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INTISARI 

Latar Belakang : Wanita Usia Subur (WUS) merupakan calon ibu yang harus diperhatikan 

status kesehatanya, termasuk status gizinya. Dalam rentang usia tersebut baik masa remaja 

maupun dewasa muda merupakan masa peralihan atau transisi dimana seseorang belum stabil 

secara psikologis. Sehingga rentang mengalami stress. Stres berhubungan dengan peningkatan 

berat badan dan penurunan berat badan yang berpengaruh terhadap status gizi. Oleh karena itu 

WUS perlu melakukan penanggulangan atau usaha untuk mengolah stresor melalui strategi 

koping untuk mencapai kesejahteraan psikologis yang baik 

Tujuan Penelitian : Diketahuinya hubungan antara Strategi koping  dengan status gizi dan 

kesejahteraan psikologis WUS Pranikah di Kabupaten Bantul.  

Metode Penelitian: Penelitian ini merupakan penelitian observasional dengan rancangan cross 

sectional. Pengambilan sampel dengan metode Quota sampel, jumlah  responden sebanyak 190 

WUS Pranikah di Kabupaten Bantul. Analisis menggunakan  uji Chi-Square.  

Hasil Penelitian : Hasil Uji Chi-Square variabel strategi koping dengan status gizi (p = 0,091), 

strategi koping dengan kesejahteraan psikologis (p=0,15), strategi koping aktif dengan status gizi 

(p = 0,318), strategi koping pasif dengan status gizi (p = 0,875), strategi koping aktif dengan 

kesejahteraan psikologis (p = 0,018), dan strategi koping pasif dengan kesejahteraan psikologis 

(p = 0,596).  

Kesimpulan: Tidak ada hubungan yang bermakna antara strategi koping dengan status gizi (p> 

0,05), tidak ada hubungan yang bermakna antara strategi koping dengan kesejahteraan psikologis 

(p= >0,05), ada hubungan yang bermakna antara strategi koping aktif dengan kesejahteraan 

psikologis (p< 0,05), tidak ada hubungan yang bermakna antara strategi koping aktif dan pasif 

dengan status gizi dan tidak ada hubungan yang bermakna antara strategi koping pasif dengan 

kesejahrteraan psikologis (p>0,05).  
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ABSTRACT 

Background: Women of  reproductive age (WUS) is a prospective mother that must be awared 

of the  health status, including the nutritional status.  One of the most important events 

happening to WUS is marriage. In that range age, both adolescence nor  young adulthood are 

the  transitional periods  which someone is not in psychologically stable, so that susceptibles to 

be stress. Stress is associated with weight gain and weight loss that affects nutritional status. 

Therefore, WUS needs to do the prevention or effort to process stressors through coping 

strategies to achieve a good psychological well-being. 

Objectives: Knowing the association between Coping strategies (active and passive) with 

nutritional status and psychological well-being in women of reproductive age (WUS) pre-

merried age in Bantul Regency. 

Methods: This was an observational study with cross sectional design. This research sampling 

used Quota method of sample, with 190 respondents. The analysis of this research is used Chi-

Square Test. 

Result: The result of Chi-Square test of active coping strategies variable with nutritional status 

(p = 0,318), passive coping strategies with nutritional status (p = 0,875), active coping strategies 

with psychological well-being (p = 0,018), and passive coping strategies with psychological 

well-being (p = 0,596). 

Conclusion: There is a significant association between active coping strategies and 

psychological wellbeing (p <0.05), there are not significant association between both active and 

passive coping strategies with nutritional status and psychological well-being (p > 0.05). 

 

Keywords: Women of  reproductive age (WUS), coping strategies, psychological well-being, 

nutritional status. 
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BAB I 

PENDAHULUAN 

 

A. Latar Belakang 

Wanita Usia Subur (WUS) didefinisikan oleh Kementrian 

Kesehatan RI sebagai wanita yang berada dalam periode umur antara 15 – 

49 tahun tanpa memperhitungkan status perkawinanya. Definisi tersebut 

tercantum dalam surat Keputusn Sekretaris Jenderal Kementrian 

Kesehatan Nomor HK.03.01/VI/432/2010 tentang Data Sasaran Program 

Kementrian Nomor Kesehatan Tahun 2010. Jumlah WUS di Indonesia 

berdasarkan data sasaran tersebut sebanyak 66.326.200 jiwa, dan untuk 

Provinsi Daerah Istimewa Yogyakarta (DIY) adalah sejumlah 1.409.527 

jiwa. Jumlah WUS di setipa daerah rata- rata mencapai sepertiga bagian 

dari total populasi di daerah tersebut.   

Wanita Usia Subur (WUS) sebagai calon ibu merupakan kelompok 

rawan yang harus diperhatikan status kesehatanya, terutama status gizinya. 

Kualitas generasi penerus akan ditentukan oleh kondisi kesehatan ibunya 

sejak sebelum dan selama hamil karena akan berkaitan erat dengan 

kualitas kehamilan dan bayi yang dilahirkan (1). Kesehatan pra konsepsi 

menjadi sangat perlu diperhatikan karena akan berkaitan erat dengan 

outcome kehamilanya.  

Sebuah penelitian kohort pada wanita di Cina (2) menunjukan 

bahwa indeks massa tubuh (IMT) wanita pranikah yang tergolong sangat 

kurus/severely underweight (≤ 18,5 g/m
2
) akan berdampak buruk pada 



pertumbuhan janin dan berisiko untuk melahirkan bayi dengan berat badan 

lahir rendah (BBLR) dua kali lebih besar dibandingkan dengan wanita 

yang memiliki IMT normal (19,8 ≤ IMT < 23 kg/m
2
). Kelebihan berat 

badan dan obesitas pada WUS pranikah juga cenderung memberikan 

dampak negative yaitu penambahan berat badan secara signifikan pada 

kehamilan pertama. Selain itu, hal tersebut sangat berkaitan erat dengan 

kejadian diabetes mellitus gestasional, hipertensi, dan makrosomia 

sehingga status gizi wanita usia subur pranikah yang tidak normal 

merupakan faktor resiko terjadinya gangguan pada saat kehamilan (3). 

Berdasarkan penelitian yang dilakukan di Kabupaten Bantul pada Wanita 

Usia Subur Pranikah menunjukan bahwa prevalensi status gizi kurang 

pada Wanita Usia Subur di Kabupaten Bantul sebanyak 23, 5 %, kemudian 

untuk prevalensi gizi lebih sebanyak 22, 1 % dan untuk prevalensi anemia 

sebanyak 44, 1 %  (4).    

Salah satu peristiwa penting yang umumnya terjadi pada masa usia 

subur adalah pernikahan. Rata- rata usia wanita menikah di Indonesia pada 

rentang tahun 1992 – 2005 adalah berkisar 20 – 25 tahun (5). Menurut 

teori psikologi perkembangan, dalam rentang usia tersebut seorang wanita 

sedang berada pada masa dewasa muda, dimana pada periode ini 

seseorang paling banyak mengalami perubahan dan penyesuaian dalam 

perkawinan (6). Secara umum, mereka yang tergolong dewasa muda 

(young adulthood) ialah mereka yang berusia 20 – 40 tahun (7). Menurut 

(8) menyatakan bahwa masa dewasa awal ini tidak terlalu jelas berbeda 



dari masa remaja. Baik masa remaja maupun masa dewasa muda 

merupakan masa peralihan atau transisi dimana seseorang belum stabil 

secara psikologis. Oleh karena itu,  masa WUS ini sangat rentang 

mengalami stress apalagi keputusan untuk menikah bisa juga 

memunculkan berbagai permasalahan, tekanan, tuntutan, atau situasi lain 

yang tidak menyenangkan karena kurangnya persiapan sehingga 

berpotensi menimbulkan stress. Menurut (9) memperjelas bahwa 

perubahan yang mendadak termasuk di dalamnya perubahan akibat 

menikah dapat memicu stress. Stress berhubungan dengan peningkatan 

berat badan dan penurunan berat badan, salah satu faktor yang 

mempengaruhi status gizi adalah faktor individu yaitu psikologis, 

contohnya adalah terjadinya kenaikan berat badan saat menghadapi situasi 

stress yang tinggi sehingga memunculkan perubahan pola makan dapat 

menjadi berlebihan untuk menghilangkan stress atau sebaliknya. Laju 

basal metabolic seseorang berpengaruh terhadap status gizi seseorang 

karena hal ini menentukan seberapa energy yang dibutuhkan per harinya 

(10).   

System pencerrnaan penderita stress kemungkinan terganggu 

sehingga penderita tidak berselera makan karena merasa mual dan muntah- 

muntah (11). Pada kondisi stress produksi hormone kortisol berlebihan, 

produksi kortisol yang berlebih akan mengakibatkan sulit tidur, depresi, 

tekanan darah menurun, yang kemudian akan membuat individu tersebut 

menjadi lemas, dan nafsu makan berlebih (12).  



Berdasarkan hasil penelitian (13) tentang gambaran tingkat stress 

yang dialami oleh mahasiswa Teknik Arsitektur UI 2012 yang di ukur 

menggunakan Sheldon Cohen Perceived Stress Scale terdapat hubungan 

tingkat stress dengan frekuensi konsumsi makanan cepat saji, tinggi 

lemak, dan tinggi gula. Enam puluh koma lima persen responden dengan 

stress tinggi lebih sering mengkonsumsi makanan cepat saji, tinggi lemak, 

dan tinggi gula, dibanding dengan responden yang memiliki tingkat stress 

rendah yaitu 36, 7%. Gejala umum yang dialami individu yaitu gejala 

perilaku makan yang tidak normal (kebanyakan) sebagai pelampiasan, 

mengarah pada obesitas dan perilaku makan yang tidak normal 

(kekurangan) sebagai bentuk penarikan diri dan kehilangan berat badan 

secara tiba- tiba (14). 

Oleh karena itu, Wanita Usia Subur yang akan menikah perlu 

melakukan penanggulangan atau usaha dalam mengolah stressor sehingga 

mereka dapat bertahan atau mengurangi dampak negatif yang sekiranya 

berpengaruh pada kelangsungan hidupnya (15).  Menurut (16) menyatakan 

bahwa saat seseorang berada dalam situasi terancam, maka respon koping 

perlu segera dibentuk. Koping digunakan untuk mempertahankan stabilitas 

intrapsikis selama menghadapi stressor (17). 



Strategi koping yang digunakan oleh individu dipengaruhi baik 

oleh sumber koping maupun pilihan-pilihan yang tersedia (18). Penilaian 

individu terhadap situasi menekan sebagai situasi berbahaya dan dikontrol 

akan memunculkan koping berfokus pada emosi sedangkan penilaian 

terhadap situasi tidak berbahaya dan terkontrol akan memunculkan koping 

berfokus pada masalah. Namun, kedua bentuk koping  tersebut dapat 

menurunkan tekanan psikologis dan menggiring pada kesejahteraan 

psikologis.  

Penelitian yang dilakukan oleh (19) menunjukan bahwa ada 

hubungan yang signifikan antara stress dan kesejahteraan psikologis. (19) 

juga menyatakan bahwa untuk mencapai Kesejahteraan psikologis yang 

baik, individu harus terbebas dari stress, maka individu akan melakukan 

koping. Seseorang dikatakan memiliki Kesejahteraan psikologi yang tinggi 

jika dia merasa puas dengan kehidupan yang dijalani.  

Berdasarkan latar belakang tersebut, penulis tertarik untuk 

mengetahui hubungan antara Strategi koping, dan status gizi dengan 

kesejahteraan psikologi pada wanita usia subur pranikah di Kabupaten 

Bantul. 

 

 

 

 

 



B. Perumusan Masalah 

Adapun rumusan masalah dari penelitian ini, antara lain :  

1. Apakah ada hubungan antara  Strategi koping dengan status gizi pada 

WUS pranikah di Kabupaten Bantul ? 

2. Apakah ada hubungan antara Strategi koping dengan Kesejahteraan 

psikologis  pada WUS pranikah di Kabupaten Bantul ? 

C. Tujuan Penelitian 

1. Tujuan Umum 

Tujuan umum dari penelitian ini adalah untuk mengetahui hubungan 

Strategi koping dengan status gizi dan Kesejahteraan psikologis pada 

WUS  di Kabupaten Bantul. 

2. Tujuan Khusus 

a. Untuk mengetahui gambaran Strategi koping pada WUS pranikah 

di Kabupaten Bantul.  

b. Untuk mengetahui hubungan Strategi koping dengan status gizi 

pada WUS pranikah di Kabupaten Bantul.  

c. Untuk mengetahui hubungan Strategi koping dengan Kesejahteraan 

Psikologi pada WUS pranikah di Kabupaten Bantul.  

 

 

 



D. Manfaat Penelitian 

1. Manfaat Bagi Peneliti  

Penelitian ini diharapkan dapat meningkatkan pengetahuan peneliti 

melalui pengalaman dan penerapan ilmu yang bermanfaat di 

komunitas. 

2. Manfaat Institusi Pendidikan 

Penelitian ini diharapkan dapat menambah referensi kepustakaan 

mengenai faktor yang dapat mempengaruhi status gizi dan cara 

Strategi koping pada WUS pranikah.  

3. Manfaat Bagi Dinas Kesehatan  

Penelitian ini diharapkan dapat menjadi informasi yang bermanfaat 

sehingga menjadi masukan dalam peningkatan program gizi dan 

kesehatan yang ditargetkan pada WUS pranikah. 

 

 



E. Keaslian Penelitian 

No  Peneliti  Judul Penelitian Metode Penelitian Hasil Penelitian Perbedaan dan Persamaan 

dengan penelitian 

1 Cahyani I, R 

(2016) (20) 

Hubungan antara 

status stress 

psikososial dengan 

konsumsi makanan 

dan status gizi remaja 

di SMAN 2 Jember.  

Peneliti ini merupakan 

penelitian 

observasional analitik 

dengan menggunakan 

pendekatan cross 

sectional . Populasi 

siswi – siswi sebanyak 

312 siswi. pemilihan 

sampling 

menggunakan teknik 

simple random 

sampling.  

Hasil penelitian ini 

menunjukan adanya 

hubungan yang 

signifikan antara status 

stress psikososial 

dengan status gizi 

remaja SMA N 2 

Jember dengan p value 

(0,004) < α (0, 05) 

Perbedaan penelitian ini adalah 

terdapat pada variabel 

independent. variabel independent 

adalah status stress psikososial.  

Persamaan pada penelitian ini 

adalah pada variabel dependent 

yaitu status gizi. Penelitian ini 

merupakan penelitian 

observasional analitik dengan 

menggunakan pendekatan cross 

sectional.  

 

 

2 Sinaga (2012) 

(21) 

Hubungan antara 

Strategi koping dan 

psychological well 

being pada orang tua 

yang memiliki anak 

tuna ganda usia 6 – 12 

tahun.  

Peneliti ini 

menggunakan 

penelitian kuantitatif, 

tipe penelitian ini 

dikategorikan sebagai 

penelitian 

korelasional. Dengan 

jumlah sampel 

sebanyak 31 orang tua 

yang memiliki anak 

tuna ganda. Pada 

Hasil dari penelitian 

ini dianalisis 

menggunakan One – 

Way Analysis of 

Variance (ANOVA) 

menunjukan bahwa 

terdapat hubungan 

antara Strategi koping 

dan psychological well 

being dengan nilai 

korelasi Strategi 

Perbedaan pada penelitian ini 

adalah subyek penelitian ini pada 

orang tua yang memiliki anak 

tuna ganda usia 6- 12 tahun.  hasil 

di analisis menggunakan  One – 

Way Analysis of Variance 

(ANOVA). 

Pada penelitian ini tidak melihat 

status gizi.  

Persamaan pada penelitian ini 

adalah pada variabel independent 



penelitian ini teknik 

sampling yang 

digunakan yaitu non- 

probability sampling.   

koping berfokus emosi 

sebesar 14, 1 % dan 

Strategi koping 

berfikus masalah 

sebesar 10, 8 % 

terhadap  

psychological well 

being.  

yaitu Strategi koping dan variabel 

dependent yaitu psychological 

well- being. Teknik pengambilan 

sampling menggunakan non- 

probability sampling.  

3  Zulfitri R 

(2015) (22) 

Pengaruh 

kesejahteraan 

psikologi lansia 

terhadap status gizi 

lansia di kelurahan 

meranti pandak 

pekanbaru.  

Penelitian ini 

menggunakan 

penelitian deskriptif 

kolerasi dengan 

pendekatan cross 

sectional dengan 

jumlah sampel 

sebanyak 84 lansia 

yang di ambil 

menggunakan teknik 

proportional cluster 

sampling. variabel 

independent yaitu 

kesejahteraan 

psikologis, variabel 

dependent yaitu status 

gizi.  

Hasil penelitian ini 

dianalisis 

menggunakan chi 

square . hasil 

penelitian menunjukan 

bahwa tidak ada 

pengaruh yang 

signifikan antara 

faktor kesejahteraan 

psikologi terhadap 

status gizi lansia 

dengan p value = 0, 

511 (p value > 0, 05).  

 

 

Perbedaan penelitian ini adalah 

pada variabel independen. 

variabel independent yaitu 

psychological well- being. metode 

pengambilan sampling yang 

digunakan adalah penelitian ini 

adalah proportional cluster 

sampling. Subyek yang diteliti 

adalah lansia. 

Persamaan pada penelitian ini 

adalah pada variabel dependent 

yaitu status gizi. Merupakan jenis 

penelitian dengan pendekatan 

cross sectional yang hasilnya di 

analisis menggunakan uji Chi 

Square.   

1.  4. Paramanitya 

Y (2011) (23) 

Citra tubuh, asupan 

makan dan status gizi 

Wanita Usia Subur 

Penelitian ini 

merupakan jenis 

penelitian 

Hasil penelitian ini 

dianalisis dengan uji 

Perbedaan penelitian ini adalah 

pada variabel dependet yaitu citra 

tubuh dan asupan makan. metode 



Pranikah di Kota 

Yogyakarta 

observasional dengan 

rancangan cross 

sectional dengan 

subyek penelitian 

berjumlah 157 orang 

yang diambil dengan 

metode Quota 

Sampling, yang 

merupakan salah satu 

jenis nonprobability 

sampling.  

Chi Square, uji-t, dan 

regresi logistic ganda 

menggunakan 

program koputer. 

Hasil penelitian 

menunjukan bahwa 

tidak ada hubungan 

yang bermakna antara 

citra tubuh dengan 

status gizi secara 

statistic (p >0,05), 

sedangkan asupan 

makan dengan status 

gizi hubunganya 

bermakna (p <0,05).  

pengambilan sampling yang 

digunakan adalah Quote 

sampling.  

Persamaan pada penelitian ini 

adalah pada variabel dependent 

yaitu status gizi pada WUS 

Pranikah. Hasil penelitian ini 

dianalisis menggunakan uji Chi 

Square.  
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