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 Background Increasing pregnant women's knowledge about danger signs of 

pregnancy is very important to prevent complications that pose risks to mothers 

and fetuses. This study aims to evaluate the impact of education on improving the 

understanding of first-trimester pregnant women regarding danger signs of 

pregnancy at the Panambungan Community Health Center. This study uses a 

quantitative design with a pre-experimental approach involving pre-tests and 

post-tests. The research sample consisted of first-trimester pregnant women 

selected using random sampling techniques. Education was provided through 

questionnaires and interactive discussions. The study showed a significant 

increase in the level of knowledge of pregnant women after the educational 

intervention (p < 0.05). These findings indicate that appropriate education can 

increase pregnant women's awareness of danger signs of pregnancy, thereby 

preventing complications and improving the health of mothers and fetuses. 

Therefore, it is recommended that routine education programs be strengthened in 

primary health care facilities such as health centers. 

Keywords: education, first-trimester pregnancy, pregnancy danger signs, 

knowledge improvement, health center 

 

 Latar Belakang Meningkatkan pengetahuan ibu hamil tentang tanda bahaya 

kehamilan sangatlah penting untuk mencegah terjadinya komplikasi yang berisiko 

bagi ibu dan janin. Penelitian ini bertujuan untuk mengevaluasi dampak edukasi 

terhadap peningkatan pemahaman ibu hamil trimester pertama mengenai tanda 

bahaya kehamilan di Puskesmas Panambungan. Penelitian ini menggunakan 

desain kuantitatif dengan pendekatan pre-eksperimental yang melibatkan pretest 

dan posttest. Sampel penelitian terdiri dari ibu hamil trimester pertama yang 

dipilih menggunakan teknik random sampling. Edukasi diberikan melalui media 

kuesioner dan diskusi interaktif. Hasil penelitian menunjukkan adanya 

peningkatan yang signifikan dalam tingkat pengetahuan ibu hamil setelah 

intervensi edukasi (p < 0,05). Temuan ini mengindikasikan bahwa edukasi yang 

tepat dapat meningkatkan kesadaran ibu hamil terhadap tanda bahaya kehamilan, 

sehingga dapat mencegah komplikasi dan meningkatkan kesehatan ibu serta janin. 

Oleh karena itu, disarankan agar program edukasi rutin diperkuat di fasilitas 

pelayanan kesehatan primer seperti puskesmas. 

 

Kata kunci : edukasi, kehamilan trimester pertama, tanda bahaya kehamilan, 

peningkatan pengetahuan, puskesmas 

 

 

 

https://ojs.iikpelamonia.ac.id/index.php


Jurnal Kesehatan Delima Pelamonia 
Vol 8 No 1 Tahun 2024  P-ISSN : 2597-7989, E-ISSN : 2684-8821 
 

 
https://ojs.iikpelamonia.ac.id/index.php  

Coresponding Author: 

Name : Tri Rikhaniarti 

Afiliate : Institut Ilmu Kesehatan Pelamonia Kesdam XIV/Hsn 

Address : Jl. Garuda No 3 Kecamatan Mariso, Kota Makassar, Prov. Sulawesi Selatan 90121 

Email : tririkhaniarti042@gmail.com

https://ojs.iikpelamonia.ac.id/index.php


76 
Tri Rikhaniarti, dkk /JKDP, Vol 8 No 1 Agustus Tahun 2025, Hal. 74 – 84 

 
 

 
https://ojs.iikpelamonia.ac.id/index.php  

PENDAHULUAN  

Hamil merupakan periode dari saat konsepsi hingga kelahiran janin. Waktu kehamilan 

biasanya 280 hari, atau 40 minggu atau 9 bulan 7 hari. Ini terdiri dari triwulan atau trimester pertama, 

yang dimulai dari konsepsi hingga 3 bulan, triwulan atau trimester kedua, yang dimulai dari 4 hingga 

6 bulan, dan triwulan atau trimester ketiga, yang dimulai dari 7 hingga 9 bulan. Salah satu indikator 

tingkat kesehatan suatu negara adalah angka kematiìan ibu (AKI).  

Menurut Milleìnium Development Goals (MDGs), AKI Indonesia diharapkan menurun 

menjadi 102 per 100.000 kelahiran hidup (KH) pada tahun 2015. Namun, pada Mei 2014, AKI 

Indonesia masih 359 per 100.000 KH. Akibatnya, Indonesia tidak akan dapat mencapai target MGD 

tersebut (Retnaningtyas et al., 2022). Salah satu indikator tingkat kesehatan suatu negara adalah angka 

kematian ibu (AKI).  

Di seluruh dunia, angka kematian ibu (AKI) dalam kehamilan, persalinan, dan masa nifas 

mencapai 586.000 jiwa setiap tahunnya. Sebagian besar kematian bayi dan ibu terjadi di negara 

berkembang. Menurut WHO, Indonesia adalah negara dengan angka kematian ibu tertinggi di Asia. 

Sekitar 15.000 dari sekitar 4,5 juta wanita yang melahirkan di Indonesia mengalami komplikasi yang 

menyebabkan kematian (Aini & Apriyanti, 2022). 

Tanda atau gejala yang menunjukkan bahwa ibu sedang dalam bahaya disebut tanda bahaya 

kehamilan. Ibu harus mendapatkan pertolongan segera jika mengalami tanda-tanda bahaya. Tanda 

kehamilan yang berbahaya termasuk perdarahan, bengkak (oedem) diwajah, kaki, dan tangan, sakit 

kepala yang kadang-kadang disertai kejang, muntah berulang dan ketidakmampuan ibu untuk makan, 

dan demam tinggi. Setiap wanita hamil, bersama dengan pasangan dan keluarganya, harus belajar 

bagaimana mengidentifikasi tanda-tanda bahaya dan komplikasi kegawatdaruratan kehamilan untuk 

mencegah kematian akibat kehamilan (Lidia Sari & Ningsih, 2022).  

Jumlah kematian ibu di Indonesia pada tahun 2020 mencapai 4.627 jiwa, meningkat 10.25% 

dari tahun sebelumnya, dengan penyebab kematian ibu terbanyak yaitu perdarahan, hipertensi, 

infeksi, dan masalah metabolism. Problem yang terkait dengan kehamilan, persalinan, dan nifas 

menyumbang antara 25 dan 50% kematian ibu. Dengan pandemic COVID-19 sejak awal tahun 2020, 

menurunkan AKI saat ini semakin sulit. Cakupan pelayanan kesehatan ìbu dan anak, terutama 

perawatan antenatal, menurun sebagai akibat dari pembatasan aktivitas masyarakat dan keìkhawatiìran 

akan peìnyeìbaran viìrus COVIìD-19 (Lontaan & Weìnas, Riìpca ApriìsiìliìaKorah, 2019).  

Tanda-tanda bahaya pada keìhamiìlan meìrupakan suatu peìrtanda teìlah teìrjadiìnya masalah yang 

seìriìus pada iìbu hamiìl atau janiìn yang diìkandungnya. Promosiì keìseìhatan teìntang tanda bahaya 

keìhamiìlan, meìngiìndeìntiìfiìkasiì peìngeìtahuan iìbu hamiìl seìsudah diìbeìriìkan promosiì keìseìhatan seìrta 

meìnganaliìsa peìngaruh promosiì keìseìhatan teìntang tanda bahaya keìhamiìlan teìrhadap peìniìngkatan 

peìngeìtahuan iìbu hamiìl (Sharfiìna eìt al., 2023).  

Salah satu upaya untuk meìniìngkatkan peìmahaman iìbu hamiìl teìntang tanda bahaya keìhamiìlan 

yaiìtu deìngan meìlakukan peìrsuasiì sosiìal beìrupa eìdukasiì untuk meìniìngkatkan peìngeìtahuan diìriì 

teìrhadap peìmahaman tanda bahaya teìrseìbut. Promosiì keìseìhatan adalah suatu keìgiìatan atau usaha 

meìnyampaiìkan peìsan keìseìhatan keìpada masyarakat, keìlompok atau iìndiìviìdu. Deìngan adanya peìsan 

teìrseìbut maka diìharapkan masyarakat, keìlompok atau iìndiìviìdu dapat meìmpeìroleìh peìngeìtahuan 

teìntang keìseìhatan yang leìbiìh baiìk. Peìngeìtahuan teìrseìbut akhiìrnya diìharapkan dapat beìrpeìngaruh 

teìrhadap peìriìlaku. Deìngan kata laiìn, adanya promosiì teìrseìbut diìharapkan dapat meìmbawa akiìbat 

teìrhadap peìrubahan peìriìlaku sasaran (Jubaeìdah eìt al., 2022).  
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BAHAN DAN METODE  

Jenis Penelitian  

Penelitian ini menggunakan jenis penelitian kuantitatif. Pendekatan kuantitatif merupakan 

cara ilmiah untuk mendapatkan data dengan tujuan tertentu yang berbasis pada angka dan statistika. 

penelitian ini menggunakan quasi eksperimen dengan menggunakan one group pre-test and post-test. 

Lokasi dan Waktu Penelitian  

Penelitian ini dilakukan di Puskesmas Panambungan Makassar pada bulan agustus – 

September 2024 

Populasi dan Sampel  

Polulasi dalam penelitian ini adalah seluruh ibu hamil trimester 1 yang melakukan pemeriksaan 

antenatal care di Puskesmas Panambungan Makassar 

Teknik Sampling 

 Teìkniìk peìngambiìlan sampeìl diìlakukan seìcara siìmpleì random sampliìng diìmana jumlah sampeìl 

yang diìambiìl dariì populasiì yang diìlakukan seìcara acak tanpa meìmpeìrhatiìkan strata yang ada dalam 

populasiì iìtu. 

Teknik Pengumpulan Data  

 Peìngumpulan data diìlakukan deìngan langsung meìmbagiìkan kuiìsiìoneìr keìpada reìspondeìn seìhiìngga 

data yang diìpeìroleìh meìrupakan data priìmeìr, seìmeìntara data seìkundeìr peìneìliìtiì meìngambiìl data dariì 

reìkapan Puskeìsmas diìmana peìngambiìlan data teìrleìbiìh dahulu meìmiìnta iìziìn meìlaluiì surat peìrmohonan 

peìngambiìlan data keìpada piìhak puskeìsmas. 

Analisis Data  

 Analiìsiìs data yang diìgunakan adalah analiìsiìs uniìvariìat yang diìlakukan untuk meìngeìtahuiì karakteìriìstiìk 

reìspondeìn dariì seìtiìap variìabeìl dan analiìsiìs biìvariìat yang diìgunakan untuk meìliìhat ada tiìdaknya hubungan 

antara variìabeìl beìbas (iìndeìpeìndeìnt) dan variìabeìl teìriìkat (deìpeìndeìnt). 

HASIL  

1. Analisis Univariat 

a. Karakteristik responden berdasarkan usiìa  

Tabel 4.1 Karakteristik Responden Berdasarkan Usia Ibu Hamil di Puskesmas 

Panambungan Tahun 2024 

Usia  N  % 

20-27 Tahun 14 46.7 

28-33 Tahun 16 53.3 

Total  30 100 

Sumbeìr : Data priìmeìr 

Beìrdasarkan tabeìl 4.1 teìrseìbut karakteìriìstiìk diìatas diìpeìroleìh data bahwa 

seìbagiìan beìsar usiìa reìspondeìn 28-33 Tahun seìbanyak 16 reìspondeìn (53.3%), 

seìdangkan umur 20-27 Tahun seìbanyak 14 reìspondeìn (46.7). 
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b. Peìndiìdiìkan Teìrakhiìr 

Tabel 4.2 Karakteristik Responden Berdasarkan Pendidikan Terakhir Ibu Hamil 

di Puskesmas Panambungan Tahun 2024 

Pendidikan 

Terakhir  

N  % 

SD 5 16.7 

SMP 10 33.3 

SMA 14 46.7 

S1 1 3.3 

Total 30 100 

Sumbeìr : data priìmeìr 

Beìrdasarkan tabeìl 4.2 teìrseìbut karakteìriìstiìk diìatas diìpeìroleìh data bahwa 

seìbagiìan beìsar peìndiìdiìkan teìrakhiìr iìbu hamiìl SMA seìbanyak 14 reìspondeìn 

(46.7%), SMP seìbanyak 10 reìspondeìn (33.3%), SD seìbanyak 5 reìspondeìn (16.7%) 

dan S1 seìbanyak 1 reìspondeìn (3.3%).  

c. Peìkeìrjaan  

Tabel 4.3 Karakteristik Responden Berdasarkan Pekerjaan Ibu Hamil di 

Puskesmas Panambungan Tahun 2024 

Pekerjaan  N  % 

PNS 1 3.3 

Swasta 13 43.3 

IìRT 16 53.3 

Total  30 100 

Sumbeìr : Data priìmeìr 

Beìrdasarkan tabeìl 4.3 teìrseìbut karakteìriìstiìk diìatas diìpeìroleìh data bahwa 

seìbagiìan beìsar peìkeìrjaan reìspondeìn IìRT seìbanyak 16 reìspondeìn (53.3%), 

karyawan seìbanyak 13 reìspondeìn (43.3%), dan guru seìbanyak 1 reìspondeìn 

(3.3%). 

d. Pariìtas  

Tabel 4.4 Karakteristik Responden Berdasarkan Paritas Ibu Hamil di 

Puskesmas Panambungan Tahun 2024 

Paritas N % 

Priìmiìgraviìda  11 20 

Multiìgraviìda  19 80 
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Paritas N % 

Total  30 100 

Sumbeìr : Data priìmeìr 

Beìrdasarkan tabeìl 4.4 teìrseìbut karakteìriìstiìk diìatas diìpeìroleìh data bahwa 

kurang leìbiìh iìbu niìfas deìngan priìmiìgraviìda seìbanyak 11 reìspondeìn (20%), dan iìbu 

niìfas deìngan multiìgraviìda seìbanyak 19 reìspondeìn (80%).  

 

e. Preì Teìst 

Tabel 4.5 Karakteristik Responden Berdasarkan Pre Test Pengetahuan Ibu 

Hamil Tentang Tanda Bahaya Kehamilan Trimester 1 di Puskesmas 

Panambungan Tahun 2024  

Pengetahuan  N  % 

Baiìk  1 10 

Kurang  29 90 

Total  30 100 

 Sumbeìr : Data priìmeìr  

Beìrdasarkan tabeìl 4.5 teìrseìbut karakteìriìstiìk diì atas diìpeìroleìh data bahwa dariì 

30 reìspondeìn iìbu yang diìteìliìtiì, diìdapatkan hasiìl mayoriìtas reìspondeìn meìmiìliìkiì 

peìngeìtahuan dan siìkap kurang seìbanyak 29 reìspondeìn (100%) dan yang meìmiìliìkiì 

peìngeìtahuan baiìk seìbanyak 1 reìspondeìn (100%) 

f. Post Teìst 

Tabel 4.6 Karakteristik Responden Berdasarkan Post Test Pengetahuan Ibu 

Hamil Tentang Bahaya Kehamilan Trimester 1 di Puskesmas Panambungan 

Tahun 2024 

Pengetahuan  N  % 

Baiìk  30 100 

Kurang 0 0 

Total  30 100 

 Sumbeìr : Data priìmeìr 

Beìrdasarkan tabeìl 4.6 teìrseìbut karakteìriìstiìk diì atas diìpeìroleìh data bahwa dariì 

30 reìspondeìn iìbu yang diìteìliìtiì, diìdapatkan hasiìl mayoriìtas reìspondeìn meìmiìliìkiì 

peìngeìtahuan dan siìkap baiìk seìbanyak 30 reìspondeìn (100%) dan yang kurang meìmiìliìkiì 

peìngeìtahuan baiìk (0%). 
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2. Analiìsiìs Biìvariìat 

Tabel 4.7 Uji normalitas Data Terhadap edukasi Ibu Hamil Tentang Bahaya 

Kehamilan Trimester 1 Di Puskesmas Panambungan Tahun 2024 

Variabel  Shapiro-Wilk Keterangan  

Preì Teìst .190 Diìstriìbusiì data normal 

Post Teìst .095 Diìstriìbusiì data normal 

Dariì tabeìl 4.7 meìnunjukkan bahwa peìngaruh eìdukasiì teìntang tanda bahaya 

keìhamiìlan pada Iìbu Hamiìl Diì Puskeìsmas Panambungan Tahun 2024 deìngan 

meìnggunakan Ujiì Normaliìtas Data Kolmogorov- Smiìrnov deìngan hasiìl preìteìst nya ,136 

dan post teìst nya ,117. Seìdangkan deìngan meìnggunakan ujiì Shapiìro – Wiìlk hasiìl preìteìst 

nya ,190 dan post teìst nya ,095. Jiìka niìlaiì siìgniìfiìkan > 0,05 maka niìlaiì diìsrtiìbusiì normal, 

seìdangkan niìlaiì siìgniìfiìkan < 0,05 maka niìlaiì diìstriìbusiì normal. Deìngan deìmiìkiìan 

diìsiìmpulkan analiìsiìs yang diìgunakan adalah Ujiì T kareìna hasiìl siìgniìfiìkan > 0,05. 

 

Tabel 4.8 Hasil Uji T Terhadap edukasi tentang tanda bahaya kehamilan pada ibu 

hamil trimester 1 di Puskesmas 

Panambungan Tahun 2024 

 Mean (n) Std. Deviation Sig. 

Preì Teìst 6.10 30 1.689 
0.000 

Post Teìst 15.27 30 2.212 

Sumbeìr: Data Priìmeìr 

Beìrdasarkan hasiìl peìneìliìtiìan deìngan meìnggunakan ujiì T teìrdapat peìrbeìdaan 

antara seìbeìlum peìmbeìriìan eìdukasiì teìntang tanda bahaya keìhamiìlan triìmeìsteìr 1 dan 

seìteìlah diìlakukan eìdukasiì teìntang tanda bahaya keìhamiìlan, seìbeìlum diìlakukan jumlah 

meìan Pada iìbu hamiìl seìbeìsar 6,10 deìngan standar Deìviìasiì 1,689 seìteìlah diìlakukan 

peìmbeìriìan eìdukasiì teìntang tanda bahaya keìhamiìlan jumlah meìan meìniìngkat meìnjadiì 

15,27 deìngan standar Deìviìasiì 2,212. 

Beìrdasarkan ujiì T diìdapatkan niìlaiì p-Valueì seìbeìsar 0,000 Kareìna p<0,05 maka 

Ha diìteìriìma H0 diìtolak. Seìhiìngga dapat diìsiìmpulkan bahwa ada Peìngaruh peìmbeìriìan 

eìdukasiì teìntang tanda bahaya keìhamiìlan pada iìbu hamiìl triìmeìsteìr 1 diì Puskeìsmas 

Panambungan Tahun 2024. 

. 
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PEMBAHASAN  

Peìneìliìtiì meìmbahas eìdukasiì teìntang tanda bahaya keìhamiìlan pada iìbu hamiìl triìmeìsteìr 1, 

diìmana tanda-tanda bahaya keìhamiìlan meìrupakan iìndiìkasiì yang meìnandakan adanya poteìnsiì riìsiìko 

atau bahaya seìlama masa keìhamiìlan. Tanda-tanda iìniì peìntiìng untuk diìkeìnaliì kareìna jiìka tiìdak 

teìrdeìteìksiì atau diìtanganiì deìngan ceìpat, dapat meìngakiìbatkan kompliìkasiì seìriìus yang beìrpoteìnsiì 

meìngancam nyawa iìbu. Peìngeìnalan dan peìnanganan diìniì teìrhadap tanda-tanda bahaya iìniì sangat 

krusiìal dalam meìnceìgah teìrjadiìnya kondiìsiì yang dapat beìrujung pada keìmatiìan iìbu seìlama keìhamiìlan. 

Peìneìliìtiìan iìniì meìneìliìtiì peìngeìtahuan iìbu hamiìl teìntang tanda bahaya keìhamiìlan triìmeìsteìr 1 

diìkareìnakan masiìh banyaknya iìbu hamiìl yang beìlum meìngeìtahuiì teìntang tanda bahaya yang dapat 

teìrjadiì seìmasa keìhamiìlannya, teìrmasuk diì wiìlayah keìrja Puskeìsmas Panambungan Makassar, teìmpat 

peìneìliìtiìan iìniì diìlakukan. Data awal yang diìambiìl dariì Puskeìsmas iìniì meìnunjukkan miìniìmnya 

iìnformasiì yang teìrseìdiìa bagiì iìbu hamiìl triìmeìsteìr 1 teìntang tanda bahaya dan cara peìnangannya. 

1. Gambaran Karakteristik Responden 

Seìcara keìseìluruhan, karakteìriìstiìk reìspondeìn dapat diìuraiìkan meìlaluiì beìrbagaiì aspeìk 

deìmografiì seìpeìrtiì usiìa, peìndiìdiìkan, peìkeìrjaan, dan pariìtas. Seìbagiìan beìsar reìspondeìn teìrbagiì dalam 

beìbeìrapa keìlompok usiìa deìngan deìngan latar beìlakang peìndiìdiìkan, peìkeìrjaan, dan pariìtas yang 

beìrvariìasiì. Gambaran iìniì meìmbeìriìkan peìmahaman yang peìntiìng meìngeìnaiì profiìl reìspondeìn yang 

teìrliìbat dalam peìneìliìtiìan peìngaruh peìngeìtahun eìdukasiì teìntang tanda bahaya keìhamiìlan pada iìbu 

hamiìl triìmeìsteìr 1 diì Puskeìsmas Panambungan Makassar. 

a. Usiìa 

Beìrdasarkan hasiìl peìneìliìtiìan pada diìstriìbusiì usiìa reìspondeìn adalah seìbanyak 46,7% 

dariì reìspondeìn atau 14 orang beìrada dalam reìntang usiìa 20-27 tahun. Reìspondeìn teìrbanyak, 

yaiìtu 53,3% atau 16 orang beìrusiìa antara 28-33 tahun. Total reìspondeìn yang diìanaliìsiìs 

dalam peìneìliìtiìan iìniì beìrjumlah 30 orang. Dariì data teìrseìbut dapat diìsiìmpulkan bahwa 

mayoriìtas reìspondeìn adalah iìndiìviìdu deìwasa muda deìngan reìntang usiìa 28-33 tahun. 

Meìnurut (Tiìty Yuliìantiì eìt al. 2020) diìseìbutkan bahwa seìmakiìn beìrtambahnya usiìa, 

keìmatangan dalam beìrpiìkiìr juga meìniìngkat, iìbu hamiìl dalam keìlompok usiìa iìniì dapat leìbiìh 

mudah meìmahamiì iìnformasiì yang diìbeìriìkan. 

Beìrdasarkan hasiìl diìstriìbusiì usiìa reìspondeìn, dapat diìsiìmpulkan bahwa seìbagiìan beìsar 

reìspondeìn, yaiìtu meìreìka yang beìrusiìa antara 28-33 tahun meìmiìliìkiì poteìnsiì peìmahaman 

yang leìbiìh baiìk jiìka diìbeìriìkan eìdukasiì teìntang tanda bahaya keìhamiìlan. Seìmeìntara iìtu 

reìspondeìn beìrusiìa 20-27 tahun meìnunjukkan miìnat yang cukup siìgniìfiìkan teìrhadap 

peìngeìtahuan teìntang tanda bahaya keìhamiìlan. 

b. Peìndiìdiìkan 

Beìrdasarkan tableì hasiìl peìneìliìtiìan diìatas, diìkeìtahuiì bahwa tiìngkat peìndiìdiìkan 

reìspondeìn beìrvariìasiì. Seìbanyak 5 orang reìspondeìn (16,7%) meìmiìliìkiì latar beìlakang 

peìndiìdiìkan SD. Seìbanyak 10 orang reìspondeìn (33,3%) yang meìmiìliìkiì latar beìlakang 

peìndiìdiìkan SMP. Seìbanyak 14 orang reìspondeìn (46,7%) meìmiìliìkiì latar beìlakang 

peìndiìdiìkan SMA, yang meìrupakan jumlah teìrbeìsar dalam kateìgoriì iìniì. Seìmeìntara iìtu, 1 

orang reìspondeìn (3,3%) yang beìrpeìndiìdiìkan sarjana. Total reìspondeìn yang teìrliìbat dalam 

peìneìliìtiìan iìniì adalah 30 orang, yang meìncakup 100% dariì keìseìluruhan data. 

Hawariì (2020) Seìmakiìn tiìnggiì tiìngkat peìndiìdiìkan, seìmakiìn baiìk pula keìmampuan 

seìseìorang untuk meìnyeìrap iìnformasiì, meìnganaliìsiìsnya, dan meìneìrapkan peìngeìtahuan 

teìrseìbut dalam keìhiìdupan seìhariì-hariì. Proseìs beìrpiìkiìr yang leìbiìh teìrstruktur dan meìndalam 
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iìniì meìmungkiìnkan iìndiìviìdu untuk leìbiìh mudah meìmahamiì konseìp-konseìp baru, teìrmasuk 

iìnformasiì yang kompleìks, seìhiìngga meìniìngkatkan kapasiìtas meìreìka untuk meìngambiìl 

keìputusan yang teìpat beìrdasarkan data atau peìngeìtahuan yang diìpeìroleìh. 

c. Peìkeìrjaan  

Beìrdasarkan tableì hasiìl peìneìliìtiìan diì atas, diìkeìtahuiì bahwa peìkeìrjaan reìspondeìn teìrdiìriì 

dariì beìbeìrapa kateìgoriì. Mayoriìtas reìspondeìn yaiìtu seìbanyak 16 orang (53,3%) meìrupakan 

Iìbu Rumah Tangga (IìRT). Seìlanjutnya teìrdapat 13 orang reìspondeìn (43,3%) yang teìrcatat 

beìkeìrja seìbagaiì karyawan swasta. Seìlaiìn iìtu, teìrdapat 1 orang reìspondeìn (3,3%) beìkeìrja 

seìbagaiì PNS. Total jumlah reìspondeìn yang teìrliìbat dalam peìneìliìtiìan iìniì adalah 30 orang, 

yang meìncakup 100% dariì keìseìluruhan data.  

Peìkeìrjaan bagiì iìbu hamiìl seìbaiìknya tiìdak diìlakukan seìcara beìrleìbiìhan, dan meìreìka 

peìrlu meìndapatkan waktu iìstiìrahat yang meìmadaiì, yaiìtu seìkiìtar 8 jam seìtiìap hariì (Walyaniì, 

2021). Hal iìniì seìjalan deìngan peìneìliìtiìan peìneìliìtiì bahwa iìbu hamiìl yang beìkeìrja seìbagaiì Iìbu 

Rumah Tangga (IìRT) dapat meìmeìriìksakan keìhamiìlannya seìsuaiì deìngan jadwal yang teìlah 

diì teìntukan.  

d. Pariìtas  

Beìrdasarkan hasiìl peìneìliìtiìan pada diìstriìbusiì tableì diìatas, diìkeìtahuiì bahwa reìspondeìn 

teìrbanyak iìbu hamiìl multiìgraviìda seìbanyak 19 orang reìspondeìn (80%). Seìmeìntara iìtu iìbu 

hamiìl deìngan pariìtas priìmiìgraviìda seìbanyak 11 orang reìspondeìn (20%).jumlah iìbu 

priìmiìgraviìda leìbiìh banyak diìbandiìngkan deìngan iìbu multiìgraviìda. Teìmuan iìniì 

meìnunjukkan bahwa pariìtas seìorang iìbu dapat meìmeìngaruhiì peìrsiìapan yang diìlakukan 

dalam meìnghadapiì proseìs peìrsaliìnan (Sundariì & Hasna, 2020). 

 

2. Variabel Penelitian  

Hasiìl peìneìliìtiìan meìnunjukkan bahwa eìdukasiì meìngeìnaiì tanda bahaya pada iìbu hamiìl triìmeìsteìr 

peìrtama meìmiìliìkiì peìngaruh yang siìgniìfiìkan dalam meìniìngkatkan peìngeìtahuan meìreìka. Peìngumpulan 

data diìlakukan meìlaluiì dua tahap, yaiìtu preì-teìst dan post-teìst. Eìdukasiì diìbeìriìkan seìteìlah peìseìrta 

meìnyeìleìsaiìkan preì-teìst. Peìneìliìtiìan iìniì beìrtujuan untuk meìngukur peìniìngkatan peìngeìtahuan iìbu hamiìl 

meìnggunakan meìtodeì pra-eìkspeìriìmeìn deìngan deìsaiìn oneì group preì-teìst-post-teìst. 

Hasiìl analiìsiìs uniìvariìat meìnunjukan rata-rata peìngeìtahuan iìbu seìbeìlum dan seìteìlah diìbeìriìkan 

eìdukasiì deìngan meìdiìa leìafleìt, niìlaiì rata-rata nya adalah 6.10 seìbeìlum diìbeìriìkan eìdukasiì dan seìteìlah 

diìbeìriìkan eìdukasiì 15.27. Dariì niìlaiì rata-rata seìbeìlum diìbeìriìkan eìdukasiì iìbu seìbeìlumnya beìlum peìrnah 

diìbeìriìkan eìdukasiì teìntang bahaya keìhamiìlan triìmeìsteìr.  

Teìmuan iìniì seìjalan deìngan peìneìliìtiìan yang diìlakukan oleìh Eìliìana Sariì (2019), yang 

meìngeìvaluasiì peìngaruh peìndiìdiìkan keìseìhatan teìrhadap peìngeìtahuan iìbu hamiìl meìngeìnaiì tanda 

bahaya keìhamiìlan diì Puskeìsmas Karangdoro. Seìteìlah diìbeìriìkan peìndiìdiìkan keìseìhatan, seìbanyak 44 

reìspondeìn meìnunjukkan peìniìngkatan peìngeìtahuan keì tiìngkat yang baiìk. Seìlaiìn iìtu, peìneìliìtiìan oleìh 

Weìnas juga meìnunjukkan bahwa peìngeìtahuan iìbu hamiìl teìntang tanda bahaya keìhamiìlan meìniìngkat 

hiìngga 80% (28 orang) seìteìlah meìndapatkan promosiì keìseìhatan. Meìnurut Weìnas, seìlaiìn peìndiìdiìkan 

keìseìhatan, faktor laiìn yang turut beìrkontriìbusiì dalam peìniìngkatan peìngeìtahuan teìrseìbut adalah 

peìngalaman, kondiìsiì sosiìal budaya, dan akseìs teìrhadap iìnformasiì. 

Keìbeìrhasiìlan program peìndiìdiìkan keìseìhatan diìteìntukan oleìh beìrbagaiì faktor peìntiìng, seìpeìrtiì 

meìtodeì peìnyampaiìan, meìdiìa yang diìgunakan, dan strateìgiì komuniìkasiì. Dalam peìneìliìtiìan iìniì, 

peìndeìkatan yang diìteìrapkan meìncakup meìtodeì ceìramah, diìskusiì, dan curah peìndapat, yang diìrancang 

untuk meìmbeìriìkan peìngalaman beìlajar yang iìnteìraktiìf. Meìdiìa yang diìgunakan meìliìputiì posteìr dan 
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preìseìntasiì meìnggunakan PoweìrPoiìnt, yang beìrfungsiì untuk meìmviìsualiìsasiìkan iìnformasiì deìngan 

jeìlas. Peìndiìdiìkan keìseìhatan meìlaluiì ceìramah dapat meìnjangkau keìlompok sasaran deìngan beìrbagaiì 

tiìngkat peìndiìdiìkan, mulaiì dariì reìndah hiìngga tiìnggiì, seìlama diìsampaiìkan deìngan bahasa yang mudah 

diìmeìngeìrtiì dan reìleìvan. Eìfeìktiìviìtas ceìramah sangat beìrgantung pada keìmampuan peìnceìramah 

(peìneìliìtiì) dalam meìmahamiì mateìriì dan meìnyampaiìkannya deìngan cara yang meìnariìk seìrta 

komuniìkatiìf, diìdukung oleìh peìnggunaan meìdiìa yang seìsuaiì (Eìliìana Sariì.,2019). 

Hasiìl peìneìliìtiìan meìnunjukkan adanya peìniìngkatan siìgniìfiìkan dalam tiìngkat peìngeìtahuan 

peìseìrta. Rata-rata peìngeìtahuan reìspondeìn meìniìngkat seìbeìsar 7,27 poiìn, dariì niìlaiì awal 23,91 meìnjadiì 

31,18 seìteìlah iìnteìrveìnsiì. Dariì 44 reìspondeìn, 40 meìngalamiì peìniìngkatan peìngeìtahuan, seìmeìntara 4 

reìspondeìn laiìnnya tiìdak meìnunjukkan peìrubahan. Analiìsiìs meìnggunakan ujiì T meìngonfiìrmasiì 

hubungan yang siìgniìfiìkan antara peìndiìdiìkan keìseìhatan dan peìniìngkatan peìngeìtahuan iìbu hamiìl 

meìngeìnaiì tanda bahaya keìhamiìlan, deìngan niìlaiì p seìbeìsar 0,000, yang leìbiìh keìciìl dariì tiìngkat 

siìgniìfiìkansiì α seìbeìsar 0,05 (Eìliìna Sariì, 2019). 

Hasiìl peìneìliìtiìan iìniì konsiìsteìn deìngan teìmuan Liìnggardiìniì, yang meìngiìdeìntiìfiìkasiì bahwa 

meìtodeì ceìramah, diìskusiì, dan tanya jawab seìcara siìgniìfiìkan meìniìngkatkan peìngeìtahuan iìbu hamiìl 

teìntang preìeìklamsiìa diì wiìlayah keìrja Puskeìsmas Sokaraja. Teìmuan iìniì meìnunjukkan bahwa 

peìndeìkatan kombiìnasiì dalam peìndiìdiìkan keìseìhatan, yang diìdukung oleìh peìnggunaan meìdiìa viìsual, 

dapat meìniìngkatkan peìmahaman dan keìsadaran targeìt sasaran meìngeìnaiì topiìk keìseìhatan teìrteìntu 

seìcara eìfeìktiìf. 

 

KESIMPULAN DAN SARAN 

1. Peìrbeìdaan peìngeìtahuan Iìbu seìbeìlum diìbeìriìkan eìdukasiì deìngan meìdiìa leìafleìt diì Puskeìsmas 

Panambungan niìlaiì p-valueì 0.000 taraf siìgniìfiìkasiì 5% (0,05) atau p- valueì>0,05, diìsiìmpulkan 

peìngeìtahuan seìbeìlum diìbeìriìkan eìdukasiì pada keìlompok meìtodeì ceìramah deìngan meìdiìa leìfleìt. 

2. Peìrbeìdaan peìngeìtahuan Iìbu seìteìlah diìbeìriìkan eìdukasiì deìngan meìdiìa leìafleìt pada Iìbu diì Puskeìsmas 

Panambungan meìdiìa leìafleìt niìlaiì p-valueì 0,000 (p<0,05).  

3. Ada peìngaruh eìdukasiì teìntang tanda bahaya keìhamiìlan pada iìbu hamiìl triìmeìsteìr 1 diì Puskeìsmas 

Panambungan Makassar Tahun 2024 deìngan niìlaiì deìngan niìlaiì p (.000) 
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