Volume : 01| Nomor 02 | Bulan Juli Tahun 2022 | E-ISSN : 289-9117|
DOI: doi.org/healthcaring.vin2.2022

GAMBARAN PENGETAHUAN IBU HAMIL TRIMESTER 11l TENTANG
PERSALINAN KALA | MEMANJANG DI KLINIK HELEN TARIGAN DI
KOTA MEDAN TAHUN 2021

Penulis: Abstrak: Persalinan kala I dikatakan memanjang apabila telah berlangsung lebih dari 24
Nurhayani Purba® jam pada primi dan 18 jam pada multi.kala | fase laten yang memanjang, uterus cenderung
Aprilita Br. Sitepu2 berada pada status hypertonik, ini dapat mengakibatkan kontraksi tidak adekuat dan hanya

ringan (kurang dari 15 mmHg pada layar monitor), oleh karena itu kontraksi uterus menjadi
tidak efektif. Penelitian ini bertujuan untuk memperoleh gambaran Pengetahuan Ibu Hamil
Trimester 111 tentang Kala I Memanjang di Klinik Helen Tarigan Tahun 2021. Metode :
Jenis penelitian yang digunakan adalah deskriptif dengan teknik pengambilan sampel

Merlina Sinabariba®

Afiliasi: secara accidental Sampling dan metode pengumpulan data yaitu menggunakan kuesioner.
STIKes Santa Elisabeth Hasil : Hasil penelitian ini menunjukkan bahwa dari 20 responden. ditemukan bahwa
Medant22 mayoritas responden memiliki pengetahuan cukup sebanyak 10 orang (50%), dan yang

berpengetahuan kurang sebanyak 7 orang (35%) dan minoritas pengetahuan baik sebanyak
3 orang (15%). Kesimpulan : Kesimpulan penelitian ini adalah bahwa Ibu Trimester 11

Korespondensi: belum mengetahui tentang Persalinan Kala | Memanjang. Diharapkan kepada lbu Hamil
nurhayanipurba320@q Trimester |1l yang untuk meningkatkan pengetahuan dan mendapatkan tentang informasi
mail.com persalinan Kala | Memanjang sehingga ibu semakin percaya diri dalam menghadapi

— persalinan. Diharapkan Ibu Hamil Trimester 1ll mempertahankan dan meningkatkan

pengetahuan dengan tenaga kesehatan atau membaca buku-buku dan mengakses internet
mengenai Persalinan Kala | Memanjang.

Kata kunci: Pengetahuan, Ibu Hamil Trimester I11, Kala | Memanjang.

Pendahuluan

Menurut pernyataan dari World Health Organizations (WHO) Tahun 2015 sekitar tahun 2015 sekitar 830
perempuan di seluruh dunia meniggal akibat komplikasi selama kehamilan dan persalinan. Sekitar 99%
dari seluruh kematian ibu terjadi dinegara berkembang ( World Health Organization, 2017) Persalianan
lama adalah salah satu dari jenis komplikasi persalinan yang menyumbang lebih dari 810 Kematian Ibu
diseluruh dunia Dan angka dari kejadian peralinan lama sebesar 69.000, Pada data SDKI Persalinan lama
menjadi komplikasi yang paling banyak dilaporkan sebesar 41% (SDKI 2017)

Berdasarkan hasil Survei Penduduk Antar Sensus (SUPAS) 2015 AKI di Indonesia 305 kematian ibu per
100.000 kelahiran hidup (Profil Kesehatan Indonesia, 2019). Jumlah Kematian ibu di Sumatera Utara
tahun 2019 sebanyak 59,16 dari 100.000 kelahiran hidup.( Kemenkes, 2020).

Indonesia sebagai salah satu negara dengan Angka Kematian Ibu (AKI) tertinggi Asia dan tertinggi ke-3
di kawasan ASEAN. Hasil Survey Demografi dan Kesehatan Indonesia (SDKI) tahun 2012 AKI di
Indonesia masih tinggi sebesar 359 per 100.000 Kelahiran Hidup (KH) Angka Kematian Bayi (AKB) 32
per 1000 KH. Survei Penduduk Antar Sensus Indonesia (SUPAS) tahun 2015 AKI dan AKB
menunjukkan penurunan Angka Kematian Ibu sebanyak 305/100.000 KH dan AKB 23 per 1000 KH.
Angka tersebut masih belum sesuai dengan target Sosialisasi Sustainable Development Goals(SDGS)
tahun 2030 sebanyak 70 per 100.000 KH (Kemenkes, 2019).

Menurut Ketua Komite Ilmiah International Conference on Indonesia Family Planning and Reproductive
Health (ICIFPRH), Meiwita Budhiharsana, hingga tahun 2019 AKI 541 kelahiran di Kota Medan atau
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AKI sebesar 6 per 100.000 kelahiran hidup di tingkat kabupaten/kota (Dinas Indonesia masih tetap tinggi,
yaitu 305 per 100.000 kelahiran hidup. Padahal, target 13 Vol. 11, No.24/11/Puslit/Desember/2019 AKI
Indonesia pada tahun 2015 adalah 102 per 100.000 kelahiran hidup.(ICIFPRH, 2019).

SDKI (2017) mencatat bahwa partus lama sebesar 38,2% merupakan penyebab kematian maternal dan
perinatal utama disusul oleh perdarahan 35,26%, dan eklampsia 16,44%. Hasil survey didapatkan bahwa
partus lama dapat menyebabkan kegawatdaruratan pada ibu dan bayi. Pada ibu dapat terjadi perdarahan,
syok dan kematian sedangkan untuk bayi dapat terjadi fetal distress, asfiksia dan caput.Menurut Kepala
Dinas Kesehatan Sumatera Utara dikutip oleh Pemerintah Provinsi Sumatera Utara, menyatakan bahwa
terdapat 5 orang ibu yang meninggal karena disebabkan oleh partus lama di Sumatera Utara (2014).

Gustyar (2017) Bahwasannya bahwa ibu dengan partus lama yang rawat inap di RS di Indonesia
diperoleh proporsi 4,3% yaitu 12.176 dari 281.050 persalinan.

Kematian ibu di Indonesia tahun 2013 masih didominasi oleh tiga penyebab utama kematian yaitu
perdarahan sebesar 30,13%, hipertensi dalam kehamilan sebesar 27,1%, dan infeksi sebesar 7,3%. Partus
lama juga merupakan salah satu penyebab kematian ibu di Indonesia yang angka kejadiaannya terus
meningkat yaitu 1% pada tahun 2010, 1,1 % pada tahun 2011, dan 1,8% pada tahun 2012. (Kemenkes R,
2016).

Persalinan tidak maju dapat membahayakan jiwa ibu karena akan beresiko terjadinya infeksi intrapartum
yang akan meningkat dan bila terjadi disproporsi panggul, maka resiko terjadinya rupture uteri akan
meningkat Hal ini mengakibatkan kematian ibu dan janin dalam waktu yang singkat ( Hanifa 2017).

Persalinan kala | dikatakan memanjang apabila telah berlangsung lebih dari 24 jam pada primi dan 18 jam
pada multi Kala | fase laten yang memanjang, uterus cenderung berada pada status hypertonik, ini dapat
mengakibatkan kontraksi tidak adekuat dan hanya ringan (kurang dari 15 mm Hg pada layar monitor),
oleh karena itu kontraksi uterus menjadi tidak efektif. Fase aktif memanjang apabila kualitas dan durasi
kontraksinya bagus tetapi tiba-tiba yang terjadi dilatasi lemah maka kontraksi menjadi jarang dan lemah
serta dilatasi dapat berhenti. Jika ini terjadi dan didukung oleh kontraksi yang hipertonik maka dapat
mengakibatkan rupture membran (Y ulizawati,dkk. 2019).

Sebab kala I memanjang adalah keadaan his, keadaan jalan lahir, keadaan janin, yang sering di jumpai
dalam kala I lama yaitu kelainan his ( Saifuddin, 2016). Akibat kala | memanjang pada janin akan terjadi
Asfiksia, Trauma carebri yang disebabkan oleh penekanan kepala janin, cidera akibat tindakan. pada ibu
akan mengakibatkan penurunan semangat, kelelahan, infeksi dan resiko ruptur uterus ( Saifuddin, 2016)

Penanganan secara umum pada kala | memanjang dengan menilai secara cepat keadaan umum wanita
hamil tersebut termasuk tanda-tanda vital dan tingkat hidrasinya. Menentukan apakah pasien benar-benar
inpartu (Saifuddin AB, 2015), menganjurkan ibu untuk mengedan secara spontan dan mengedan dengan
tidak menahan napas terlalu lama (Saifuddin AB, 2015), dan dilakukan penatalaksanaan berdasarkan
penanganan APN diantaranya mengenali tanda dan gejala kala 11, memastikan pembukaan lengkap dan
keadaan janin baik, persiapan pertolongan kelahiran bayi, dan penatalaksanaan aktif persalinan kala 111
(JNPK-KR DepKes RI, 2018).;

Dinyatakan bahwa kebanyakan dari persalinan lambat cenderung berakhir baik hanya dengan intervensi
sederhana berupa pemberian kata-kata indah, dan dukungan yang baik untuk mobilisasi atau pemilihan
posisi yang tepat. Dan kurang lebih ibu yang dianggap mengalami persalinan lama atau kemajuan yang
buruk dalam pembukaan serviks akan maju sama baiknya dengan atau oksitosik dengan intervensi
tersebut banyak teknik dirancang untuk memperbaiki kekuatan tenaga jalan lahir dan janin. Termasuk
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teknik penggunaan tubuh wanita itu sendiri, penggunaan penyangga untuk mendukung wanita dalam
beberapa posisi dan gerakan khusus, dan penekanan atau dukungan fisik oleh orang lain. (Nurita Nilasari
dkk, 2019).

METODE

Jenis penelitian yang digunakan ialah deskriptif dengan Teknik pengambilan sampel secara accidental
Sampling dan metode pengumpulan data yaitu menggunakan kuesioner.

Populasi dalam penelitian ini adalah Seluruh Ibu Hamil Trimester 111 yang berkunjung dengan melakukan
pemeriksaan kehamilan diKlinik Helen Tarigan pada Tahun 2021 .

Sampel adalah bagian dari jumlah dan karakteristik yang dimiliki oleh populasi tersebut. Teknik
pengambilan sampel yang dilakukan oleh peneliti adalah Accidental sampling yaitu yang dimana
seluruh ibu hamil TM 111 yang ditemui saat melakukan penelitian di Klinik Helen Tarigan sebanyak 20
responden.

Pada Penelitian ini analisa data yang digunakan peneliti adalah Analisa data univariat dilakukan
memperoleh gambaran setiap variabel, distribusi frekuensi berbagai variabel yang diteliti baik variabel
dependen dan variabel independent. Analisa data ini memiliki tujuan untuk menjelaskan atau
mendeskripsikan karakteristik variabel penelitian, meliputi; Gambaran Pengetahuan Ibu Trimester IlI
Tentang Kala | Memanjang.

HASIL
Berdasarkan karakteristik responden yang meliputi : Usia, Pendidikan, dan Pekejaan yang berkaitan
dengan Pengetahuan Ibu Hamil Trimester Il tentang Persalinan Kala 1 Memanjang di Klinik Helen
Tarigan Pada Tahun 2021.

Tabel 1.  Distribusi Frekuensi Responden Tentang Gambaran Pengetahuan lbu Hamil
Tm.111 Berdasarkan Umur, Pendidikan Dan Pekerjaan Di Klinik Helen Tarigan Tahun 2021.

No Karakteristik f %

1 Usia
<19 0 0,0
20-35 Tahun 17 85,0
>35 Tahun 3 15,0
Jumlah 100,0

2 Pendidikan i %
SMP 6 30,0
SMA/SMK 8 40,0
D3 4 20,0
S1 2 10,0
Jumlah 100,0

3 Pekerjaan f %
Bekerja 7 35,0
Tidak Bekerja 13 65,0
Jumlah 100,0

Berdasarkan tabel diatas dapat diketahui bahwa Mayoritas lbu Hamil TM.III yang berusia 20-35
Tahun yaitu 17 orang (85%). Dan Minoritas Ibu TM.I1I Yang berusia >35 tahun yaitu 3 orang (15%).
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Pada tingkat pendidikan yang Sebagian besar adalah berpendidikan D3 sebanyak 4 Orang (20%), S1
sebanyak 2 (10%), SMA sederajat sebanyak 8 orang (40%), dan SMP sebanyak 6 orang (30%)
Berdasarkan Pekerjaan menunjukkan bahwa Ibu Trimester 111 Sebagian besar responden tidak bekerja
sebanyak 13 orang (65%), dan yang bekerja sebanyak 7 orang (35%).

Tabel 2 Distribusi Pengetahuan Responden Tentang persalinan Kala I Memanjang di Klinik
Helen Tarigan tahun 2021.

No Pengetahuan Frekuensi Presentase
1 Baik 3 15
2 Cukup 10 50
3 Kurang 7 35
Total 20 100

Berdasarkan dari Tabel 5.3 Distribusi Frekuensi dan Persentase responden berdasarkan Pengetahuan
yang dilakukan di Klinik Helen Tarigan Tahun 2021 ditemukan bahwa mayoritas Responden yang
memiliki pengetahuan cukup sebanyak 10 orang (50%), dan yang berpengetahuan kurang sebanyak 7
orang (35%) dan minoritas pengetahuan baik sebanyak 3 orang (15%)

Tabel 3 Distribusi Pengetahuan Responden Tentang Persalinan Kala | Memanjang
Berdasarkan Usia Di Klinik helen Tarigan Tahun 2021.

No Usia Frekuensi Presentase

1 20-35 17 85

2 >35 3 15
Total 20 100

Berdasarkan tabel diatas berdasarkan Usia 20-35 sebagian besar yang berpengetahuan cukup
sebanyak 17 orang (85%). Sedangkan pada usia >35 sebagian kecil berpengetahuan baik sebanyak 3
orang (15%).

Tabel 4 Distribusi Pengetahuan Responden Tentang Persalinan Kala |1 Memanjang
Berdasarkan Pendidikan Di Klinik helen Tarigan Tahun 2021.

No Pendidikan Frekuensi Presentase
1 SMP 6 30
2 SMA/SMK 8 40
3 D3 4 20
4 S1 2 10
Total 20 100

Berdasarkan tabel diatas dari pendidikan SMA/SMK dimana paling banyak berpengetahuan cukup
sebanyak 8 orang (40%) Berdasarkan pendidikan S1 paling sedikit berpengetahuan cukup terdapat

2 orang (10%).

Tabel 5 Distribusi Pengetahuan Responden Tentang Persalinan Kala | Memanjang
Berdasarkan Pekerjaan Di Klinik helen Tarigan Tahun 2021.
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Pengetahuan

No. Pekerjaan Frekuensi Presentase
1. Bekerja 7 35

2. Tidak Bekerja 13 65
Jumlah 20 100

Berdasarkan tabel diatas dapat diketahui mayoritas responden yang berpengetahuan cukup
berdasarkan pekerjaan berdasarkan pekerjaan mayoritas berpengetahuan cukup Pada Ibu Hamil
Trimester 11l yang tidak bekerja 13 Orang (65%), dan minoritas berpengetahuan cukup Pada lIbu
Hamil yang Bekerja terdapat 7 orang (35%).

Berdasarkan dari Hasil Penelitian menunjukkan bahwa tingkat pengetahuan lbu Hamil Trimester 11l
Tentang Persalianan Kala | Memanjang di Klinik Helen Tarigan Tahun 2021 bahwa mayoritas
responden yang miliki pengetahuan cukup sebanyak 10 orang (50%), dan yang berpengetahuan
kurang sebanyak 7 orang (35%) dan minoritas pengetahuan baik sebanyak 3 orang (15%). Hasil dari
Penelitian ini sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh Servani Nuryulian (2016) mengenai
tingkat Pengetahuan lbu Hamil Trimester Il tentang Persalinan Kala I Memanjang dimana bahwa
Responden pada ibu hamil Trimeseter Il terdapat Mayoritas berpengetahuan cukup sebanyak 16
orang (53,3%), dan minoritas berpengetahuan Kurang sebanyak 9 orang (30%), Kurangnya
Pengetahuan Ibu Trimester Il terhadap komplikasi yang akan terjadi pada saat persalinan Kala |
Memanjang, Hasil penelitian ini sesuai dengan teori menurut Notoatmodjo yakni Salah satu faktor
yang mempengaruhi tingkat pengetahuan adalah pendidikan semakin tinggi tingkat pendidikan maka
semakin mudah dalam menerima konsep hidup sehat secara mandiri, kreatif dan berkesinambungan.
Pendidikan dapat meningkatkan kematangan intelektual seseorang. Semakin tinggi pendidikan formal
akan semakin baik pengetahuan tentang kesehatan. Menurut asumsi peneliti, bahwa tingkat
pengetahuan Ibu Trimester Il tentang Persalinana Kala I Memanjang di Klinik Helen Tarigan Tahun
2021 sebagian besar berpengetahuan cukup sebanyak 10 orang (50%) dikarenakan sebagian besar Ibu
Trimester Il belum pernah mendengar tentang Persalianan Kala I Memanjang di klinik serta tidak
memberi informasi pada Ibu Trimester 111 tentang Persalianan Kala | Memanjang.

Berdasarkan dari hasil penelitian ini menyatakan bahwa tingkat Pengetahuan Ibu Hamil Trimester 111
tentang Persalinan Kala | Memanjang berdasarkan usia yang berpengetahuan Kurang terdapat pada
usia 20-35 Tahun berjumlah 14 orang (70%), berpengetahuan cukup berjumlah 2 orang (10%), dan
yang berpengetahuan baik berjumlah 1 orang (5%). Hasil dari penelitian ini sejalan dengan Penelitian
yang dilakukan Oleh Laili J (2018) yang dimana penelitian ini sesuai dengan teori Nursalam, Bahwa
semakin bertambah umur seseorang, Maka semakin matang dalam berfikir dan Semakin bertambah
umur seseorang maka semakin tinggi pula pengetahuannya dan pengalamannya tentang kesehatan.
usia dewasa memiliki kemampuan dalam menganalisa atau pola pikirnya yang sudah matang dan bisa
mencari berbagai informasi baik dari internet, orang lain, maupun tenaga kesehatan terdekat dan rasa
ingin tahunya juga akan lebih tinggi sehingga mempengaruhi seseorang dalam memperoleh
pengetahuan dan pengalaman, baik itu dari pegalaman pribadi maupun dari orang lain. lbu hamil
Trimester Il yang berada pada Usia 20-35 tahun lebih mudah dalam menerima informasi yang
diperoleh sehingga lebih cepat mengerti dan mudah memahami apa yang telah disampaikan bidan
atau petugas Kesehatan selain itu. Menurut asumsi peneliti, bahwa tingkat pengetahuan responden
berdasarkan usia 20-35 Tahun sebagian besar berpengetahuan kurang dikarenakan para Ibu hamil
Trimester 111 belum pernah mendengar tentang Kala | Memanjang. Dikarenakan Ibu Trimester IlI
tidak mendapatkan pengetahuan tentang Kala | Memanjang dari sumber informasi seperti; tenaga
kesehatan, teman, dan bisa juga dari lingkungan bahkan dari pengalaman pribadi.

Berdasarkan dari Hasil Penelitian ini menunjukkan bahwa tingkat pengetahuan Ibu Trimester il
tentang Persalianan Kala | Memanjang berdasarkan pendidikan SMA/SMK berjumlah 8 orang (40%),
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yang berpengetahuan kurang berjumlah 8 orang (40%). Berdasarkan pendidikan D3 dikategorikan
Berpengetahuan baik 1 Orang (5%). berpengetahuan kurang terdapat 1 orang (5%), dan dikategorikan
berpengetahuan cukup 2 orang (10%). Hasil Penelitian yang dilakukan oleh Aisyah (2019)
menunjukkan bahwa dari 30 responden Ibu Hamil Trimester 1ll Yang mayoritas berpendidikan
menengah sejumlah 17 orang (56,6%) Semakin tinggi Pendidikan seseorang maka semakin mudah
pula orang tersebut menerima informasi, baik dari orang lain maupun dari media massa, semakin
banyak informasi yang masuk semakin banyak pula pengetahuan yang didapat tentang kesehatan.
Jenjang pendidikan adalah tahapan yang diterapkan berdasarkan tingkat perkembangan peserta didik,
tujuan yang akan dicapai dari kemampuan yang dikembangkan bahwasannya Pendidikan dapat
menjadi tolak ukur untuk memiliki pengetahuan yang lebih baik, yang dimana peneliti
mengasumsikan bahwa semakin tinggi tingkat Pendidikan, maka semakin tinggi pula tingkat
pengetahuannya. Menurut dari asumsi dari Peneliti, bahwa tingkat pengetahuan responden
berdasarkan pendidikan SMA/SMK sebagian besar berpengetahuan kurang. Pendidikan sangat
mempengaruhi tingkat pengetahuan seseorang. Dengan semakin tinggi pendidikan seseorang, maka
pengetahuan juga akan semakin luas dan semakin mudah menerima informasi maupun ide-ide dari
orang lain. Pada penelitian ini didapatkan bahwa hasil dari responden yang berpengetahuan baik ada
pada Ibu Hamil Trimester 11l yang berpendidikan terakhir D3 dan berpengetahuan kurang pada lbu
Hamil Trimester 111 yang berpendidikan terakhir SMA/SMK.

Berdasarkan dari hasil penelitian ini bahwa mayoritas responden yang berpengetahuan cukup
berdasarkan pekerjaan berdasarkan pekerjaan mayoritas berpengetahuan cukup pada Ibu Hamil
Trimster 11l yang tidak bekerja terdapat 13 orang (65%), dan minoritas berpengetahuan cukup pada
ibu hamil yang bekerja terdapat 7 orang (35%). Menurut hasil penelitian yang dilakukan Rahayu
Ningsih (2019) bahwa dari 30 responden Ibu Hamil Trimster 111 yang bekerja sejumlah 17 orang dan
ibu hamil yang tidak bekerja sebanyak 13 orang yang menyatakan bahwa pekerjaan seseorang dapat
dilihat dari segi pendidikan, maka akan mempunyai pekerjaan yang baik dan pengetahuan juga
semakin luas. Pengetahuan lbu hamil dengan status pekerjaan ibu kemungkinan ada kaitannya dengan
pengetahuan ibu bahwa pekerjaan seseorang dapat memberikan pengalaman bagi orang tersebut, baik
secara langsung maupun tidak langsung. Menurut asumsi peneliti, bahwa pengetahuan responden
berdasarkan pekerjaan yang tidak bekerja mayoritas berpengetahuan cukup sebanyak 13 orang hal ini
menunjukkan bahwa ibu hamil trimester 111 dengan pekerjaan yang tidak bekerja sedikit mengetahui
tentang Persalinan Kala | Memanjang. karena lbu yang bekerja sering berinteraksi dengan individu
yang lain sehingga dapat bertukar informasi/ pengalaman hidup dari kehamilan yang pernah di alami
sebelumnya. sedangkan Ibu Hamil Trimster 111 yang tida bekerja lebih sibuk mengurus rumah tangga
sehingga tidak mempunyai waktu untuk mendapat sumber informasi seperti dari; tenaga kesehatan,
teman, dan bisa juga dari lingkungan sekitar

PEMBAHASAN

Responden yang berpengetahuan cukup berdasarkan pekerjaan berdasarkan pekerjaan mayoritas
berpengetahuan cukup pada lbu Hamil Trimster 11l yang tidak bekerja terdapat 13 orang (65%), dan
minoritas berpengetahuan cukup pada ibu hamil yang bekerja terdapat 7 orang (35%). Menurut hasil
penelitian yang dilakukan Rahayu Ningsih (2019) bahwa dari 30 responden Ibu Hamil Trimster 111 yang
bekerja sejumlah 17 orang dan ibu hamil yang tidak bekerja sebanyak 13 orang yang menyatakan bahwa
pekerjaan seseorang dapat dilihat dari segi pendidikan, maka akan mempunyai pekerjaan yang baik dan
pengetahuan juga semakin luas. Pengetahuan Ibu hamil dengan status pekerjaan ibu kemungkinan ada
kaitannya dengan pengetahuan ibu bahwa pekerjaan seseorang dapat memberikan pengalaman bagi orang
tersebut, baik secara langsung maupun tidak langsung. Menurut asumsi peneliti, bahwa pengetahuan
responden berdasarkan pekerjaan yang tidak bekerja mayoritas berpengetahuan cukup sebanyak 13 orang

This is an Creative Commons License This work is licensed under a Creative 6
o No Commons Attribution-NonCommercial 4.0 International License



Volume : 01| Nomor 02 | Bulan Juli Tahun 2022 | E-ISSN : 289-9117|
DOI: doi.org/healthcaring.vin2.2022

hal ini menunjukkan bahwa ibu hamil trimester Ill dengan pekerjaan yang tidak bekerja sedikit
mengetahui tentang Persalinan Kala | Memanjang. karena Ibu yang bekerja sering berinteraksi dengan
individu yang lain sehingga dapat bertukar informasi/ pengalaman hidup dari kehamilan yang pernah di
alami sebelumnya. sedangkan Ibu Hamil Trimster Il yang tida bekerja lebih sibuk mengurus rumah
tangga sehingga tidak mempunyai waktu untuk mendapat sumber informasi seperti dari; tenaga
kesehatan, teman, dan bisa juga dari lingkungan sekitar.

KESIMPULAN

Dari hasil penelitian yang telah dilakukan terhadap Gambaran Pengetahuan dan Sikap Remaja Tentang
Perilaku Merokok Di SMP Free Metodits 1 Medan JI. Beringin Raya No 152E Helvetia, Kec. Medan
Helvetia Tahun 2021.

Berdasarkan dari hasil penelitian yang telah dilakukan bahwa, gambaran pengetahuan remaja tentang
perilaku merokok di SMP Free Metodist 1 Medan JI. Beringin Raya No 152E Helvetia, Kec. Medan
Helvetia Tahun 2021, berdasarkan pengetahuan terdapat paling banyak responden yang memiliki
berpengetahuan kurang terdapat 12 orang (40.0%), berpengetahuan Cukup 11 orang (36.7%), dan paling
sedikit berpengetahuan Baik 7 orang (23.3%).

Berdasarkan dari hasil penelitian yang dilakukan bahwa, sikap remaja tentang perilaku merokok di
SMP Free Metodist 1 Medan JI. Beringin Raya No 152E Helvetia, Kec. Medan Helvetia Tahun
2021, didapatkan seluruh responden Yang bersikap positif terdapat 30 orang (10.0%)
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