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ABSTRACT

The risk of young married woman is a woman who has been married for
less than 20 years.Health impact is the risk of maternal death during
childbirth.Factors of knowledge, education, culture become the cause.
Every year there is a risk of young married women in Candigaron village,
Sumowono district, Semarang regency for the last five years (2013-
2017).The objective of the study was to analyze the relationship of
reproductive health knowledge and maternal education with the risk of
young married women.The type of research is explanatory research with
case control study approach because the number of cases occur
slightly.The case population is the first married woman with age less than
20 years.The control population is the first married woman with the age of
20-35 years(889 women).The sample case is the total population with 30
respondents.The control sample has the same number of cases (30
respondents).The total sample is 60 respondents.Data were analyzed by
univariate and bivariate.Bivariate analysis was conducted with descriptive
and analytic bivariate.Descriptive bivariate uses frequency distribution and
analytic bivariate with chi square. The results of the study provide
information that there is no correlation between reproductive health
knowledge (p=0,071 OR 2,983 with 95% CI = 1,044-8,527) and no mother’s
education relationship (p = 0,127 OR 3,250 with 95% CI=0,888-11,899)
with risk of young married woman.Advice given to young women is to form
PIK Remaja with the aim of delaying the first marriage age and for KUA by
facilitating PIK Remaja and socializing marriage law and the impact of
young marriage.

Keywords . risk ‘of young married woman, mother's education,
reproductive health knowledge

PENDAHULUAN

Jumlah  penduduk Indonesia Rencana Pembangunan Jangka
tahun 2010 sebanyak 237,6 juta Menengah Nasional (RPJMN)
jiwa dengan rata-rata laju tahun 2010-2014 sebesar 1,1
pertumbuhan penduduk (LPP) %.Angka fertilitas total (TFR) dari
yang tinggi sebesar 1,49 % per Survei Kesehatan dan Demografi
tahun. LPP tahun 2010 melebihi Indonesia pada tahun 2002
target yang ditetapkan pada sebesar 2,6 anak per perempuan
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usia reproduksi, SDKI tahun 2007
sebedar 2,6 anak per perempuan
usia reproduksi, dan SDKI tahun
2012 sebesar 2,6 anak per
perempuan usia reproduksi. Tiga
hasil SDKI ini tidak sesuai target
RPJMN 2010-2014 (sebesar 2,1

anak per perempuan usia
reproduksi).!
Usia kawin pertama . pada

perempuan yang masih kurang
dari 20 tahun menunjukkan
bahwa Indonesia belum bisa
mengentaskan pernikahan muda
yang berujung pada
bertambahnya PUS muda. Umur
perkawinan pertama merupakan

indikator dimulainya . seorang
perempuan - berpeluang untuk
hamil dan melahirkan. Wanita

PUS muda akan mempunyai
rentan waktu untuk hamil dan
melahirkan pada waktu yang lebih
panjang dibandingkan dengan
wanita yang menikah pada usia
yang lebih tua.?

Wanita PUS muda pada sejatinya
merupakan masa peralihan- dari
anak-anak menuju dewasa tanpa
melihat status pernikahannya.
Adolescent atau remaja adalah
periode kritis peralihan dari anak
menjadi dewasa. Remaja
mengalami perubahan hormonal,
fisik, psikologis maupun sosial

yang berlangsung secara
sekuensial. Pada anak
perempuan tanda pertama

pubertas terjadi pada usia 8 tahun
sedangkan anak laki-laki terjadi
pada usia 9 tahun. Faktor genetik,
nutrisi, dan faktor lingkungan
lainnya dianggap berperan dalam
awal pubertas. Perubahan fisik

yang terjadi pada periode
pubertas ini juga diikuti oleh
maturasi emosi dan psikis.

Secara psikososial, pertumbuhan
pada masa remaja (adolescent)
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dibagi dalam 3 tahap yaitu early,

middle, dan late adolescent.
Masing-masing tahapan memiliki
karakteristik tersendiri. Segala
sesuatu  yang mengganggu
proses maturasi fisik  dan
hormonal pada masa remaja ini
dapat mempengarubhi

perkembangan psikis dan emosi
sehingga diperlukan pemahaman
yang baik tentang proses
perubahan yang terjadi pada
remaja dari segala aspek.?

Salah satu aspek dari proses
perubahan yang terjadi pada
remaja adalah terdapat dorongan
seksual. Dorongan seksual
membawa akibat yang berupa
daya tarik terhadap lawan jenis.
Terdapat remaja _memenuhi
pengetahuan seks dengan cara
terbuka atau dengan eksperimen
dalam kehidupan seksualnya.
Beberapa remaja mendapati
informasi yang sumbernya tidak
sesuai sehingga menimbulkan
ketidakpahaman remaja. Ada
hubungan positif antara
pengetahuan remaja tentang
kesehatan reproduksi dengan
perilaku seks pranikah pada
remaja pada siswa kelas Xl di
SMA N Colomadu.*Remaja yang
tidak  mendapatkan informasi
yang benar dan sesuai akan jatuh
pada sisi negatifnya seperti : seks

bebas, kehamilan tidak
diinginkan, aborsi dan
penderitaan dari HIV/AIDS.
Terdapat hubungan positif
pengetahuan kesehatan
reproduksi remaja dengan

perilaku seksualnya pada siswa
SMA di kecamatan Baturraden
dan Purworejo.”° Hamil diluar
nikah merupakan faktor dominan
terjadi pernikahan usia muda di
Dusun IX Seroja Pasar VI
Tembung Kecamatan Percut Sei
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Tuan.® Dorongan seksual yang
didasari pengetahuan kesehatan
reproduksi kurang mendorong
terjadi risiko seks bebas,
kehamilan tidak diinginkan serta
pernikahan usia muda.

Pernikahan usia muda yang
terjadi < 20 tahun merupakan
tanda bahwa terjadi pelanggaran
terhadap UU nomor 35 tahun
2014 tentang perubahan UU
nomor 23 tahun 2002 tentang
perlindungan anak. UU nomor 35
tahun 2014 menyatakan bahwa
usia anak . adalah dibawah 18
tahun dan orang tua bertanggung

jawab untuk mencegah
pernikahan pada usia ini.
Pernikahan usia muda
mengingkari. hak  anak untuk

memperoleh pendidikan, bermain,
dan memenuhi potensi mereka
karena dapat mengganggu atau

mengakhiri pendidikannya.
Pernikahan usia muda dapat
meningkatkan  risiko  seorang
perempuan terhadap penyakit

dan kematian yang berhubungan
dengan kehamilan dan persalinan
dini.’

Pernikahan usia muda pada
perempuan yang mempunyai
risiko kesehatan disebabkan oleh
faktor pengetahuan, pendidikan,
kultur. Salah satu faktor yang
mempengaruhi pernikahan usia
muda adalah = pengetahuan.’
Orang tua sangat berperan dalam
penyediaan ' informasi, rujukan,
dan pemahaman tentang
seksualitas pada anak.’ Proses

penyampaian konteks-konteks
atau informasi ini  merupakan
komunikasi.* Hubungan
emosional orangtua-anak pada
waktu yang lama akan
menentukan kemandirian seorang
anak.™ Faktor berikutnya

merupakan pendidikan, banyak
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orang tua dan anak yang belum
mengerti  tentang  pentingnya
melanjutkan pendidikan.
Pendidikan bagi pemikiran
tradisional cukup tamat SD dan
bila telah bekerja maka
pendidikan tidaklah penting.*
Kecenderungan setelah terjadi
pernikahan adalah mereka
mengalami drop out dari sekolah
dan memperoleh tingkat
pendidikan yang rendah,
penurunan status sosial dalam
keluarga, risiko kematian ibu saat
melahirkan pada usia muda serta
kehilang hak kesehatan
reproduksi.’Faktor kultur
pernikahan usia muda terjadi bagi
perempuan karena masih
permisif. UU perkawinan no 1/
1974 masih melegalkan
pernikahan dibawah < 20 tahun.
Tren kejadian pernikahan usia
muda  merefleksikan -~ bahwa
pernikahan telah diatur atau
karena terjadi kehamilan di luar
nikah.? ~Orang tua merasa
khawatir dengan perkembangan
seksual yang tidak dikehendaki
sehingga sesegera  mungkin
menikahkan anak
perempuannya.™

Pernikahan usia muda pada
perempuan disegerakan
disebabkan oleh kekhawatiran

orang tua. Orang tua merasa
khawatir pada perkembangan
seksual anak . yang mengarah
kepada perilaku seksual pranikah
dan kehamilan tidak diinginkan.’
Pernikahan usia muda pada anak
perempuan masih terjadi di Desa

Candigaron yang berada di
Kecamatan Sumowono
Kabupaten Semarang.
Bersumber dari KUA kecamatan
Sumowono, usia 16-19 tahun
mempelai perempuan menikah

untuk tiga tahun terakhir (2013,
2014, 2015) cenderung tetap.
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Usia 16-19 tahun mempelai
perempuan di desa Candigaron
masih tinggi (18 orang) pada
tahun 2015. Selama lima tahun
terakhir terdapat 30 wanita PUS
muda dari tahun 2013-2017.
Perkawinan dibawah usia 16
tahun masih dijumpai di desa
Candigaron sejumlah 3 orang

mempelai wanita pada tahun
2015. Penuturan dari kepala
KUA, kejadian ini disebabkan

oleh keadaan ekonomi. Orang tua
beranggapan ketika. anaknya
menikah maka anak dapat
mengurangi  beban = ekonomi
keluarga. Latar belakang
pendidikan orang tua yang masih
rendah juga membuat alur
pikirnya sempit. Mereka memilih
jalan menikahkan anaknya lebih
dini. Petugas desa setempat juga
memberi informasi bahwa
sebagian besar orang tua merasa
bangga ketika anak
perempuannya menikah dibawah
usia 20 tahun. Mereka
mempunyai pendapat bahwa
anak perempuan yang belum
menikah  diatas 20  tahun
dianggap tidak laku. Kejadian
pernikahan usia muda di desa

Candigaron kecamatan
Sumowono perlu  dikaji lebih
dalam sehingga peneliti ingin
menganalisis pengetahuan
kesehatan reproduksi dan
pendidikan ibu dengan risiko

pernikahan usia muda. Peneliti
berharap dari hasil analisis dapat
memberikan  suatu saran atau
pendekatan yang baru untuk
menanggulangi risiko pernikahan
usia muda.

Pernikahan usia muda di Desa
Candigaron yang berada di
Kecamatan Sumowono

Kabupaten Semarang, bersumber
dari KUA kecamatan Sumowono,
usia 16-19 tahun mempelai
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perempuan menikah untuk lima
tahun terakhir (2013-2017)
mempunyai kecenderungan tren
yang tetap. Pernikahan usia
muda yang terjadi pada usia < 20
tahun mendorong semakin
bertambah wanita PUS muda.
Wanita PUS muda yang menikah
semakin dini mempunyai risiko
semakin banyak rentan
kehamilan dan persalinan
semasa suburnya. Wanita PUS
muda terjadi disebabkan oleh
faktor pengetahuan dan
pendidikan. Hal ini memunculkan
suatu masalah “Apakah terdapat

hubungan pengetahuan
kesehatan reproduksi dan
pendidikanibu dengan  risiko
wanita PUS muda di desa
Candigaron kecamatan

Sumowono kabupaten Semarang
tahun 2017?".

METODE PENELITIAN

Penelitian ini merupakan
penelitian  analitik (Explanatory
Research) yang menjelaskan
hubungan variabel bebas vyaitu
pengetahuan kesehatan
reproduksi dan pendidikan ibu

dengan variabel terikat yaitu risiko
wanita PUS muda. Desain
penelitian ini adalah case control
study yaitu pengambilan data
variabel dilakukan pada waktu
yang lampau dengan @ batasan
pernikahan pertama pada wanita
di desa Candigaron 'kecamatan
Sumowono tahun 2017.

Populasi dalam penelitian ini
terbagi -~ menjadi dua yaitu
populasi kasus dan populasi
kontrol. Populasi kasus adalah
seluruh  wanita yang telah

menikah pertama berusia < 20
tahun dan populasi kontrol adalah
seluruh wanita yang menikah
pertama berusia 20 tahun dan
kurang dari 35 tahun (889 wanita
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PUS). Sampel terbagi menjadi
dua, sampel kasus penelitian ini
adalah total populasi dan sampel
kontrol adalah sejumlah wanita
PUS yang menikah normal.

berasal dari monografi desa. Data
pendukung penelitian ini adalah

pendidikan orang tua dan
pekerjaan orang tua. Analisis data
yang dilakukan vyaitu analisis

Sumber data primer berupa univariat dan analisis bivariat
jawaban responden yang dengan menggunakan tabel
diperoleh melalui wawancara distribusi frekuensi dan uji chi-
langsung dengan responden. square.
Sedangkan data sekunder
HASIL DAN PEMBAHASAN

A. Analisis Univariat
Variabel f %
Wanita PUS Muda
Tidak (Kontrol) 30 50,0
Ya (Kasus) 30 50,0
Pengetahuan Kesehatan Reproduksi
Baik 30 50,0
Kurang 30 50,0
Pendidikan Ibu
Lanjut 46 76,7
Dasar 14 23,3

70



JURNAL KESEHATAN MASYARAKAT (e-Journal)

FKN \) J KM Volume 5, Nomor 3, Juli 2017 (ISSN: 2356-3346)
Ulpip o sournal  ttp://gjournal-sl.undip.ac.id/index.php/jkm
Jurnal Kesehatan Masyarakat (e-Journal)
B. Analisis Bivariat
Risiko Wanita PUS Muda
. Tidak Total OR (CI
Variabel Bebas (Kontrol) Ya (Kasus) 95%)
f % f % f %
Pengetahuan
Kesehatan 19 63,3 11 36,7 30 50,0 2983
Reproduksi Baik '
(1,044-
Pengetahuan 8,527)
Kesehatan 11 36,7 19 63,3 30 50,0 '
Reproduksi Kurang
Pendidikan Ibu Lanjut 26 =~ 86,7 20 66,7 46 76,7 (g,ggg
Pendidikan louDasar =~ 4 13,3 10 333 14 233  11899)
Berdasarkan hasil univariat Risiko wanita PUS muda sebesar
diperoleh informasi bahwa 50% diperoleh i suatu informasi
sebagaian dari total responden bahwa masih terjadi praktik-

(50,0%) adalah risiko wanita PUS

muda, = setengah = dari = total
responden - (50,0%) mempunyai
pengetahuan kesehatan

reproduksi kurang, dan lebih dari
tiga perempat total responden
(76,7%) mempunyai pendidikan
ibu lanjut.

Hasil uji statistik dengan nilai
signifikansi Continuity Correction
(0,071) yang lebih dari 0,05 pada
pengetahuan kesehatan
reproduksi dengan risiko wanita
PUS muda menunjukkan
hipotesis penelitian ditolak.
Hipotesis penelitian yang ditolak
mempunyai arti bahwa tidak ada

hubungan pengetahuan
kesehatan = reproduksi dengan
risiko wanita PUS muda di desa
Candigaron kecamatan

Sumowono.Hasil serupa dengan
uji Continuity Correction (0,127)
yang berasal dari pendidikan ibu
dengan risiko wanita PUS muda
memberikan hasil tidak ada
hubungan pendidikan ibu dengan
risiko wanita PUS muda di desa
Candigaron kecamatan
Sumowono.
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praktik pernikahan usia muda.
Lima tahun terakhir di desa
Candigaron terdapat 30 kasus.
Pernikahan usia muda
merupakan « salah satu risiko
terlalu  muda. Terlalu muda
menikah, terlalu muda hamil dan
terlalu muda melahirkan yang
mempunyai dampak kesehatan
kepada ibu dan anaknya.

Pengetahuan kesehatan
reproduksi kurang sebesar
50,0%, ini menunjukkan bahwa

setengah dari total responden
masih belum memahami
pengetahuan kesehatan
reproduksi. Faktor dari dalam

dirinya (faktro predisposisi) masih
belum 'muncul suatu kesadaran
tentang dampak menikah muda.

Pendidikan ibu
76,7% dari total responden
merupakan faktor predisposisi.
Sebagian besar responden telah
mempunyai jenjang pendidikan 9
tahun (sesuai wajib belajar dari
pemerintah Indonesia). Namun
kasus pernikahan usia muda
tetap terjadi selama lima tahun
terakhir di desa Candigaron.

lanjut sebesar
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Pendidikan yang tinggi dapat
menunda usia perkawinan tetapi
fakta di lapangan ditemukan
berbeda. Faktor predisposisi lain
(nilai  sosial-budaya), enabling
dan reinforcing lain  masih
menjadi momok bagi perempuan
usia muda.

Hasil ini  merupakan hasil
inferensial yang melalui tahap uiji
non parametrik dengan  Uiji
statistik  (chi  square-continuity
correction). Ini dapat mempunyai
makna bahwa ~data = yang
terkumpul tidak dapat
membuktikan adanya hubungan
pengetahuan kesehatan
reproduksi ‘dengan risiko wanita
PUS muda. Hasil ini tidak dapat
digunakan untuk mewakili
populasi karena terdapatnya bias
seleksi dan bias informasi. Bias
seleksi. baik kasus maupun
kontrol tidak dapat dihindari ketika
peneliti berada di lapangan tetapi
diusahakan seminimal mungkin.
Dari pemilihan kasus diusahakan
merupakan  pernikahan  yang
terjadi tidak karena kasus hamil di
luar nikah melainkan karena telah
keinginan sendiri atau sukarela.
Pada kelompok kontrol, peneliti
juga  berusaha mendapatkan
responden yang berada atau
bertempat tinggal di dekat tempat
tinggal kasus dan yang menikah
pertama pada usia diatas 20
tahun.

Bias informasi merupakan
dominan yang terjadi pada hasil
penelitian ini.  Peneliti  telah
berusaha meminimalkannya
dengan bentuk pertanyaan masa
lampau. Peneliti menanyakan
kembali pada saat sebelum
menikah  kepada  responden.
Responden telah belajar
sehingga pengetahuannya
bertambah. Pada kegiatan belajar
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terdapat masukan, proses, dan
keluaran. Masukan dan proses
pada responden dapat terjadi
pada saat akan menikah, ketika
menikah, atau bahkan setelah
menikah sampai dengan peneliti
datang mengambil data. Keluaran
responden ditemukan oleh
peneliti ketika datang mengambil
data. Bentuk pertanyaan yang
restropektif belum tentu dijawab
oleh responden dengan tepat
karena telah ada masukan baru
sehingga bias informasi terjadi.

Pengetahuan ibu yang tidak
sesuai dengan teori tidak
berhubungan ~ dengan risiko

wanita PUS muda merupakan
suatu domain perilaku. Pada
penelitian ini perilaku menikah
pada usia kurang dari 20 tahun.

Determinan perilaku dapat
dikelompokkan menjadi  faktor
internal dan eksternal. Faktor

internal dari responden penelitian
adalah pengetahuan dan tingkat
pendidikan. Pada bahasan
pengetahuan, pengetahuan
merupakan hasil dari tahu dan ini
terjadi setelah orang melakukan
pengindraan terhadap kesehatan

reproduksi. =~ Pada  prosesnya
pengetahuan berawal dari
kesadaran. Ketika responden
menjumpai tetangga yang
menikah muda, berkumpul
dengan teman atau  tetangga,
berada di  sekolah sampai
sebelum peneliti datang

responden mulai sadar tentang
kesehatan reproduksi sehingga
timbul - rasa tertarik  untuk
mencaritahu lebih tentangnya.
Berawal dari pengetahuan
muncullah  sikap yang lalu
dilakukan dengan suatu tindakan.
Tindakan menikah muda atau
menikah diatas 20 tahun tidak
sekedar dipengaruhi oleh faktor
pengetahuan tetapi juga ada
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lebih
dapat

faktor-faktor lain yang
dominan. Faktor lain
berupa faktor eksternal.**

Pengujian Hipotesis dengan Uji
Non Parametrik Pendidikan Ibu
dengan Risiko Wanita PUS Muda
di Desa Candigaron Kecamatan

Sumowono tahun 2017
didapatkan informasi yaitu
Pendidikan Ibu yang - tidak
mempunyai hubungan dengan
risiko wanita PUS muda di desa
Candigaron kecamatan
Sumowono tahun- 2017. Ini

menandakan bahwa hasil tidak
sesuai dengan teori.

Kenyataan = yang ditemukan di
lapangan  ditemukan  bahwa
budaya menjadi faktor dominan.
Peneliti mendapatkan informasi
secara lisan dari hampir sebagian
besar responden yang terbuka
dalam wawancara bahwa
terdapat kebiasaan-kebiasaan
menikah setelah SMP. Beberapa
tahun yang lalu kejadian nikah
usia muda (<20 tahun) atau nikah
dini (<16 tahun) sering terjadi
setelah SD. Beberapa usaha
telah dilakukan oleh _perangkat
desa dan tokoh masyarakat
menanggulangi hal ini sehingga
terjadi peningkatan usia kawin
pertama pada masyarakat desa
Candigaron. Pada beberapa
tahun belakangan (5 tahun
terakhir),  pernikahan terjadi
setelah SMP dan sebelum
berusia kurang dari 20 tahun bagi
seorang wanita di desa
Candigaron merupakan hal yang
wajar. Orang tua pun tidak begitu
menuntut anaknya melanjutkan
ke jenjang lebih tinggi setelah
SMP  sehingga  kebanyakan
responden ada yang hanya
bekerja sebagai penjaga toko,
bantu di ladang atau cari rumput.
Potensi wanita yang seharusnhya
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lebih besar tidak dapat
berkembang karena pendidikan
yang hanya sebatas SMP.

Suatu penelitian ada hubungan
yang kompleks antara
perkawinan usia anak dan
pendidikan di Indonesia. Anak
perempuan yang menikah
sebelum usia 18 tahun (pengantin
anak) memiliki tingkat pencapaian
pendidikan yang lebih rendah
dibandingkan dengan anak
perempuan yang belum menikah,
khususnya setelah sekolah dasar
(SD). Selain itu, anak yang
menikah lebih muda memiliki
pencapaian pendidikan yang lebih
rendah dibandingkan dengan
anak yang menikah lebih tua.
Anak perempuan cenderung tidak
melanjutkan | sekolah  setelah
mereka menikah. ~Persentase
perkawinan usia anak perempuan
usia 20-24 tahun semakin kecil
sejalan dengan meningkatnya
capaian pendidikan. Persentase
perkawinan usia anak perempuan
yang lulus SD (40,5 persen)
berbeda sangat tajam dengan
mereka yang melanjutkan
sekolah sampai lulus sekolah
menengah atas (5,0 persen).
Angka-angka ini menunjukkan
bahwa berinvestasi dalam
pendidikan sekolah menengah
untuk anak perempuan,
khususnya untuk menyelesaikan
sekolah menengah atas, adalah
salah satu cara terbaik untuk
memastikan anak perempuan
mencapai usia dewasa sebelum
menikah.  Tingkat pencapaian
pendidikan yang lebih tinggi akan
mendorong penundaan
perkawinan sampai dewasa.’

Pendidikan merupakan suatu
sarana untuk  meningkatkan
kemampuan sumberdaya
manusia. Seseorang dengan
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tingkat pendidikan
cenderung  memiliki
untuk mendapatkan
yang baik dengan
pendapatan tinggi.*

tinggi
peluang
pekerjaan
tingkat

Data yang digunakan
memberikan  informasi  yang
terbatas tentang pengetahuan
kesehatan reproduksi dan
pendidikan ibu dengan . risiko
wanita PUS muda di desa
Candigaron kecamatan
Sumowono tahun 2017. Sehingga
hasil ada yang tidak sesuai teori.
Variabel pengetahuan kesehatan
reproduksi  tidak - mempunyai
hubungan dengan risiko - wanita
PUS 'muda sehingga. peneliti
merekomendasikan kepada
peneliti selanjutnya untuk
mempertimbangkan faktor-faktor
lain.

Keterbatasan dari peneliti adalah

sumber primer berasal dari
wawancara saja yang
menggunakan daya ingat
responden. Daya ingat sangat

berperan dalam setiap jawaban
responden sehingga jawaban
respnden dapat berbeda dengan
apa yang seharusnya peneliti
tanyakan dengan kejadian yang
terjadi pada masa lalunya.
Ingatan yang lama dapat
terlupakan, responden merasa
pernah mendengar atau melihat,
responden mendapatkan
informasi baru dan dapat pula
responden = yang  mengalami
pernikahan usia muda lalu
mencoba mencaritahu sehingga
jawaban yang seharusnya
dijawab ketika masa lalu telah
beruah dan bertambah. Maka
peneliti merekomendasikan pada
peneliti selanjutnya untuk desain
case control study perlu catatan-
catatan yang dapat
dipertanggunjawabkan  sebagai
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data primer ataupun data
pendukung penelitian bagi
masing-masing responden.
KESIMPULAN
1. Risiko wanita PUS muda
sebesar 50%,
pengetahuan kesehatan
reproduksi kurang sebesar
50,0%, pendidikan ibu

lanjut sebesar 76,7%.
2. Pengetahuan kesehatan

reproduksi baik (63,3%)
lebih besar dibandingkan
dengan responden
dengan pengetahuan
kesehatan reproduksi
kurang = (36,7%) tidak

menjadi risiko wanita PUS
muda. Nilai OR sebesar

2,983 dengan 95%
Cl=1,044-8,527.

Pendidikan ‘ibu  lanjut
(86,7%) lebih besar
dibandingkan persentase
responden dengan
pendidikan ibu dasar
(23,3%) tidak menjadi

risiko wanita PUS muda.
Nilai OR sebesar 3,250

dengan 95% CI=0,888-
11,899.

3. Tidak ada hubungan
pengetahuan kesehatan

reproduksi dengan risiko
wanita PUS muda di desa

Candigaron kecamatan
Sumowono tahun 2017
dengan uji
continuitycorrection (p-
value0,071).

4. Tidak —ada hubungan
pendidikan ibu dengan
risiko wanita PUS muda di
desa Candigaron
kecamatan Sumowono
tahun 2017 dengan
bivariat  deskriptif dan

inferensial (p-value0,127).
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SARAN

1. Perempuan usia muda

Membentuk PIK remaja
dengan fokus utama untuk
menunda  usia  kawin
pertama. Kelompok
remaja yang berfokus
pada penundaan usia
kawin dapat mengurangi
nilai-nilai  budaya yang
masih mengakar di
masyarakat. Semakin kuat
ikatan antar remaja dalam
kelompok maka akan
semakin kuat pula sikap
dan ' praktik pencegahan
terhadap pernikahan usia
muda.
Kantor
(KUA)
Lebih - aktif memberikan
informasi  tentang UU
perkawinan kepada anak
perempuan yang masih
dibawah 20 tahun.
Membantu PIK Remaja di
desa Candigaron dengan

Urusan' Agama

fasilitasi kelompok-
kelompok - remaja  putri
yang berfokus pada
penundaan  usia kawin
pertama. Pemberian
sosialisasi tentang UU

Perkawinan dan dampak
kesehatan dari  nikah
muda. KUA dapat lebih
mendukung riset lebih

lanjut tentang ISu
perkawinan usia - muda
dengan cara bermitra
dengan perguruan-
perguruan tinggi sehingga
dapat meningkatkan

ketertarikan calon peneliti.
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