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ABSTRAK

Kehamilan usia remaja menjadi masalah kesehatan reproduksi yang berdampak terhadap kesehatan fisik,
psikologis, sosial, dan masa depan remaja. Rendahnya tingkat pengetahuan mengenai kehamilan usia remaja
menjadi salah satu faktor meningkatknya risiko kehamilan usia dini. Upaya yang dilakukan untuk
meningkatkan pengetahuan remaja melalui pendidikan kesehatan berbasis media audiovisual. Penelitian
bertujuan untuk mengetahui pengaruh pendidikan kesehatan berbasis media audiovisual terhadap tingkat
pengetahuan remaja tentang kehamilan usia remaja di Pondok Pesantren Yasin Tembilahan. Jenis penelitian
kuantitatif dengan desain pre-eksperimental rancangan one group pretest-posttest design. Sampel berjumlah
30 responden dengan menggunakan teknik total sampling. Instrumen penelitian tingkat pengetahuan diberikan
sebelum dan sesudah intervensi pendidikan kesehatan berbasis media audiovisual. Analisis secara univariat dan
bivariat menggunakan uji Wilcoxon Signed Rank Test. Hasil penelitian menunjukkan rata-rata tingkat
pengetahuan remaja sebelum diberikan pendidikan kesehatan berbasis media audiovisual adalah 8,83 dengan
nilai minimum 6 dan maksimum 11. Setelah diberikan intervensi rata-rata tingkat pengetahuan meningkat
menjadi 14,37 dengan nilai minimum 13 dan maksimum 15. Hasil uji Wilcoxon Signed Rank Test diperoleh
nilai p-value = 0,000 (p < 0,05) artinya ada pengaruh pendidikan kesehatan berbasis media audiovisual
terhadap tingkat pengetahuan remaja tentang kehamilan usia remaja, diharapkan pondok pesantren, tenaga
kesehatan dapat menggunakan audiovisual sebagai salah satu media pendidikan kesehatan reproduksi remaja.

Kata kunci: Pendidikan kesehatan; media audiovisual; pengetahuan; remaja; kehamilan
usia remaja.

ABSTRACT

Teenage pregnancy is a reproductive health issue that affects the physical, psychological, social health, and
future of teenagers. Low levels of knowledge about teenage pregnancy are one of the factors that increase the
risk of early pregnancy. Efforts to improve teenagers' knowledge are carried out through health education
based on audiovisual media. This study aims to find out the effect of health education based on audiovisual
media on teenagers' knowledge about teenage pregnancy at Yasin Tembilahan Islamic Boarding School. This
is a quantitative study with a pre-experimental design using a one-group pretest-posttest design. The sample
consisted of 30 respondents using a total sampling technique. The research instrument for knowledge level was
given before and after the audiovisual-based health education intervention. Univariate and bivariate analyses
were conducted using the Wilcoxon Signed Rank Test. The results showed that the average knowledge level of
teenagers before receiving audiovisual-based health education was 8.83, with a minimum of 6 and a maximum
of 11. After the intervention, the average knowledge level increased to 14.37, with a minimum of 13 and a
maximum of 15. The Wilcoxon Signed Rank Test yielded a p-value = 0.000 (p < 0.05), which means that
audiovisual-based health education has an effect on teenagers' knowledge about teenage pregnancy. It is
expected that Islamic boarding schools and healthcare workers can use audiovisuals as one of the media for
adolescent reproductive health education.

Keywords: Health education, audiovisual media, knowledge, teenagers, teenage pregnancy.
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PENDAHULUAN

Kehamilan usia remaja masih menjadi
salah satu masalah kesehatan reproduksi yang
mendapat perhatian di berbagai negara,
termasuk Indonesia. Kehamilan pada usia
remaja dapat meningkatkan risiko komplikasi
selama kehamilan dan persalinan, seperti
anemia, preeklamsia, persalinan prematur, bayi
berat lahir rendah, hingga meningkatkan angka
kematian ibu dan bayi. Selain berdampak pada
kesehatan fisik, kehamilan usia remaja juga
memberikan dampak psikologis, sosial, dan
ekonomi, seperti putus sekolah, rendahnya
kualitas hidup, serta terbatasnya kesempatan
untuk mengembangkan potensi diri (WHO,
2022).

Menurut World Health Organization
(WHO) tahun 2022, sekitar 21 juta remaja
perempuan usia 15-19 tahun di negara
berkembang mengalami kehamilan setiap
tahunnya, dan sekitar 12 juta di antaranya
melahirkan. Kehamilan pada usia remaja masih
menjadi salah satu penyebab utama kesakitan
dan kematian pada perempuan usia 15-19
tahun. Di Indonesia, berdasarkan Profil
Kesehatan Indonesia, kehamilan usia remaja
masih menjadi tantangan dalam upaya
peningkatan derajat kesehatan masyarakat
karena masih tingginya angka perkawinan usia
dini dan rendahnya pengetahuan remaja
mengenai kesehatan reproduksi (Kementerian
Kesehatan RI, 2023).

Rendahnya tingkat pengetahuan remaja
mengenai kesehatan reproduksi dan kehamilan
usia remaja merupakan salah satu faktor yang
meningkatkan risiko terjadinya perilaku seksual
berisiko. Oleh karena itu, diperlukan pendidikan
kesehatan yang efektif agar remaja memiliki
pengetahuan yang baik mengenai risiko
kehamilan  usia  remaja serta  cara
pencegahannya. Salah satu media yang dinilai
efektif dalam penyampaian pendidikan
kesehatan adalah media audiovisual karena
mampu menyampaikan informasi melalui
kombinasi suara dan gambar sehingga lebih
menarik, mudah dipahami, dan dapat
meningkatkan daya ingat remaja.

hasil survei awal yang dilakukan di
Pondok Pesantren Yasin Tembilahan, masih
ditemukan remaja yang memiliki pengetahuan
rendah mengenai kehamilan usia remaja.
Sebagian besar remaja belum memahami faktor
penyebab, dampak, maupun upaya pencegahan
kehamilan usia remaja, serta belum pernah

memperoleh pendidikan kesehatan
menggunakan media audiovisual. Kondisi
tersebut  menunjukkan  perlunya  upaya

pendidikan kesehatan yang lebih inovatif untuk
meningkatkan pengetahuan remaja mengenai
kehamilan usia remaja.

Berdasarkan wuraian tersebut, peneliti
tertarik  melakukan penelitian  mengenai
Pengaruh Pendidikan Kesehatan Berbasis
Media  Audiovisual  terhadap  Tingkat
Pengetahuan Remaja tentang Kehamilan Usia
Remaja di Pondok Pesantren Yasin Tembilahan.

METODE PENELITIAN

Penelitian ini merupakan penelitian
kuantitatif dengan desain pre-experimental
menggunakan rancangan one group pretest-
posttest design. Penelitian dilaksanakan di
Pondok Pesantren Yasin Tembilahan pada tahun
2026. Populasi dalam penelitian ini adalah
seluruh remaja putri di Pondok Pesantren Yasin
Tembilahan. Sampel penelitian berjumlah 30
responden yang dipilih menggunakan teknik
total sampling.

Instrumen  penelitian =~ menggunakan
kuesioner  tingkat pengetahuan tentang
kehamilan usia remaja yang diberikan sebelum
(pre-test) dan sesudah (post-test) intervensi
pendidikan ~ kesehatan  berbasis  media
audiovisual. Analisis data dilakukan secara
univariat untuk menggambarkan distribusi
tingkat pengetahuan responden sebelum dan
sesudah intervensi, sedangkan analisis bivariat
menggunakan uji Wilcoxon Signed Rank Test.
Dasar pengambilan keputusan yaitu apabila
nilai p-value < 0,05, maka Ho ditolak yang
berarti terdapat pengaruh pendidikan kesehatan
berbasis media audiovisual terhadap tingkat
pengetahuan remaja tentang kehamilan usia
remaja. Sebaliknya, apabila nilai p-value > 0,05,
maka Ho diterima yang berarti tidak terdapat
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pengaruh pendidikan kesehatan berbasis media

audiovisual terhadap tingkat pengetahuan
remaja.
HASIL DAN PEMBAHASAN
1. Analisis Univariat

Analisis  univariat  dilakukan  untuk
menggambarkan  distribusi  data  tingkat

pengetahuan remaja sebelum (pre-test) dan
sesudah  (post-test) diberikan pendidikan
kesehatan berbasis media audiovisual di Pondok
Pesantren Yasin Tembilahan.

Tabel 1. Distribusi Frekuensi Tingkat
Pengetahuan Remaja Sebelum
Diberikan Pendidikan Kesehatan
Berbasis Media Audiovisual (Pre-test)

Tingkat Pengetahuan Frekuensi (n) Persentase (%)

Baik 9 30,0
Cukup 12 40,0
Kurang 9 30,0
Total 30 100

Berdasarkan Tabel 1 diatas diketahui
bahwa dari 30 responden, sebagian besar
memiliki tingkat pengetahuan pada kategori
cukup yaitu sebanyak 12 responden (40,0%).
Selanjutnya kategori baik sebanyak 9 responden
(30,0%), dan kategori kurang juga sebanyak 9
responden (30,0%). Hasil tersebut menunjukkan
bahwa sebelum diberikan pendidikan kesehatan
berbasis media audiovisual, sebagian besar
remaja masih memiliki tingkat pengetahuan
pada kategori cukup.

Tabel 2. Distribusi Frekuensi Tingkat
Pengetahuan Remaja Sesudah
Diberikan Pendidikan Kesehatan
Berbasis Media Audiovisual (Pre-test)

Tingkat Pengetahuan Frekuensi (n) Persentase (%)

Baik 30 100,0
Cukup 0 0,0
Kurang 0 0,0
Total 30 100

Berdasarkan Tabel 2 diatas diketahui
bahwa seluruh responden (30 responden atau
100,0%) berada pada kategori baik setelah
diberikan pendidikan kesehatan berbasis media

audiovisual. Tidak terdapat responden yang
berada pada kategori cukup maupun kurang.
Hasil tersebut menunjukkan bahwa pendidikan
kesehatan  berbasis media  audiovisual
memberikan peningkatan pengetahuan yang
sangat baik pada seluruh responden.

2. Analisi Bivariat

Analisis  bivariat  dilakukan  untuk
mengetahui pengaruh pendidikan kesehatan
berbasis media audiovisual terhadap tingkat
pengetahuan remaja tentang kehamilan usia
remaja di Pondok Pesantren Yasin Tembilahan.
Uji statistik yang digunakan dalam penelitian ini
adalah uji Wilcoxon Signed Rank Test, karena
berdasarkan hasil uji normalitas data tidak
berdistribusi normal.

Tabel 3. Uji Normalitas Tingkat Pengetahuan
Remaja Sebelum dan Sesudah
Diberikan Pendidikan Kesehatan
Berbasis Media Audiovisual

Variabel Statistik (Shapiro-Wilk) Sig. Keterangan

Tidak berdistribusi
normal

Tidak berdistribusi
normal

Pre-test 0,926 0,038

Post-test 0,610 0,000

Berdasarkan Tabel 3 diatas diperoleh hasil
uji normalitas menggunakan Shapiro-Wilk.
Nilai signifikansi pada data pre-test sebesar
0,038 (p < 0,05) dan pada data post-test sebesar
0,000 (p < 0,05). Hal ini menunjukkan bahwa
data  pre-test maupun post-test  tidak
berdistribusi normal. Oleh karena itu, analisis
statistik dilanjutkan menggunakan wuji Wilcoxon
Signed Rank Test.

Tabel 4. Pengaruh Pendidikan Kesehatan
Berbasis Media Audiovisual
terhadap Tingkat Pengetahuan
Remaja tentang Kehamilan Usia
Remaja di Pondok Pesantren Yasin

Tembilahan

Variabel Mean = SD Min Max p-value

Pre-test 8,83+ 1,289 6 11
0,000

Post-test 14,37 0,928 13
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Berdasarkan Tabel 4 diketahui bahwa
rata-rata (mean) tingkat pengetahuan remaja
sebelum diberikan pendidikan kesehatan
berbasis media audiovisual adalah 8,83 + 1,289,
dengan nilai minimum 6 dan maksimum 11.
Setelah diberikan intervensi, rata-rata tingkat
pengetahuan meningkat menjadi 14,37 + 0,928,
dengan nilai minimum 13 dan maksimum 15.
Hasil uji  Wilcoxon Signed Rank Test
menunjukkan nilai Asymp. Sig. (2-tailed)
sebesar 0,000 (p < 0,05). Selain itu, seluruh
responden (30  responden)  mengalami
peningkatan nilai pengetahuan (positive ranks =
30), tidak terdapat responden yang mengalami
penurunan (negative ranks = () maupun
memiliki nilai yang tetap (ties = 0). Dengan
demikian, Ho ditolak dan H, diterima, sehingga
dapat disimpulkan bahwa terdapat pengaruh
pendidikan ~ kesehatan  berbasis  media
audiovisual terhadap tingkat pengetahuan
remaja tentang kehamilan usia remaja di
Pondok Pesantren Yasin Tembilahan.

Berdasarkan hasil penelitian diatas
menunjukkan bahwa terdapat peningkatan
tingkat pengetahuan remaja setelah diberikan
pendidikan  kesehatan  berbasis = media
audiovisual mengenai kehamilan usia remaja.
Hal ini dapat dilihat dari nilai rata-rata tingkat
pengetahuan sebelum diberikan intervensi yaitu
8,83, dengan nilai terendah 6 dan nilai tertinggi
11. Setelah diberikan pendidikan kesehatan
berbasis media audiovisual, nilai rata-rata
meningkat menjadi 14,37, dengan nilai terendah
13 dan nilai tertinggi 15. Hasil uji statistik
menggunakan Wilcoxon Signed Rank Test
menunjukkan nilai p-value = 0,000 (p < 0,05),
sehingga dapat disimpulkan bahwa terdapat
pengaruh pendidikan kesehatan berbasis media
audiovisual terhadap tingkat pengetahuan
remaja tentang kehamilan usia remaja di
Pondok Pesantren Yasin Tembilahan.

Hasil penelitian ini sejalan dengan
penelitian terdahulu yang menyatakan bahwa
pendidikan kesehatan menggunakan media
audiovisual lebih efektif dalam meningkatkan
pengetahuan dibandingkan metode ceramah
saja. Media audiovisual mampu
menggabungkan unsur suara, gambar, animasi,

dan video sehingga informasi yang disampaikan
menjadi lebih menarik, mudah dipahami, dan
lebih mudah diingat oleh responden.
Penggunaan lebih dari satu indera dalam proses
pembelajaran membantu meningkatkan
perhatian, pemahaman, dan daya ingat terhadap
materi yang diberikan.

Menurut Kementerian Kesehatan
Republik Indonesia, pendidikan kesehatan
merupakan salah satu upaya promotif yang
bertujuan meningkatkan pengetahuan, sikap,
dan perilaku masyarakat agar mampu menjaga
serta meningkatkan derajat kesehatannya. Pada
remaja, pendidikan kesehatan mengenai
kehamilan usia remaja sangat penting karena
dapat meningkatkan pemahaman mengenai
kesehatan reproduksi, risiko kehamilan pada
usia dini, serta upaya pencegahannya.

Media audiovisual memiliki beberapa
keunggulan dibandingkan media pembelajaran
lainnya. Informasi disampaikan secara visual
dan audio sehingga materi lebih mudah
dipahami serta mampu menarik perhatian
remaja selama proses pembelajaran.
Penyampaian materi melalui video juga dapat
menggambarkan  situasi nyata  sehingga
memudahkan responden memahami isi materi.
Selain  itu, media audiovisual dapat
meningkatkan ~ motivasi  belajar  karena
penyampaian materi menjadi lebih interaktif
dan tidak membosankan.

Pengetahuan merupakan hasil dari proses
seseorang memperoleh informasi melalui
penglihatan, pendengaran, pengalaman,
maupun pendidikan. Semakin baik informasi
yang diterima seseorang, maka semakin baik
pula tingkat pengetahuannya. Pendidikan
kesehatan ~ berbasis = media  audiovisual
memberikan kesempatan kepada remaja untuk
menerima informasi melalui dua indera
sekaligus, yaitu indera penglihatan dan
pendengaran, sehingga proses penerimaan
informasi menjadi lebih optimal dibandingkan
penyampaian materi secara lisan saja.

Peningkatan tingkat pengetahuan yang
diperoleh dalam penelitian ini menunjukkan
bahwa pendidikan kesehatan berbasis media
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audiovisual mampu meningkatkan pemahaman
remaja mengenai pengertian kehamilan usia
remaja, faktor penyebab, dampak yang
ditimbulkan, serta upaya pencegahannya. Hasil
tersebut membuktikan bahwa media audiovisual
merupakan salah satu media pendidikan
kesehatan yang efektif digunakan pada
kelompok remaja karena sesuai dengan
karakteristik mereka yang lebih menyukai
pembelajaran yang menarik, interaktif, dan
mudah dipahami.

Menurut asumsi peneliti, peningkatan

pengetahuan responden setelah diberikan
pendidikan  kesehatan  berbasis = media
audiovisual ~ terjadi  karena  responden

memperoleh informasi yang disampaikan secara
jelas melalui kombinasi gambar, suara, dan
video. Penyampaian materi yang menarik
membuat responden lebih fokus selama proses
pembelajaran sehingga materi lebih mudah
dipahami dan diingat. Selain itu, adanya
pengukuran sebelum dan sesudah intervensi
menunjukkan  bahwa perubahan tingkat
pengetahuan yang terjadi merupakan hasil dari
pemberian pendidikan kesehatan berbasis media
audiovisual.  Dengan  demikian, media
audiovisual dapat dijadikan sebagai salah satu
alternatif media edukasi dalam meningkatkan
pengetahuan remaja mengenai kehamilan usia
remaja.

KESIMPULAN

1. Tingkat pengetahuan remaja tentang
kehamilan usia remaja sebelum diberikan
pendidikan kesehatan berbasis media
audiovisual memiliki nilai rata-rata 8,83,
dengan nilai minimum 6 dan nilai
maksimum 11.

2. Tingkat pengetahuan remaja tentang
kehamilan usia remaja setelah diberikan
pendidikan kesehatan berbasis media
audiovisual memiliki nilai rata-rata 14,37,
dengan nilai minimum 13 dan nilai
maksimum 185.

3. Terdapat pengaruh pendidikan kesehatan
berbasis media audiovisual terhadap tingkat

pengetahuan remaja tentang kehamilan usia
remaja di  Pondok Pesantren Yasin
Tembilahan, yang dibuktikan dengan hasil
uji Wilcoxon Signed Rank Test diperoleh
p-value = 0,000 (p < 0,05).
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