlah catin di Wilayah Kerja Puskesmas
Duren Sawit Jakarta Timur. Selain itu data sekunder dikumpulkan berupa data
profil Puskesmas Duren Sawit Jakarta Timur. Data sekunder diperoleh dari
arsip puskesmas. Data sekunder yang dikumpulkan yaitu gambaran umum

lokasi pendlitian, profil puskesmas, serta fasilitas ada pada puskesmas tersebut.

3.4 Instrumen
Beberapa instrumen penelitian yang digunakan pada penelitian ini, sebagai berikut :

a.  Angket
Angket Pengetahuan
Angket pengetahuan, terdiri dari 12 pertanyaan mengenai Gizi Pra Konsepsi.
Cara penilaian yaitu jawaban benar mendapatkan nilai 1, jawaban salah mendapatkan
nilai 0, seluruh jawababan benar dijumlahkan dan dibagi total soal dikali 100 sehingga
didapatkan skor pengetahuan.
Media Booklet Gizi PraKonseps untuk Catin



Media Booklet Gizi Pra Konsepsi untuk Catin merupakan digunakan untuk
menyampaikan pesan mengenai kebutuhan gizi pra konsepsi untuk calon pengantin
pada saat proses intervensi berlangsung.

3.5 Teknik Pengumpulan Data

1.

Data Primer

Data primer merupakan data yang didapatkan dari responden secara langsung.
Data primer yang digunakan dalam penelitian ini adalah identitas responden (nama,
usia, jenis kelamin, tingkat pendidikan, pekerjaan) dan hasil dari kuesioner pre-test
dan post-test pengetahuan dan sikap mengenai gizi prakonseps.
Data Sekunder

Data sekunder yang digunakan dalam penelitian ini adalah data jumlah
populasi calon pengantin yang berada di wilayah kerja Puskesmas Duren Sawit,
Jakarta Timur.

3.5 Analisis Data

1

2.

AnalisisUnivariat

Analisis univariat merupakan analisis yang bertujuan untuk mendapatkan
deskripsi dari setigp variable independent dan variable dependen (pengetahuan dan
sikap catin) yang akan menghasilkan distribusi frekuensi. Penygjian data akan
menggunakan table deskriptif oleh karena itu analisis ini dilakukan untuk mengetahui
nilai (mean, median, standar devisiasi, nila minimal dan nilai maksimal) sebelum dan
sesudah diberikan intervensi pada calon pengantin.

Analisis Bivariat

Analisis bivariat merupakan proses yang bertujuan untuk menganalisis variable
(independent dan dependent) yang digunakan. Pada penelitian ini digunakan edukasi
media booklet gizi prakonseps sebagal variable independent, sedangkan pengetahuan
dan sikap mengenai gizi prakonsepsi pada Catin sebagal variable dependent.
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BABV

BIAYA DAN JADWAL PELAKSANAAN

4.1 Anggaran Biaya

Ringkasan anggaran biaya penelitian dapat dilihat pada Tabel 4.1 berikut ini:

Tabel 4.1. Anggaran Pengeluar an Biaya Penelitian

REALISAS
NG URAIAN Dana Hibah| Dana Personal Keterangan
BAHAN:
Dana hibah sementara didapat dari patungan
a  |Perbanyakan VVPS (Booklet) 500.000 250.000 bersama mahasi swa yang jugaikut melakukan
payungan penelitian untuk skripsi
1 b Perbanyakan kuisioner 450.000 150.000
c |ATK 200.000 100.000
d_|Tintaprinter 200.000 50.000
e  |Konsums 650.000 |  50.000
f  |Souvenir 2.350.000 |  650.000
PENGUMPULAN DATA:
2| a |Transport perizinan 400.000 100.000
b Transoort penaambilan data 700.000 250.000
3 ANALISIS DATA (Termasuk Sewa Peralatan):
a_ |Transport penvusunan lanoran | 450.000 50.000
PELAPORAN, LUARAN WAJIB, LUARAN TAMBAHAN:
4 a Pendaftarann HAK | Bookl et 350.000 100.000
b Jurnal Sintal 1.800.000 200.000
Total| 8050000 1950000
Grand Total 10000000
4.2 Jadwal Pelaksanaan Penedlitian
2023/2024
NO Kegiatan September Oktobe November Desember Januari
112314112314 121]12]|3[4]11(2]|3[4]1]2[3]4
1 Persiapan | nstrumen Penelitan
2 Pelatihan enumerator penelitian
3 Pengumpulan data penelitian
4 Pengolahan data (Entry dan Cleaning)
5 Analisis data
6 Penulisan L aporan dan Publikasi
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A. AnalisisUnivariat

BAB V
HASIL DAN PEMBAHASAN

Karakteristik calon pengantin wanita di wilayah kerja Puskesmas Kecamatan Duren

Sawit, Jakarta Timur

Responden pada penelitian ini ialah Calon Pengantin (Catin) yang melakukan skrining

kesehatan di Puskesmas K ecamatan Duren Sawit, Jakarta Timur pada periode Januari — Maret
2024. Karakteristik responden ditunjukkan padatabel 5.1 sebagai berikut :

Tabel 5.1 Karakteristik Responden

Karakteristik n Mean=SD Min M ax
Umur (tahun) 60 25.53+3.6 20 40
Berat Badan 60 58.49+10.6 38 88
Tinggi Badan 60 155.5+13.9 145 170
IMT 60 23.5t4.17 15 33
Skor Pengetahuan Kelompok Kontrol

Pre Test 30 39.53+5.9 20 50
Post Test 1 30 58.8+11.4 40 83
Post Test 2 30 40.4+10.6 20 70
Skor Pengetahuan Kelompok I ntervens
Pre Test 30 42.6+8.7 30 60
Post Test 1 30 88.5+11.0 50 100
Post Test 2 30 90.5+10.7 50 100
Karakteristik Responden n %
Tingkat Pendidikan

SD 1 17

SMP L 1.7

SMA 25 41.7

PT 33 55

Pekerjaan

Tidak Bekerja 2 3.3

Buruh 5 8.3

Wiraswasta 20 33.3

Karyawan/PNS 21 35.0

Lainnya 12 20.0

Tingkat Pendapatan

<UMR Rp.4.901.798 - 9 15

UMR Rp.4.901.798,- 20 33.3

> UMR Rp.4.901.798,- 31 51.7
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B. AnalisisBivariat
Analisis bivariat betujuan menganalisis adanya perbedaan skor pengetahuan sebelum dan
sesudah diberikan intervenss pada masing-masing kelompok kontrol dan kelompok
intervensi dengan nilai (p<0,05). Sebelumnya dilakukan analisis t-test independent untuk
pre test masing-masing kelompok (kontrol dan intervensi).
Tabel 5.2 Hasil Analisist-test independent Pre Test Responden

Kelompok Responden Mean+SD p value
Skor Pengetahuan Pre Test
Kelompok Kontrol 39.53+5.9 0.117
Kelompok Intervensi 42.6+8.7

Hasil analisis t-test independent untuk pre-test pada tabel 5.2 menunjukkan bahwa kedua
kelompok memiliki pengetahuan yang tidak berbeda secara bermakna (p > 0.05). Hal ini
bertujuan untuk memastikan kembali bahwa kedua kel ompok adalah homogen.

Selanjutnya dilakukan analisis bivariat perbedaan skor pre test dan post test pada masing-
masing kelompok yang ditunjukkan padatabel 5.3 berikut :

Tabel 5.3 Hasil AnalisisBivariat Perbedaan Skor Pengetahuan Post Test 1 Sebelum
dan Sesudah Intervens

Kategori Test
Pre-Test Post-Test 1

Kelompok Responden Selisih p value

Kelompok Kontrol (n=30)

Skor Pengetahuan 39.53+59 58.8+11.4 19.3 0.0001*
Kelompok Perlakuan (n=30)
Skor Pengetahuan 42.60£8.7 88.5+11.0 459 0.0001*

*terdapat perbedaan yang signifikan (p < 0.05)

Hasil uji paired t-test menunjukkan adanya perbedaan skor pengetahuan pretest dan
post test 1 pada kelompok kontrol maupun kelompok perlakuan (p<0.05). Analisis berikutnya
ialah uji paired t-test untuk melihat adanya perbedaan skor pengetahuan pretest dan post test
2 (yang dilakukan 7 hari setelah intervens) pada kelompok kontrol maupun kelompok

perlakuan.
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Tabel 5.4 Hasil AnalissBivariat Perbedaan Skor Pengetahuan Post Test 2 Sebelum
dan Sesudah Intervensi

Kategori Test

isih P val
Pre-Test Post-Test 2 Selis vaiue

Kelompok Responden

Kelompok Kontrol (n=30)

Skor Pengetahuan 39.53+5.9 40.4+10.6 0.9 0.684
Kelompok Perlakuan (n= 30)
Skor Pengetahuan 42.60+8.7 90.5+10.7 47.9 0.0001*

*terdapat perbedaan yang signifikan (p < 0.05)

Hasil uji paired t-test menunjukkan adanya perbedaan skor pengetahuan pretest dan
post test 2 pada kelompok perlakuan (p<0.05), sedangkan untuk kelompok kontrol
menunjukkan tidak ada perbedaan skor pengetahuan pretest dan post test 2 (p>0.05). Hal ini
menunjukkan bahwa pengetahuan intervensi pendidikan gizi pra konsepsi pada kelompok
kontrol tidak mampu bertahan lama dalam ingatan karena pada post test 2 yang dilakukan 7
hari setelah intervens terlihat skor pengetahuan responden turun dari skor pengetahuan post
test 1.

B. Pembahasan

Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui gambaran dari karakteristik Catin yang
melakukan skrining Kesehatan dan gizi di wilayah kerja Puskesmas Cikupa. Karakteristik
yang diteliti yaitu usia, tingkat pendidikan, status pekerjaan dan tingkat pendapatan catin.
Keempat karakteristik tersebut dianggap memiliki pengaruh terhadap pengetahuan catin,
terutama yang berkaitan dengan pemenuhan gizi pra konsepsi.

Usia adalah variabel yang penting dalam analisis kesehatan yang terkait dengan
pengetehuan ataupun sikap/perilaku seseorang. Usia dapat mempengaruhi daya tangkap dan
pola pikir individu, karena semakin bertambah usia seseorang akan berkembang pula daya
tangkap dan pola pikirnya, sehingga pengetahuan yang diperolehnya semakin bertambah dan
lebih baik (S. Notoatmodjo, 2014).

Hasil penelitian menunjukkan usia catin pada penelitian ini berusia paling rendah 20
tahun dan paling tinggi 40 tahun. Menurut Kementerian Kesehatan (2014), semua responden
dalam penelitian ini ialah kelompok wanita usia subur (WUS) yaitu dalam rentang usia antara

15-49 tahun dan merupakan catin yang berencana melakukan pernikahan pertama dalam
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waktu 3 bulan ke depan. Penelitian ini bertujuan mempersiapkan pengetahuan catin tentang
pemenuhan gizi prakonsepsi sebelum menikah.

Pada tahap usia ini, catin sudah mulai memiliki kematangan dalam berfikir sehingga
mampu untuk mengambil keputusan sendiri salah satunya keputusan untuk lebih
memperhatikan pemenuhan gizi pra konsepsi. Menurut Putri (2019), masa dewasa awal
adalah masa pencarian, penemuan, pemantapan dan masa reproduktif, yaitu suatu masa
dengan ketegangan emosional, periode komitmen dan masa ketergantungan, perubahan nilai-
nilai, kreativitas dan penyesuaian diri pada pola hidup yang baru.

Menurut Notoatmodjo (2010) bahwa usia merupakan salah satu faktor yang
mempengaruhi  pengetahuan. Usia mempengaruhi daya tangkap dan pola pikir seseorang
berdasarkan pengalaman yang telah dilalui. Semakin bertambah usia seseorang, pengetahuan
yang dimiliki akan semakin meningkat. Namun di era digital seperti saat ini, tidak menutup
kemungkinan seseorang yang berusia muda memliki pengetahuan yang lebih baik
dibandingkan dengan seseorang yang berusia lebih tua, karena sangat mudah untuk mencari
dan mendapatkan akses pengetahuan dengan menggunakan smartphone yang umumnya
penggunanya didominasi kaum muda.

Usia dapat mempengaruhi pegetahuan dan sikap seseorang, karena semakin bertambah
usia seseorang maka akan menambah pengalaman yang dilalui sehari-hari diluar faktor
pendidikannya, dengan kata lain bahwa usia merupakan salah satu faktor yang dapat
mempengaruhi pengetahuan catin dalam melakukan suatu hal.

Variabel karakteristik selanjutnya adalah pendidikan. Pendidikan seseorang
berpengaruh terhadap tingkah lakunya, semakin tinggi pendidikan seseorang akan
memperkaya pengetahuan dan merubah pola pikirnya sehingga berdampak pada sikap yang
baik. Hasil penelitian ini menunjukan bahwa pendidikan terendah responden yaitu lulus SD
(Sekolah Dasar) berjumlah 1 orang (1.7%), pendidikan tertinggi lulusan Perguruan Tinggi
berjumlah 33 orang (55%) dan merupakan tingkat pendidikan dengan responden terbanyak.

Variabel terakhir adalah pekerjaan, yang mana merupakan aktifitas yang rutin dilakukan
seseorang setigp hari dalam kehidupannya dalam rangka untuk memenuhi kebutuhan
hidupnya. Menurut Juliastuti (2011), melalui pekerjaan seseorang memperoleh pengalaman
dan pengetahuan baik secara langsung maupun tidak langsung yang mempengaruhi tindakan
dan pola pikirnya. Hasil penelitian ini menunjukkan bahwa sebagian besar pekerjaan
responden adalah Karyawan/PNS sebanyak 35% dan Wiraswasta (33.3%). Hal ini
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menunjukkan bahwa Sebagian responden adalah Wanita pekerja yang banyak aktif di luar
rumah sehingga memungkinkan memiliki wawasan yg luas

Perubahan Pengetahuan Responden (Pre dan Post-test)

Pengetahuan yang diuji dalam penelitian ini adalah pengetahuan mengenai pemenuhan
gizi pra konsepsi dalam mempersiapkan pernikahan. Pengukuran pengetahuan dilakukan
dengan pengisian angket yang yang memberikan pertanyaan terkait isi materi yang ingin
diukur dari subjek penelitian atau responden. Pengetahuan yang dimaksud dalam penelitian
ini adalah kemampuan responden dalam menjawab 12 butir pertanyaan melalui angket yang
diberikan kepada Catin yang menjadi responden untuk mengukur pengetahuan sebelum
diberikan pendidikan gizi berupa intervensi dengan media Booklet Gizi Pra Konsepsi.
Responden mendapatkan edukasi gizi terkait pemenuhan gizi pra konseps yang tertera pada
booklet sambil dijelaskan dengan ceramah, dan lanjut diskusi. Setelah selesai diberikan
intervensi, peneliti kembali mengukur pengetahuan responden mengenai isi materi booklet
pada post test 1 (sesaat setelah edukasi/intervensi diberikan) dan post test 2 (pada hari ke 7
setelah intervensi).

Sebelum dilakukan intervensi menggunakan media Booklet Gizi Pra Konsepsi pada
responden dilakukan pre-test. Pre-test dalam penelitian ini dilakukan untuk mengetahui
pengetahuan dasar responden mengenai gizi pra konsepsi. Hasil penelitian menunjukkan, rata-
rata skor pengetahuan sebelum diberikan edukasi menggunakan media Booklet Gizi Pra
Konsepsi pada kelompok Kontrol adalah 39.5 dan kelompok Perlakuan 42.6.

Setelah dilakukan intervensi berupa pemberian Booklet Gizi Pra Konseps terdapat
kenaikan skor pengetahuan dari pre-test ke post-test 1 pada kedua kelompok dengan selisih
poin kenaikan masing-masing kelompok sebesar 19.3 untuk kelompok kontrol dan 45.9 untuk
kelompok perlakuan. Terlihat bahwa intervenss menggunakan media Booklet Gizi
Prakonsepsi dan Penyuluhan tanpa media pada kelompok kontrol apat meningkatkan
pengetahuan catin tetapi terlihat bahwa poin post test 1 pada kelompok perlakuan cenderung
meningkat lebih tinggi dibanding kelompok kontrol
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BAB VI

KESIMPULAN DAN SARAN

6.1 Kessmpulan

Kesimpulan pada penelitian ini ialah sebagai berikut :

6.2 Saran

1. Sebagian besar responden masuk dalam kelompok usia dewasa awal dengan

rata-rata usia responden catin ialah 25 tahun, hal ini sudah sesuai dengan
kebijakan BKKBN tentang batasan usia menikah minimal 20 tahun.
Berdasarkan tingkat pendidikan terlihat bahwa, kebanyakan responden yang
diteliti merupakan lulusan/ tamat Perguruan Tinggi (PT) dan SMA.

. Berdasarkan hasil penelitian, terdapat perbedaan skor pengetahuan pretest

dan post test 1 pada kelompok kontrol maupun kelompok perlakuan (p<0.05).

. Hasil uji paired t-test menunjukkan adanya perbedaan skor pengetahuan

pretest dan post test 2 pada kelompok perlakuan (p<0.05), sedangkan untuk
kelompok kontrol menunjukkan tidak ada perbedaan skor pengetahuan pretest
dan post test 2 (p>0.05). Hal ini menunjukkan bahwa pengetahuan intervens
pendidikan gizi pra konsepsi pada kelompok kontrol tidak mampu bertahan
lama dalam ingatan karena pada post test 2 yang dilakukan 7 hari setelah
intervens terlihat skor pengetahuan responden turun dari skor pengetahuan
post test

6.2.1 Pendidikan Gizi Pra Konseps terbukti efektif dan bisa diterapkan sebagal salah

6.2.2

6.2.3

satu prosedur lanjutan dari proses skrining Kesehatan dan gizi calon pengantin di
Puskesmas.

Penggunaan media pendidikan gizi pra konsepsi dengan media Booklet dapat
diaplikasikan oleh tenaga kesehatan khususnya Bidan dan Ahli Gizi di fasilitas
kesehatan pada saat melakukan kegiatan penyuluhan kesehatan di fasilitas
kesehatan.

Pada penelitian selanjutnya juga dapat ditambahkan variabel penelitian sikap dan
perilaku untuk melihat efektivitas pendidikan gizi pra konsepsi dengan
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memperhatikan waktu intervensi ulangan (repetisi) agar didapatkan hasil yang baik/

sesual harapan.
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13 |MataKuliah yang diampu 1. Prinsip Asuhan Gizi dan Dietetik
2. Psikologi Gizi
3. Dietetik Penyakit Tidak Menular

B. Riwayat Pendidikan

Program S1 S2 S3
Nama PT Universitas Esa Unggul Universitas Diponegoro
Jakarta (UNDIP)
Bidang IImu [Imu Gizi lImu Gizi
Tahun Masuk — Lulus [2007 — 2011 2013 - 2015
Judul Tugas Akhir | Perbedaan Tingkat Melatonin  Reduces
Asupan Energi, Protein  |TNF-a  Level and
dan Zat Bes Antara Steatosis Count in
Remaja Putri dengan Mae Wistar Rats
Anemiadan Tidak Induced With Waste
Anemia Cooking Oil
C. Pengalaman Penelitian (bukan skripsi, tesis, maupun disertasi)
. Pendanaan
No | Tahun Judul Pendlitian Sumber™ 3 (WaRp)
1 (2014  |Survei Konsumsi Makanan IndividuKementerian Rp 20.000.000,-
atau Studi Diet Total K esehatan Republik
Indonesia
2 12019  |Hubungan  pengetahuan,  asupan|LPPM Universitas|Rp 20.000.000,-
natrium, kalium, rasio NaK dan|indonesia
vitamin D terhadap tekanan darah pada
ibu hamil
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2019-  |Asupan Energi, Lemak, Beban
2020 |Glikemik dan Indeks Massa Tubuh
berhubungan dengan Persen Lemak
Visceral Pasien Diabetes Mélitus Tipe
2 di Puskesmas Kebon Jeruk

Mandiri Rp. 10.000.000,-

D. Pengalaman Pengabdian K epada M asyar akat

No

Tahun

Judul Pengabdian kepada M asyarakat

Pendanaan

Sumber* Jml (Juta Rp)

2016

Pendidikan Sarapan Sehat di SDIT
Teladan YKPI

PERGIZI Rp 23.000.000

2016-2019

Koordinator Nutritionist (untuk 6
Area Nutritionist) Program
Tantangan Juara MILO se-
Jabodetabek

PT Nestle Indonesia|Rp. 64.000.000,-

2017

Pendidikan Sarapan Sehat di SD
Mauk 01

PERGIZI Rp 23.000.000

2020

Nutritionist Kuliah Whatsapp :
Pemenuhan Gizi Anak Batita
bersama Nestle Batitadi 32 Provinsi
Indonesia

PT Nestle Indonesia|Rp. 120.000.000,-

2020

Penilaian Status Gizi dan
Pengetahuan Gizi Seimbang Anak
Usia Sekolah Sebagai Bentuk
Aktivas Kegiatan UKS

(Sekolah Dasar Negeri Kedoya Utara
01, Jakarta Barat)

LPPM Universitas |Rp. 20.000.000,-
Esa Unggul

2021 - 2022

Nutritionis Kuliah Whatsapp :
Pemenuhan Gizi Anak Batita
bersama Nestle Batitadi 32 Provinsi
Indonesia

PT Nestle Indonesia|Rp. 50.000.000,-

2021 - 2022

Koordinator Kuliah Whatsapp (untuk
8 Area Nutritionist) : Pemenuhan
Gizi Anak Usia Sekolah Bersama
MILO di 32 Provinsi Indonesia

PT Nestle Indonesia|Rp. 400.000.000,-

E. Publikas Artikel IImiah dalam 5 tahun terakhir

No.

Judul Artikel [Imiah

Nama Jur nal

Volume/Nomor/Tahun

Melatonin menurunkan berat badan tetapi
tidak menurunkan kadar TNF- pada tikus
wistar jantan yang diberi minyak jelantah
selama 28 hari

Jurnal Gizi Indonesia (The

Indonesian Journal of
Nutrition)
ISSN 1858-4942

Volume5 (2), 127-132
Juni 2017

Pengembangan biskuit MP-ASI dengan
bahan dasar kulit pisang ambon (musa

Jurnal Nutrire Diaita
ISSN 1979-8539

Volume 11 (1)
April 2019
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acuminata colla) dan penambahan ubi jalar
merah (ipomoea batatas) sebagai sumber
beta karoten untuk anak usia 6-24 bulan
Hubungan jenis kelamin, status gizi, Jurnal Gizi Indonesia(The |7 (2), 133-137
konsumsi susu dan olahannya dengan kadar |Indonesian Journal of Juni 2019
asam urat padalansia Nutrition)
Pembuatan Roti Kering dengan Ghidza: Jurna Gizi dan Volume 4 (1), 90-99
Penambahan Ikan Lele (Clarias Batracus)  |Kesehatan Juli 2020
dan Bayam (Amarantus Tricolor, 1.) P-1SSN:2615-2851
Sebagai Snack Alternatif MP-ASI Sumber |E-1SSN:2622-7622
Protein dan Zat Bes
Relations Between Protein Energy Intake, [Annalsof Tropica Vol. 24 Issue 01
Micronutrient Intake, and the Grip Strength |Medicine & Public Health |Jan 2021
of Elderly Women http://doi.org/10.36295/AS
RO.2021.24166
F. Penghargaan dalam 10 Tahun Terakhir
No Jenis Penghargaan Institut Pemberi Tahun
Penghar gaan
Sertifkat HaK : Direktur Jenderal Kekayaan
Media Buku Saku MP-ASI Intel ektual, Kementerian 2019
No Pencatatan : EC00202016093 Hukum dan HAM, RI
Sertifkat HaKl : /
Video Cooking Demo MP-AS anak | Dirétur Jenderal Kekayaan 2020
usia 8 bulan. Inti ektL(JjaI, Kementerian
No. Pencatatan : EC00202045553 | <! den HAM. R
Sertifkat I_—|§1KI : Direktur Jenderal Kekayaan 2020
Leaflet Gizi dan Menu Anak Sekolah | Intelektual, Kementerian
No. Pencatatan : EC00202050627 | Hukum dan HAM, RI
Sertifikat Penghargaan sebagai
Narasumber Webinar : Pemberian Makan| Universitas Singaperbangsa 2020
Bayi dan Anak (PMBA) di masa Karawang
Pandemi Covid-19
Sertifikat Penghargaan sebagai
Narqsumber Td I_<show OnRadio: Ilmagi dan RBAMBA Radio 2020
Pentingnya Menjaga Kesehatan Mental | 107.7 FM
di Masa Pandemi Covid-19
Sertifikat Penghargaan sebagai 1K BW (Institut llmu
Narasumber Webinar : Pangan Lokal | Kesehatan Bhakti Wiyata) 2021
untuk Penanganan dan Pencegahan
Triple Burden Malnutrition di Masa
Pandemi
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7 | Sertifikat Penghargaan sebagai

Digital

- .. Y Z For Better Future 2021
Narasumber Webinar Nutricion #3 : Community
Kupas Tuntas Diet dan Faktanya
8 | Webinar : Nutripreneurship di Era Universitas Esa Unggul 2021

Semua data yang saya isikan dan tercantum dalam biodata ini adalah benar dan dapat
dipertanggungjawabkan secara hukum. Apabila di kemudian hari ternyata dijumpai ketidak-sesuaian
dengan kenyataan, saya sanggup menerima sanksinya.

Jakarta, 07 Agustus 2023
Pengusul,

gl

(Anugrah Novianti, SGz, M.Gizi)



. ldentitas Diri

1 Nama Lengkap Prita Dhyani Swamilaskita, S.P, M.Si

2 Jabatan Fungsional Dosen

3 NIP/NIK/Identitas lainya 216030626

4 NIDN 0417098602

5 Tempat dan Tanggal Lahir Purwokerto/ 17 September 1986

6 E-mail prita.dhyani @esaunggul.ac.id

7 Nomor Telepon/HP 087874495866

8 Alamat Kantor Jalan Arjuna Utara No0.9, Kebon Jeruk, Jakarta
Barat

9 No telepon/Fax 021-5674223

. Riwayat Pendidikan

S1 S2
Nama Perguruan Institut Pertanian Bogor Institut Pertanian Bogor
Tinggi
Bidang IImu Gizi Masyarakat dan Sumber | Ilmu Gizi Masyarakat
DayaKeluarga
Tahun Lulus 2008 2011

Judul Skripsi/Thesis

Persepsi Manfaat Minuman
Probiotik pada Lanjut Usiadi
Kota Bogor

Pengaruh Konsumsi Pangan
dan Pemeriksaan Kesehatan
terhadap Status Gizi 1bu Hamil
serta Berat dan Panjang Bayi
Lahir di Kota Bogor

Nama Pembimbing

Prof. Dr. Ahmad Sulaeman,
MS

Prof. Dodik Briawan, MCN;
Dr. Yayuk Baiwati, MSi

. Pengalaman Penelitian

No | Tahun Judul Pendlitian Pendanaan
sumber | Jumlah

Analisis Bahan Tambahan Pangan, Hubungan Mandiri

1| 2020 Karakteristik Sosia Ekonomi, Pengetahuan Dan
Daya Terima Terhadap Keputusan Pembelian Saus
Sambal Kemasan
Hubungan Kualitas Menu Dan Kualitas Pelayanan Mandiri

2 | 2020 | Rijstaffel Terhadap Kepuasan Konsumen Di Sahira
Butik Hotel Bogor
Tingkat Kecukupan dan Keseimbangan Zat Gizi

3 | 2019 | Makro Terhadap Pertambahan Berat Badan Ibu UEU
Selama Kehamilan
Pengembangan Biskuit MP-ASI dengan Bahan Dasar
Kulit Pisang Ambon (Musa Acuminata Colla) dan PDP-

4 | 2018 | Penambahan Ubi Jalar Merah (Ipomoea Batatas) Dikti
Sebagai Sumber [3-Caroten untuk anak usia 6-12
bulan
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5 Pengetahuan, Sikap, dan Perilaku Ibu Rumah Tangga
2017 | dalam Penggunaan Kemasan Styrofoam di Jakarta Mandiri
Barat
6 | 2017 | Keragaman Konsums Pangan dan Densitas Gizi pada | Esa
Remaja Obesitas dan Non Obesitas Unggul
7 | 2016 | Efikas Suplementasi Zat Gizi Pada Ibu Hamil Mandiri
terhadap Hasil Kehamilan
8 | 2014 Deteksi Dini Autisme Menggunakan Fuzzy IBM-
Tsukamoto Dikti
Pengaruh Konsumsi Pangan dan Pemeriksaan Mandiri-
9 | 2011 K esehatan terhadap Status Gizi 1bu Hamil serta Berat | Seafast
dan Panjang Bayi Lahir di Kota Bogor Center
IPB
. Pengalaman Pengabdian Kepada M asyarakat
No Tahun Judul Pengabdian Kepada M asyar akat Pendanaan
sumber Jumlah
1 2020 Peningkatan Pepgetahuan Penj amah Mandiri
Makanan Terkait Pembinaan Kantin Sehat
Pembinaan Higiene Personal Pada Penjamah | Mandiri
2 2020 Makanan Menggunakan Media Celemek Di
Kantin Universitas Esa Unggul
3 2020 Edukasi Gizi Efektif Terkait Pemantauan UEU
status Gizi Anak denga Down Syndrome
Sosialisasi Pemilihan Dan Penyimpanan Mandiri
4 2020 Mak_anan Saat Berpua_sa Di Si'guasi _Pandemi
Covid 19 Pada Mahasiswa Universitas
Singaperbangsa Karawang (Unsika)
Sosialisasi Pemilihan Dan Penyimpanan Mandiri
5 2020 | Makanan Saat Berpuasa Dalam Masa
Pandemi Pada M ahasiswa Esa Unggul
Pemberdayaan Masyarakat Melalui Mandiri
6 2019 | Sosidisas Perbaikan Gizi 1bu Hamil dengan
Meningkatkan Konsumsi Makanan Alami
7 2018 Edukasi. Gizi Seimban_g pa_daAnak Sekolah Dompet
Dasar di kecamatan Cilincing JakartaUtara | Dhuafa
8 2017 Sosiali&as! Sarapan Sehat pada Masyarakat Mandiri
Sekolah di SDN Angke 03 Jakarta Barat
Efektifitas Permainan Monopoli sebagai Mandiri
9 2016 | MediaSosidisas Konsums Cairan pada
Remagjadi SMPN 220 Jakarta
Pendidikan Sarapan Sehat Menuju Bangsa Energen
2016 Sehat Berprestasi bagi Anak Sekolah Dasar
10 Negeri Mauk |11 Kabupaten Tangerang
Banten
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E. Publikas Artikel Ilmiah Dalam Jurnal Dalam 5 Tahun Terakhir

No Judul Artikel IImiah | Volume/Nomor/Tahun Nama Jur nal
Indian Journal of Public
Health Research &
Development
Polyunsaturated Fatty http://search.ebscohost.com/lo
Acid Intake and gin.aspx?direct=true& profile=
1 Symptom Severity of ehost& scope=site& authtype=c
Patients with 11 (3)/2020 rawler& jrnl=09760245& AN=
Schizophreniain Ernaldi 145376497& h=iN%2BV gtH1
Bahar Hospital, South hw6X yrI5wul OV RK5SmMZTaRr
Sumatra, Indonesia. %2FROXKY am4CD3FFrhfdF
EKNykgelVZ4WP15WFgFTb
ME9%2FIwPOGEHSa9EQ%3
D%3D&crl=c
Analisis Bahan
Tambahan Pangan,
Hubungan Karakteristik Jurnal Gizi dan Kuliner
2 | Sosia Ekonomi, https.//journal.unsika.ac.id/ind
Pengetahuan Dan Daya )1 2232028 ex.php/qgizi/article/downl oad/3
Terima Terhadap 628/2519
Keputusan Pembelian
Saus Sambal Kemasan
Faktor VO2 max Atlet JUARA: Jurnal Olahraga
3 Softball Putri di http://jurnal.upmk.ac.id/index.
Pemusatan Latihan 5(2), 175-183/2020 php/juara/article/download/84
Nasional (Pelatnas) 4/518
Asian Games 2018
Pengembangan Biskuit
MPASI Tinggi Besi dan Jurnal Pangan dan Gizi
4 | Seng dari Tepung http://103.97.100.145/index.ph
Kacang Tunggak (Vignia | 10 (2), 3348/2020 p/JPDG/article/view/6401
unguiculataL.) dan Hati
Ayam
Pengembangan Pocket
Stick Dengan
Penambahan Ikan Teri Forum IImiah
5 | (Stolephorus Sp) Dan https.//ejurnal .esaunggul.ac.id/
Kacang Merah 1 S index.php/Formil/article/view/
(Phaseolus VulgarisL) 3679
Sebagai Snack Untuk
Anak Sekolah

Sl




Hubungan Kualitas Menu
Dan Kualitas Pelayanan

Forum Ilmiah
https://ejurnal .esaunggul .ac.id/

6 Rijstaffel Terhadap 17 (1), 114-121/2020 index.php/Formil/article/view/
K epuasan Konsumen Di 3231
Sahira Butik Hotel Bogor
Tempeh and Vital Whesat uléglr?r?tlonal Conference on
7 Gluten besepingog https.//scholar.google.com/sch
Meat Development as 1 (1), 247-256/2020 o e, .
Vegetarian Alternative olar?oi=bibs& cluster=161360
91890762655254& btnl=1& hl
Food e
Penambahan Ekstrak
Seral (Cymbopogon
citratus) dan Ekstrak Jurnal Nutrisia
8 | Tomat (Solanum https.//www.nutrisigjournal.co
lycopersicum) Terhadap 21 (2), 7582/2019 m/index.php/JINUTRI/article/d
Nilai Gizi, Kandungan ownload/145/68
Fe, dan Vitamin C pada
Permen Jelly
Association between
Buffet Menu Quality and ANNALSOFNUTRITION
9 Services on the Level of AND METABOLISM
Customer Satisfactionin | 75, 144-144/2019 https.//scholar.google.com/sch
Days Hotel and Suites olar?cluster=50520725188170
Jakarta Airport 17675& hl=en& oi=sch
Cengkareng
Association of Diet
Quality, Adequacy Level
of Macro Nutrient, Level ANNALSOF NUTRITION
10 of Preverence and AND METABOLISM
Acceptability to 75, 240-240/2019 https.//scholar.google.com/sch
Nutritional Status of olar?cluster=50520725188170
Female Student in Daarul 17675& hl=en& oi=sch
Ahsan Islamic Boarding
School
Knowledge, Attitude, and KnE Life Sciences
Behavior of Housewives https://knepublishing.com/ind
11 | in Using Styrofoam 4 (5), 627-634 /2018 ex.php/Kne-
Packaging in West Life/article/view/2592/5555
Jakarta
Relationship Between the Advanced Science Letter
Adequacy of Vitamin C, (American Scientific
Vitamin E and Body Fat Publisher)
12 | Percentage with Pain and ERIe=0,65252008 https.//www.ingentaconnect.c

Physical Function
Patients with

om/contentone/asp/asl/2018/0
0000024/00000009/art00143

58




Osteoarthritis of the

Elderly in Policlinic

Geriatric RSCM

Efikasi Suplementasi Zat Meda Gizi Mikro Indonesia

Gizi Pada Ibu Hamil file//IC:/UsersUSER/Downlo
13 terhadap Hasil 8(1), 27-42/2016 ads/7684-18879-1-

Kehamilan SM%20(3).pdf

The Effect of Food

Consumption and Health

Examination to , .
14 | Nutritional Status of 23: S575/2017 '(V'Sz"aﬁs'er?l” eflf)“ma' of Nutrition

Pregnant Woman and PP

Bitrh Outcomein Bogor

City

Keragaman Konsumsi Nutrire Diaita
15 Pangan dan Densitas Gizi http://gjurnal .esaunggul.ac.id/i
' pada Remagja Obesitas | 9(2)/2017 ndex.php/Nutrire/article/view/
dan Non Obesitas 2199

DayaTerimadan Nila Jurna Gizi Unimus

Gizi Snack Bar https://jurnal .unimus.ac.id/ind
16 Modifikas sayur dan ge2017 ex.php/jgizi/article/viewFile/2

Buah untuk Remaja Putri 698/2607

Pengaruh Asupan Fe,

Vitamn A, Vitamin B12, Jurnal Gizi Klinik Indonesia
17 | danVitamin Cterhadap | 13(2), 67-74/2016 https.//journa .ugm.ac.id/jgki/a

Kadar Hemoglobin pada rticle/view/22921/15367

RemgaVegan

Prosiding SNaPP: Sains,

Deteksi Dini Autisme Teknologi
18 | Menggunakan Fuzzy 3(1), 329-334 http://proceeding.unisba.ac.id/

Tsukamoto index.php/sains_teknol ogi/arti

cle/view/606/pdf

. Pemakalah Seminal lImiah (Oral Presentation)

No Nama Pertemuan . . Waktu dan
llmiah/Seminar Judul Artikel IImiah Tempat
1 International Conferenceof | Knowledge, Attitude, and | Bali, 1-2
Occupational Health and Behavior of Housewives | November 2017
Safety (ICOHS) in Using Styrofoam
Packaging in West Jakarta
2 International Symposium on | Menu Quality and Jakarta, 4 Agustus

Preference on Nutritional 2018
Status of Athletein
Jakarta Sport Study

Center

Physical Fitness and Sports
Nutrition (ISPEN)
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G. Penghargaan dalam 10 Tahun
Terakhir (dari pemerintah,
asosias atau institusi lain)

No Jenis Penghargaan Institut Pemberi Tahun
Penghar gaan

1 Sertifikat Narasumber pada
Kegiatan Training of Center Studi Kemetrerian Kesehatan RI 2020
Determinan Status Gizi Balita

> Sertifikat Narasumber pada kegiatan
Training Of Center Studi Statusglzi | Kementerian Kesehatan RI 2020
Indonesia 2020

3 Sertifikat Penghargaan Pembicara
pada K egiatan Hari Pangan Sedunia | Universitas Esa Unggul 2020
2020
Sertifikat Pembicara Pada Kegiatan
Webinar Pemilihan dan N .

4 Penyimpanan Pangan pada Saat E;\;%:J?Sngaperbangw 2020
Puasa di Situasi Pandemi COVID-
19
Sertifikat Penghargaan Pembicara | Kementerian

5 Pelatihan pangan Lokal “Kampung | Pemberdayaan Perempuan 2019
Anak Sejahtera” dan Perlindungan Anak RI-

Fodbank of Indonesia

Sertifikat Penghargaan Pembicara

6 Seminar Gizi Nasiona daam | Prodi Gizi-Universitas Esa 2019
Rangka Hari Pangan Sedunia | Unggul
XXXIX
Sertifikat Penghargaan Kegiatan

7 | Kampanye Nasiona Pencegahan | Staf Kepresidenan RI 2018
stunting
Piagam Penghargaan Pembicara PEANEE

8 |Kegiatan :Hedthy Mindset for Err?d' lﬁ'z"U”'VaS'tas Esa 2016
Dietary Habits” 99




