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           Lampiran 1 

LEMBAR PERNYATAAN ORISINALITAS 

 

 

Skripsi ini adalah hasil karya saya sendiri, dan semua sumber baik yang dikutip 

maupun dirujuk telah saya nyatakan dengan benar. 

Nama : Intan Pemata Sari 

Nim : P07524421066 

Tanggal :               Mei 2025 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Yang Menyatakan 

 

 

 

(Intan Permata Sari)
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Lampiran 2 
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Lampiran 3 
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Lampiran 4 
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Lampiran 5 
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Lampiran 6 
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Lampiran 7 

 

LEMBAR PERSETUJUAN MENJADI RESPONDEN 

                                                    (INFORMED CONSENT) 

 

 

 

Yang bertanda tangan di bawah ini : 

Nama : 

Usia : 

Alamat : 

 

 

Saya telah mendapatkan penjelasan dari peneliti tentang efektivitas promosi 

Kesehatan menggunakan media audio visual terhadap peningkatan pengetahuan ibu 

hamil tentang tanda bahaya kehamilan dengan ini menyatakan BERSEDIA/TIDAK 

BERSEDIA. Untuk ikut serta berpartisipasi menjadi objek penelitian 

Medan,…  ....... 2025 

Hormat Saya Sebagai Responden 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

………………………………… 
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Lampiran 8 

 

FORMULIR PERSETUJUAN MENJADI PESERTA PENELITIAN 

 

Efektuvitas Promosi Kesehatan Menggunakan Media Audio Visual Terhadap Peningkatan 

Pengetahuan Ibu Hamil Tentang Tanda Bahaya Kehamilan Di Klinik Madina Kecamatan 

Percut Sei Tuan  

 

Oleh  : Intan Permata Sari 

Nim : P07524421066 

 

Saya adalah mahasiswi Prodi Sarjanan Terapan Kebidanan Medan Poltekkes 

Kemenkes RI Medan, ingin melakukan penelitian di Klinik Pratama Madina Medan 

Tembung dengan tujuan untuk mengetahui Efektivitas Promosi Kesehatan 

Menggunakan Media Audio Visual Terhadap Peningkatan Pengetahuan Ibu Hamil 

Tentang Tanda Bahaya Kehamilan di Klinik Madina. Penelitian ini salah satu 

kegiatan dalam menyelesaikan tugas skripsi di Prodi Sarjana Terapan Kebidanan 

Poltekkkes Kemenkes RI Medan 

Saya mengharapkan kesediaan ibu-ibu untuk menjadi responden dalam penelitian 

ini. Informasi yang saya dapatkan ini hanya akan digunakan untuk pengembangan 

ilmu kebidanan dan tidak akan dipergunakan untuk yang lain. Partisipasi ibu-ibu 

dalam penelitian ini bersifat bebas untuk menjadi responden penelitian atau 

menolak tanpa ada sanksi apapun. Jika ibu-ibu bersedia untuk mengizinkan 

menjadi responden silahkan ibu-ibu menandatangani formulir persetujuan ini. 

Medan, 2025 

Responden 

Tanda Tangan 
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Lampiran 9 

 

KUESIONER PENELITIAN 

 

EFEKTIVITAS PROMOSI KESEHATAN MENGGUNAKAN MEDIA 

AUDIO VISUAL TERHADAP PENINGKATAN PENGETAHUAN IBU 

HAMIL TENTANG TANDA BAHAYA KEHAMILAN DI KLINIK 

MADINA,KECAMATAN PERCUT SEI TUAN 

Kisi Kisi Kuisoner  

 

 

 

 

 

 

Petunjuk pengisian: 

 

Nama dapat ditulis lengkap atau inisial Kuesioner dijawab dengan 

menggunakan tanda ceklis (√) pada jawaban yang responden dianggap sesuai 

Jawaban yang dijawab responden dapat dijamin kerahasiaannya 

IDENTITAS RESPONDEN 

1. No. Responden : 

 

2. Nama Responden : 

 

3. Umur : 

 

4. Usia kehamilan : 

 

5. Jumlah Kehamilan : 

Pertanyaan Nomor 

Soal 

Jumlah 

Soal 

Kehamilan Trimester I 1-13 13 

Kehamilan Trimester II 14-25 12 

Kehamilan Trimester III 26-38 13 
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No. Pernyataan Benar Salah 

 Trimester 1   

1. Tanda bahaya kehamilan adalah tanda yang 

mengindikasikan adanya bahaya yang dapat 

terjadi selama masa kehamilan. 

 

 

      ✔ 

 

2. Tanda bahaya pada kehamilan terjadi hanya pada 

 

saat bulan pertama dan ketiga kehamilan. 

  

3. Pada masa awal kehamilannya, ibu mungkin 

akan mengalami perdarahan yang sedikit 

(perdarahan implantasi) dan ini normal terjadi. 

 

     ✔ 

 

4. Perdarahan pada kehamilan merupakan adanya tanda 

 

bahaya kehamilan 

     ✔ 
 

5. Perdarahan pervaginam yang banyak dan sering 

pada saat hamil merupakan gejala awal 

terjadinya keguguran. 

  

6. Sakit kepala yang hebat dan menetap serta tidak 

hilang dengan beristirahat menunjukkan adanya 

suatu masalah yang serius. 

  

 Trimester II   

7. pembengkakan pada kaki, tangan, maupun 

wajah bisa menyebabkan preeklamsi 

  

8. Bengkak (edema) pada wajah dan kaki yang 

menetap dan tidak hilang dengan beristirahat 

disertai tekanan darah tinggi merupakan salah 
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 satu tanda bahaya kehamilan.   

9. Bengkak dapat menjadi tanda adanya anemia, 

 

gagal jantung, serta preeklampsia. 

  

10. Apabila ibu hamil mengalami bengkak (oedema) 

pada wajah, kaki, maka perlu mengurangi 

mengkonsumsi makanan yang mengandung 

banyak garam. 

  

11. Nyeri perut hebat selama kehamilan adalah 

 

normal. 

     ✔  

12. Nyeri perut yang hebat, menetap, dan tidak 

hilang dengan istirahat dapat mengancam 

keselamatan ibu dan janin. 

 

 

      ✔ 

 

 Trimester ke III   

13. Ibu mulai merasakan gerakan bayi pada bulanke- 

5 atau ke-6, beberapa ibu dapat merasakan 

gerakan bayinya lebih awal. 

  

14. Bayi harus bergerak paling sedikit 3 kali dalam 

 

periode 3 jam (10 kali gerakan dalam 12 jam). 

  

15. Gerakan janin berkurang dapat disebabkan karena 

aktivitas ibu yang berlebihan sehingga gerakan 

janin tidak dirasakan, perut menjadi tegang  

akibat  kontraksi  berlebihan  ataupun 

kepala sudah masuk panggul pada kehamilan 
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 aterm.   

16. Jika gerakan janin berkurang atau hilang sama sekali, 

ini bisa menjadi tanda masalah dalam kehamilan pada 

trimester ketiga? 

  

17. Pembengkakan kaki yang tiba-tiba dan berlebihan bisa 

menjadi tanda masalah pada kehamilan? 

     ✔  

18. Tekanan darah tinggi yang tiba-tiba bisa menjadi 

tanda pre-eklampsia pada trimester ketiga? 

  

19. Jika keluar cairan ibu tidak terasa, berbau amis dan 

warna putih keruh berarti yang keluar adalah 

air ketuban. 

 

 

    ✔ 

 

20. Penurunan gerakan janin secara tiba-tiba bisa menjadi 

 

tanda bahaya pada trimester kedua? 

  

Sumber :(Rahmadani, 2018) 

1. Baik, bila subjek mampu menjawabdengan benar 76-100% 

2. Cukup, bial subjek mampu menjawab dengan benar 56-75% 

3. Kurang, bila subjek apu menjawabdengan < 55% 
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Lampiran 10 

MASTER TABEL 

EFEKTIVITAS PROMOSI KESEHATAN MENGGUNAKAN MEDIA AUDIO VISUAL TERHADAP PENINGKATAN PENGETAHUAN 

IBU HAMIL TENTANG TANDA BAHAYA KEHAMILAN DI KLINIK MADINA KECAMATAN PERCUT SEI TUAN 

TAHUN 2025 

PRE TEST 

 

No. Nama Responden Umur (Thn) Kode UK (Minggu) Kode Gravida Kode 

1. Ny. Reren 33 2 16 2 Multigravida 2 

2. Ny. Dita 25 2 28 2 Multigravida 2 

3. Ny. Berta 28 2 12 1 Multigravida 2 

4. Ny. Luisana 24 2 24 2 Primigravida 1 

5. Ny. Gabriella 30 2 16 2 Multigravida 2 

6. Ny. Candra 28 2 36 3 Multigravida 2 

7. Ny. Berlian 34 2 28 3 Multigravida 2 

8. Ny. Diana 31 2 13 1 Multigravida 2 

9. Ny. Ayu 19 1 30 3 Primigravida 1 

10. Ny. Zulaiha 22 2 14 2 Multigravida 2 

11. Ny. Aini 26 2 22 2 Multigravida 2 

12. Ny. Ainun 35 2 28 3 Multigravida 2 

13. Ny. Menta 29 2 12 1 Multigravida 2 

14. Ny. Salva 24 2 24 2 Primigravida 1 

15. Ny. Yunita 27 2 33 2 Primigravida 1 

16. Ny. Umi Kalsum 32 2 28 3 Primigravida 1 

17. Ny. Giana 25 2 32 3 Primigravida 1 

18. Ny. Khairanisa 33 2 27 2 Multigravida 2 

19. Ny. Annisa 30 2 34 3 Multigravida 2 

20. Ny. Vionna 24 2 20 2 Primigravida 1 

21. Ny. Putri 26 2 8 1 Multigravida 2 



 

  87 

 

 

22. Ny. Oktaviani 31 2 26 2 Multigravida 2 

23. Ny. Erika 25 2 32 3 Primigravida 1 

24. Ny. Nina Paulina 29 2 22 2 Primigravida 1 

25. Ny. Olivia 22 2 10 1 Primigravida 1 

26. Ny. Kiki 25 2 24 2 Primigravida 1 

27. Ny. Wiwin 36 1 20 2 Multigravida 2 

28. Ny. Aisyah 27 2 32 3 Multigravida 2 

29. Ny. Irma 33 2 28 3 Multigravida 2 

30. Ny. Tuti 29 2 16 2 Multigravida 2 

31. Ny. Yani 37 1 31 3 Multigravida 2 

32. Ny. Ella 28 2 26 2 Multigravida 2 

 

*) Koding Umur *) Koding UK (Usia Kehamilan) 
1 = <20 dan >35 th 1 = 0-12 minggu (TM I) 

2 = 20-35 th 2 = 13-27 minggu (TM II) 

3 = 28-40 minggu (TM III) 

*) Koding Gravida 
1 = Primigravida 

2 = Multigravida 
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Pengetahuan : PRE TEST 

N 

o 

Soal Kuesioner Jlh % Katego 

ri 

K 

od 

e 
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 

1. 0 0 1 0 0 1 0 0 0 0 1 1 0 0 1 0 0 1 0 1 7 35% Kurang 3 

2. 0 1 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 3 15% Kurang 3 
3. 0 0 0 1 0 0 0 1 1 0 0 0 1 1 0 0 0 1 0 1 7 35% Kurang 3 

4. 0 0 0 0 1  1 0 0 0 1 0 0 0 1 0 1 0 1 0 6 30% Kurang 3 

5. 0 0 0 0 0  0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 1 0 1 4 20% Kurang 3 
6. 1 0 1 0 1  0 1 1 0 0 1 0 1 1 1 0 0 1 1 12 60% Cukup 2 

7. 0 1 1 1 0  1 0 0 1 0 0 1 0 0 1 0 0 0 1 8 40% Kurang 3 

8. 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 3 15% Kurang 3 
9. 0 0 0 1 0  0 0 0 1 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 3 15% Kurang 3 

10 1 0 0 0 1  0 0 0 0 0 1 0 1 0 0 0 0 0 1 5 25% Kurang 3 
11 1 0 0 1 0 0 1 1 0 0 1 0 1 0 1 0 0 0 1 0 8 40% Kurang 3 

12 1 0 1 0 0 1 1 0 1 0 0 0 1 1 0 0 0 1 0 0 8 40% Kurang 3 
13 1 1 1 0 1  1 1 0 1 0 1 0 0 1 1 1 0 1 1 13 65% Cukup 2 

14 0 0 1 0 0  0 0 0 1 0 0 0 1 0 0 0 0 0 1 4 20% Kurang 3 

15 0 1 0 0 0  0 0 1 0 1 0 1 0 0 0 0 1 0 0 5 25% Kurang 3 
16 0 0 1 0 1 1 0 1 0 1 0 0 1 0 0 0 1 0 0 0 7 35% Kurang 3 

17 1 0 0 1 0 0 1 0 1 0 0 1 0 0 1 1 0 0 0 1 8 40% Kurang 3 

18 1 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 1 0 4 20% Kurang 3 
19 1 0 0 0 0 0 1 1 0 1 0 0 1 0 0 0 1 0 0 0 6 30% Kurang 3 

20 0 1 0 1 0 1 0 0 1 0 1 0 0 0 0 1 0 0 0 1 7 35% Kurang 3 

21 0 0 1 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 1 0 0 0 1 0 0 4 20% Kurang 3 
22 1 0 0 1 1 0 0 1 0 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 1 8 40% Kurang 3 

23 0 0 1 0 0 0 1 0 1 1 0 0 1 0 1 0 0 0 1 0 7 35% Kurang 3 
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24 0 0 0 0 1 0 0 1 0 0 1 0 0 0 0 0 1 0 0 0 4 20% Kurang 3 
25 0 0 1 0 0 1 0 0 0 1 0 1 0 1 0 1 0 0 0 0 6 30% Kurang 3 

26 0 1 0 0 0 0 1 1 0 0 0 1 1 0 0 0 0 1 0 1 7 35% Kurang 3 

27 0 0 0 1 0 0 1 0 0 1 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 4 20% Kurang 3 
28 1 0 0 0 0 1 0 0 0 1 0 1 0 0 0 0 1 0 0 0 5 25% Kurang 3 

29 1 0 0 1 1 0 0 0 1 0 1 0 0 0 0 0 0 0 1 1 7 35% Kurang 3 

30 1 0 0 1 0 0 1 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 1 0 0 5 25% Kurang 3 
31 0 1 1 0 1 0 0 1 0 0 0 1 1 0 0 1 0 0 0 0 7 35% Kurang 3 

32 1 0 0 0 0 0 1 0 0 0 1 0 0 1 1 0 0 0 0 1 6 30% Kurang 3 

*) Koding Pengetahuan 

1.  = Baik, bila subjek mampu menjawab dengan benar 76-100% 

 

2.  = Cukup, bila subjek mampu menjawab dengan benar 56-75% 

 

3.  = Kurang, bila subjek mampu menjawab dengan benar < 55% 
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Pengetahuan : POST TEST 

N 

o 

Soal Kuesioner Jlh % Katego 

ri 

K 

od 

e 

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 

1. 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 19 95% Baik 1 
2. 1 1 1 0 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 17 85% Baik 1 

3. 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 0 1 1 1 1 17 85% Baik 1 

4. 1 1 1 1 1 1 1 0 1 0 1 0 1 1 1 1 1 0 1 1 16 80% Baik 1 
5. 1 1 1 0 1 1 1 1 0 1 0 1 1 0 1 1 1 1 1 1 16 80% Baik 1 

6. 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 0 1 1 1 0 1 1 1 17 85% Baik 1 

7. 1 1 1 1 1 1 1 0 0 1 1 0 1 1 0 1 1 1 1 1 16 80% Baik 1 
8. 1 1 1 0 1 1 0 1 1 0 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 16 80% Baik 1 

9. 0 0 1 1 0 0 0 0 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 13 65% Cukup 2 

10 1 1 1 1 1 1 1 1 0 0 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 17 85% Baik 1 

11 1 1 1 1 0 1 1 1 0 1 1 0 1 0 1 1 1 1 1 1 16 80% Baik 1 
12 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 0 1 1 1 1 18 90% Baik 1 

13 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 0 1 1 1 0 1 1 17 85% Baik 1 

14 1 1 1 1 0 1 0 1 1 1 1 0 1 1 1 1 0 1 1 1 16 80% Baik 1 
15 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 0 0 1 1 1 1 1 17 85% Baik 1 

16 1 1 1 0 1 1 1 1 0 1 0 1 1 1 1 1 1 1 0 1 16 80% Baik 1 
17 1 1 1 1 0 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 17 85% Baik 1 

18 1 1 1 1 1 0 1 1 0 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 0 16 80% Baik 1 

19 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 0 1 0 1 0 1 1 16 80% Baik 1 

20 1 1 1 1 0 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 0 1 0 1 16 80% Baik 1 
21 0 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 0 1 1 0 1 1 1 1 1 16 80% Baik 1 
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22 1 1 1 1 1 0 1 1 0 1 1 1 0 1 1 0 1 1 1 1 16 80% Baik 1 
23 1 1 1 1 0 1 1 0 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 17 85% Baik 1 

24 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 18 90% Baik 1 

25 1 1 1 1 0 1 0 0 1 1 0 1 0 1 0 1 1 1 1 1 14 70% Cukup 2 
26 1 1 0 1 1 0 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 16 80% Baik 1 

27 1 0 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 17 85% Baik 1 

28 1 1 1 0 1 1 1 1 0 1 0 1 1 1 1 1 1 0 1 1 16 80% Baik 1 
29 1 0 1 1 1 0 1 1 1 0 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 16 80% Baik 1 

30 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 0 1 0 1 1 1 17 85% Baik 1 

31 1 1 1 0 1 0 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 17 85% Baik 1 
32 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 0 1 1 18 90% Baik 1 

*) Koding Pengetahuan 

1. = Baik, bila subjek mampu menjawab dengan benar 76-100% 

 

2. = Cukup, bila subjek mampu menjawab dengan benar 56-75% 

 
3.  = Kurang, bila subjek mampu menjawab dengan benar < 55% 
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Lampiran 11 

 

INTERPRESTASI OUTPUT SPSS 
 

Frequencies 

 
Statistics 

 
Umur 

 
UK 

 
Gravida 

PRE_Penge 

tahuan 

POST_Peng 

etahuan 

N Valid 32 32 32 32 32 

Missing 0 0 0 0 0 

Mean 1.91 2.19 1.66 2.94 1.06 

Median 2.00 2.00 2.00 3.00 1.00 

Minimum 1 1 1 2 1 

Maximum 2 3 2 3 2 

 

Frequency Table 

 
Umur 

Frequenc 

y 
 
Percent 

Valid 

Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid < 20 dan >35 

th 

3 9.4 9.4 9.4 

20-35 th 29 90.6 90.6 100.0 

Total 32 100.0 100.0  

 

 
UK 

Frequenc 

y 
 
Percent 

Valid 

Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid Trimester I 5 15.6 15.6 15.6 

Trimester 

II 

16 50.0 50.0 65.6 

Trimester 

III 

11 34.4 34.4 100.0 

Total 32 100.0   100.0  



 

  92 

 

Gravida 

Frequenc 

y 
 
Percent 

Valid 

Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid Primigravid 

a 

11 34.4 34.4 34.4 

Multigravid 

a 

21 65.6 65.6 100.0 

Total 32 100.0 100.0  

 
PRE_Pengetahuan 

Frequenc 

y 
 
Percent 

Valid 

Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid Cukup 2 6.2 6.2 6.2 

Kurang 30 93.8 93.8 100.0 

Total 32 100.0 100.0  

 

 
POST_Pengetahuan 

Frequenc 

y 
 
Percent 

Valid 

Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid Baik 30 93.8 93.8 93.8 

Cukup 2 6.2 6.2 100.0 

Total 32 100.0 100.0  

 

Explore 
Case Processing Summary 

Cases 

Valid Missing Total 

N Percent N Percent N Percent 

PRE_Pengetahua 

n 

32 100.0% 0 0.0% 32 100.0% 

POST_Pengetah 

uan 

32 100.0% 0 0.0% 32 100.0% 
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Tests of Normality 

Kolmogorov-Smirnova Shapiro-Wilk 

Statistic df Sig. Statistic df Sig. 

PRE_Pengetahua 

n 

.538 32 .000 .265 32 .000 

POST_Pengetah 

uan 

.538 32 .000 .265 32 .000 

 

Wilcoxon Signed Ranks Test 
 

 
Ranks 

 
N 

Mean 

Rank 

Sum of 

Ranks 

POST_Pengetahuan 

- PRE_Pengetahuan 

Negative 

Ranks 

32a 16.50 528.00 

Positive 

Ranks 

0b .00 .00 

Ties 0c   

Total 32   

 
a. POST_Pengetahuan < PRE_Pengetahuan 

b. POST_Pengetahuan > PRE_Pengetahuan 

c. POST_Pengetahuan = PRE_Pengetahuan 
 

 

Test Statisticsa 

POST_Peng etahuan –  

PRE_Penge tahuan 

 
a. Wilcoxon Signed Ranks Test 

b. Based on positive ranks. 
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LAMPIRAN 12 HASIL TURNITINE  
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Lampiran 13 

 

 

 

 

 

No 

 

 

 

Keigiiatan 

Waktu 

Noveimbeir 

 

2024 

Deiseimbeir 

 

2024 

Januarii 

 

2025 

Feibruarii 

 

2025 

Mareit 

 

2025 

Apriil 

 

    2025 

1 2 3 4 1 1 2 3 4 2 3 4 1 2 3 4 1 2 3 4 3 4 3 4 

1. Peinyusunan proposal TA                       

2. Seimiinar proposal TA                         

3. Reiviisii proposal TA                         

4. Peiriijiinan peineiliitiian                         

5. Peirsiiapan peineiliitiian                        

6. Peilaksanaan peineiliitiian                      

7. Peingolahan data                        

8. Laporan TA                        

 

 

 

9. Siidang TA                         

10. Reiviisii laporan TA                   
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Lampiran 14 
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Lampiran 15 

 

DOKUMENTASI PENELITIAN 
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EFEKTIVITAS PROMOSI KESEHATAN  MENGGUNAKAN MEDIA AUDIO VISUAL 

TERHADAP PENINGKATAN PENGETAHUAN IBU HAMIL  TENTANG TANDA BAHAYA 

KEHAMILAN DI KLINIK MADINA KECAMATAN PERCUT SEI TUAN  

TAHUN 2025 

Intan Permata Sari1,Zuraidah,S.SiT.M.Kes2,Dr.Bebaskita Br Ginting,S.SSiT,MPH 3 

 

1 2 3Poltekkes Kemenkes Medan Prodi Sarjana Terapan Kebidanan Medan  

Email : 2b.intanpermatasari@gmail.com 

ABSTRAK 

Kurangnya deteksi dini mengenali tanda bahaya kehamilan  pada kehamilan dapat mengakibatkan 

kurangnya antisipasi yang cepat pada saat kehamilan sampai proses persalinan sehingga berisiko besar 

terjadinya kematian ibu. Ada beberapa faktor penyebab kematian ibu, salah satunya dikarenakan kurangnya 

pengetahuan di lingkup perempuan, keluarga, dan tenaga medis tentang tanda bahaya kehamilan. Penelitian 

ini bertujuan untuk Untuk mengetahui Efektivitas promosi kesehatan media audio visual terhadap peningkatan 

pengetahuan ibu hamil tentang tanda bahaya kehamilan di klinik madina kecamatan percut sei tuan. Jenis 

penelitian ini menggunakan metode kuantitatif dengan desain penelitian  Pre Eksperimen, dengan rancangan 

penelitian yang digunakan dalam penelitian yaitu One group Pretest-Postest. Populasi yang digunakan adalah 

ibu hamil di klinik madina sebanyak 32 orang dengan teknik total sampling sehingga sampel berjumlah 32 

orang.selisih pengetahuan ibu hamil sebelum dan sesudah diberikan  promosi kesehatan menggunakan media 

audio visual tentang tanda bahaya kehamilan mempunyai rata-rata 10,28, Menunjukkan bahwa dari 32 

responden mayoritas pengetahuan ibu hamil sebelum diberikan promosi kesehatan mempunyai pengetahuan 

kurang sebanyak 30 orang (93,8 %) orang . Sesudah  diberikan promosi kesehatan pengetahuan ibu hamil 

sebanyak 30 orang (93,8 %) orang memiliki pengetahuan baik. Hasil penelitian menunjukkan bHasil Uji 

Wilcoson Test, diperoleh nilai (p-value=0,000) artinya Media Audio Visual efektif terhadap peningkatan 

pengetahuan responden tentang tanda bahaya kehamilan pada ibu hamil. 

 

Kata Kunci :  Pengetahuan,  Media Audio Visual,  Tanda Bahaya Kehamilan   

 

ABSTRACT 

 

Lack of early detection in recognizing pregnancy danger signs in pregnancy can result in a lack of rapid 

anticipation during pregnancy until the delivery process, resulting in a high risk of maternal death. There are 

several factors that cause maternal death, one of which is due to lack of knowledge among women, families, 

and medical personnel about pregnancy danger signs. This study aims to determine the effectiveness of audio 

visual media health promotion in increasing pregnant women's knowledge about pregnancy danger signs at 

the Madina clinic, Percut Sei Tuan district. This type of research uses a quantitative method with a Pre-

Experimental research design, with the research design used in the study, namely One Group Pretest-Postest. 

The population used was 32 pregnant women at the Madina clinic with a total sampling technique so that the 

sample was 32 people. The difference in knowledge of pregnant women before and after being given health 

promotion using audio-visual media about pregnancy danger signs had an average of 10.28, showing the 

results of 32 respondents, the majority of pregnant women's knowledge before being given health promotion 

had less knowledge, as many as 30 people (93.8%) people. After being given health promotion, the knowledge 

of pregnant women as many as 30 people (93.8%) people had good knowledge. The results of the study 

showed the Wilcoson Test, obtained a value (p-value = 0.000) meaning that Audio Visual Media is effective 

in increasing respondents' knowledge about pregnancy danger signs in pregnant women. 

 

Keywords: Knowledge, Audio Visual Media, Pregnancy Danger Signs 

References : 33 (2018-2024) 
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Latar Belakang 

Menurut World Health Organization 

(WHO) pada tahun 2020, Angka Kematian Ibu 

(AKI) di seluruh dunia mencapai 295.000 

kematian. Penyebab utama kematian ibu meliputi 

tekanan darah tinggi selama kehamilan (pre-

eklampsia dan eklampsia), pendarahan, infeksi 

pasca melahirkan, dan aborsi yang tidak aman 

(WHO, 2021). Di Indonesia berdasarkan Survei 

Penduduk Antar Sensus 2015, AKI secara 

nasional telah mengalami penurunan signifikan 

dari 305 kematian per 100.000 Kelahiran Hidup 

sedangkan berdasarkan Sensus Penduduk 2020 

menjadi 189 kematian per 100.000 Kelahiran 

Hidup. Pencapaian ini perlu dipertahankan dan 

ditingkatkan untuk mencapai target pada tahun 

2024 yaitu 183 Kematian per 100.000 Kelahiran 

Hidup, dan target pada tahun 2030 yaitu < 70 

kematian per 100.000 Kelahiran Hidup 

(Kementrian Kesehatan RI, 2023). 

Kurangnya deteksi dini mengenali 

tanda bahaya kehamilan  pada kehamilan dapat 

mengakibatkan kurangnya antisipasi yang cepat 

pada saat kehamilan sampai proses persalinan 

sehingga berisiko besar terjadinya kematian ibu. 

Tanda bahaya kehamilan meliputi perdarahan 

pervaginam, nyeri abdomen yang hebat, 

berkurangnya gerakan janin, bengkak.Hal itu 

dapat terjadi jika ibu hamil mempunyai 

pengetahuan yang baik mengenai tanda bahaya 

kehamilan sehingga dapat bersikap postif untuk 

mencari pelayanan kesehatan guna memperoleh 

secara cepat pertolongan dan penanganannya 

(Rosa, 2022) 

Berdasarkan penelitian yang dilakukan 

Endang Wahyuningsih pada tahun 2023 angka 

kematian ibu di Indonesia menunjukkan 4.627 

kematian. Dibandingkan dengan angka kematian 

ibu di Indonesia pada tahun 2019 sebesar 4.221 

kematian. Hal ini menunjukkan terjadinya 

peningkatan angka kematian ibu yang terjadi pada 

tahun 2020. Penyebab sebagian besar kematian 

ibu pada tahun 2020 yaitu disebabkan karena 

perdarahan sebanyak 1.330 kasus, hipertensi 

dalam kehamilan sebanyak 1.110 kasus, dan 

gangguan sistem peredaran darah sebanyak 230 

kasus (Kemenkes, 2020).(Endang Wahyuningsih 

et al . 2023)  

Sedangkan penelitian yang dilakukan Ica 

Fauziah Harahap Menurut hasil Susenas Propinsi 

Sumatera Utara tahun 2019 menunjukkan jumlah 

Angka Kematian Ibu 179 dari 302.555 

kelahiran hidup atau 59,6 per100.000 kelahiran 

hidup, angka ini mengalami penurunan 

dibandingkan hasil Susenas tahun 2018, yaitu 

sebesar 186 per 100.000 kelahiran hidup atau 

60,79 per100.000 kelahiran hidup. Akibat 

terjadinya Angka Kematian Ibu komplikasi 

perdarahan, eklampsi dan komplikasi abortus 

(Dinkes Provinsi Sumatera Utara,2020)(Harahap 

& Rambe, 2023) 

Hasil Riset Kesehatan Dasar (Riskesdas) 

2018 menunjukkan hanya 60 % ibu hamil yang 

memiliki Buku KIA dan dapat menunjukkannya, 

10 % tidak dapat menunjukkannya dan 30 % dari 

ibu hamil tersebut tidak memiliki Buku KIA Salah 

satu manfaat Buku KIA dapat menjadi media KIE 

(Konseling, Informasi dan Edukasi) untuk 

meningkatkan pengetahuan ibu dan keluarga 

mengenai informasi kesehatan ibu dan anak. 

Buku KIA memuat informasi yang sangat 

lengkap, 

 Demikian juga halnya bahwa AKI di 

Kabupaten Deli Serdang belum berhasil 

diturunkan dari tahun 2014-2019. Dari hasil 

tersebut masih belum mencapai target yang 

ditetapkan yaitu 32,143 pada tahun 2020 

Ada beberapa faktor penyebab kematian ibu, 

salah satunya dikarenakan kurangnya 

pengetahuan di lingkup perempuan, keluarga, dan 

tenaga medis tentang tanda bahaya kehamilan. 

Sebagian besar penyebab kematian ibu juga 

dikarenakan keterlambatan pengambilan 

keputusan dan keterlambatan menerima tindakan 

yang sesuai. (Jungari, 2020). Upaya yang dapat 

dilakukan untuk menapis adanya risiko 

komplikasi yaitu dengan melakukan pendeteksian 

dini adanya tanda-tanda bahaya selama 

kehamilan. Mema hami tanda bahaya kehamilan 

dipengaruhi oleh pengetahuan dari seorang 

individu (Herinawati et al ., 2021). Namun pada 

kenyataannya pengetahuan ibu hamil masih 

tergolong rendah dalam hal mengenali tanda 

bahaya kehamilan . 

Tanda bahaya kehamilan yaitu tanda-tanda 

yang mengindikasikan adanya bahaya atau 

ancaman dalam kehamilan. Macam-macam tanda 
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bahaya kehamilan dalam buku KIA (2020) yaitu 

janin dirasakan kurang bergerak dibandingkan 

sebelumnya, muntah terus menerus dan nafsu 

makan berkurang, demam tinggi, bengkak pada 

kaki, tangan, wajah atau sakit kepala disertai 

kejang, perdarahan pada hamil muda atau tua, dan 

air ketuban keluar sebelum waktunya.  

Dengan mengenal tanda bahaya kehamilan 

diharapkan ibu hamil dapat mendeteksi dan 

mencegah adanya bahaya atau ancaman dalam 

kehamilan, sehingga ibu hamil dapat segera 

mengambil keputusan dengan cepat untuk segera 

datang ketenaga kesehatan. Jika tanda bahaya 

kehamilan ini tidak terdeteksi dengan cepat maka 

dapat mengakibatkan AKI, AKB, kehamilan 

dengan komplikasi dan persalinan dengan 

patologi (Herinawati, 2021).(Endang 

Wahyuningsih et al . 2023 

Pentingnya pengetahuan tentang tanda 

bahaya kehamilan ini akan membantu ibu dan 

keluarga dalam mengambil keputusan yang tepat 

(Mwilike et al ., 2018). Untuk meningkatkan 

pengetahuan mengenai kesehatan, pemerintah 

memiliki upaya dengan promosi atau edukasi 

kesehatan yang kegiatannya sudah diatur dalam 

Kepmenkes No. 1147 Tahun 2015. Edukasi 

kesehatan perlu dengan harapan kegiatan edukasi 

kesehatan tersebut mampu meningkatkan 

pengetahuan ibu hamil mengenai tanda bahaya 

(Sukarsih 2023) 

Media edukasi yang digunakan untuk 

memberikan efektivitas promosi kesehatan 

penegtahuan ibu hamil tentang tanda bahaya 

kehamilan  yaitu media audiovisual memberikan  

 

pengaruh yang sangat besar dalam perubahan 

perilaku masyarakat. Media audiovisual memiliki 

dua elemen yang masing-masing mempunyai 

kekuatan yang akan bersinergi menjadi kekuatan 

yang besar. Media tersebut memberikan stimulus 

pada pendengaran dan penglihatan, sehingga hasil 

yang diperolah lebih maksimal. Hasil tersebut 

dapat terpenuhi karena pancaindera yang paling 

banyak menyalurkan pengetahuan ke otak adalah 

mata kurang lebih 75% sampai 87%.(Senja Atika 

Sari, Suhendra Sulaeman 2022) 

 

METODE PENELITIAN 

Peineiliitiian iinii meirupakan peineiliitiian 

kuantiitatiif, meinggunakan  meitodei prei-eikspeiriimeint 

Rancangan peineiliitiian meinggunakan onei group 

prei-post teist deisiign.untuk meiniilaii eifeiktiiviitas 

promosii Populasii dalam peineiliitiian iinii adalah dii 

wiilayah kliiniik madiina,keicamatan Peircut Seiii Tuan 

,Kabupatein Deilii Seirdang Hasiil surveiii 2 bulan 

teirakhiir jumlah rata rata kunjungan ANC 32 iibu 

hamiil Jadii jiika populasii iibu hamiil dalam wiilayah 

kliiniik madiina kurang 100 orang, maka seimua  

orang teirseibut akan diijadiikan sampeil.seihiingga 

sampeil yang diigunakan dalam peineiliitiian iinii 

seibanyak 32 iibu hamiil diikliiniik madiina.Waktu 

peineiliitiian diilakukan pada bulan Deiseimbeir- Apriil 

2025.Peineiliitiian iinii diilakukan dii Kliiniik Pratama 

Madiina,Beirdasarkan data teirseibut catatan rata rata 

beibeirapa iibu hamiil yang datiing  deingan keiluhan 

mual muntah yang beirleibiihan seihiingga 

meimbutuhkan peinangan leibiih lanjut untuk diirujuk 

harusnya iibu hamiil meingeitahuii tanda bahaya 

keihamiilan seideiksii diinii mungkiin biisa diiceigah dan 

tiidak diirujuk . 

HASIL DAN PEMBAHASAN 

A. Hasil Penelitian     

A. 1   Univariat 

4.1. Pengetahuan Ibu Hamil Sebelum Dan Sesudah 

         Peingeitahuan Iibu Hamiil Seibeilum Dan Seisudah Diibeiriikan  Promosii Keiseihatan Meinggunakan Meidiia 

Audiio Viisual Teintang Tanda Bahaya Keihamiilan Dii Kliiniik Madiina  Keicamatan Peircut Seiii Tuan Dapat Diiliihat 

pada tabeil beiriikut iinii. 

Tabel 4.1 

Tabel Numerik Pengetahuan Ibu Hamil Sebelum Dan Sesudah 

Nomor 

Responden 

Jumlah Skor  

Pretest 

Jumlah Skor  

Posttest 

Selisih  

Skor 

1.  7 19 12 

2.  3 17 14 

3.  7 17 10 
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4.  6 16 10 

5.  4 16 12 

6.  12 17 5 

7.  8 16 8 

8.  3 16 13 

9.  3 13 10 

10.  5 17 12 

11.  8 16 8 

12.  8 18 10 

13.  13 17 4 

14.  4 16 12 

15.  5 17 12 

16.  7 16 9 

17.  8 17 9 

18.  4 16 12 

19.  6 16 10 

20.  7 16 9 

21.  4 16 12 

22.  8 16 8 

23.  7 17 10 

24.  4 18 14 

25.  6 14 8 

26.  7 16 9 

27.  4 17 13 

28.  5 16 11 

29.  7 16 9 

30.  5 17 12 

31.  7 17 10 

32.  6 18 12 

Rata-Rata 6,19 16,47 10,28 

Niilaii Maxiimum 13 19 14 

Niilaii Miiniimum 3 13 5 

 

Beirdasarkan tabeil 4.1 meinunjukkan bahwa seiliisiih peingeitahuan iibu hamiil seibeilum dan seisudah 

diibeiriikan  promosii keiseihatan meinggunakan meidiia audiio viisual teintang tanda bahaya keihamiilan meimpunyaii 

rata-rata 10,28. 

4.2. Hasil Kuesioner Pengetahuan Ibu Hamil Sebelum Dan Sesudah 

       Hasiil Kueisiioneir Peingeitahuan Iibu Hamiil Dapat Diiliihat pada tabeil beiriikut iinii. 

Tabel 4.2 

Hasil Kuesioner Pengetahuan Ibu Hamil 

 

No 

 

Soal Pertanyaan 

Pretest Posttest 

Benar Salah Benar Salah 

F % F % F % F % 

1.  Tanda bahaya keihamiilan adalah tanda 

yang meingiindiikasiikan adanya bahya 

yang dapat teirjadii seilama masa 

keihamiilan 

14 43,8 18 56,2 30 93,8 2 6,2 

2.  Tanda bahaya pada keihamiilan teirjadii 

hanya pada saat bulan peirtama dan 

keitiiga keihamiilan. 

 

8 25 24 75 29 90,6 3 9,4 
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3.  Pada masa awal keihamiilannya, iibu 

mungkiin akan meingalamii peirdarahan 

yang seidiikiit (peirdarahan iimplantasii) 

dan iinii normal teirjadii. 

11 34,4 21 65,6 31 96,9 1 3,1 

4.  Peirdarahan pada keihamiilan 

meirupakan 

adanya tanda bahaya keihamiilan 

10 31,2 22 68,8 26 81,3 6 18,2 

5.  Peirdarahan peirvagiinam yang banyak 

dan seiriing pada saat hamiil meirupakan 

geijala awal teirjadiinya keiguguran. 

10 31,2 22 68,8 24 75 8 25 

6.  Sakiit keipala yang heibat dan meineitap 

seirta tiidak hiilang deingan beiriistiirahat 

meinunjukkan adanya suatu masalah 

yang seiriius. 

8 25 24 75 25 78,1 7 21,9 

7.  Peimbeingkakan pada kakii, tangan, 

maupun wajah biisa meinyeibabkan 

preieiklamsii  

12 37,5 20 62,5 26 81,3 6 18,2 

8.  Beingkak (eideima) pada wajah dan 

kakii yang meineitap dan tiidak hiilang 

deingan beiriistiirahat diiseirtaii teikanan 

darah tiinggii meirupakan salah satu 

tanda bahaya keihamiilan. 

10 31,2 22 68,8 25 78,1 7 21,9 

9.  Beingkak dapat meinjadii tanda adanya 

aneimiia, gagal jantung, seirta 

preieiklampsiia. 

10 31,2 22 68,8 22 68,8 10 31,2 

10.  Apabiila iibu hamiil meingalamii 

beingkak (oeideima) pada wajah, kakii, 

maka peirlu meingurangii 

meingkonsumsii makanan yang 

meingandung  banyak garam. 

11 34,4 21 65,6 22 68,8 10 31,2 

11.  Nyeirii peirut heibat seilama keihamiilan 

adalah normal. 

11 34,4 21 65,6 24 75 8 25 

12.  Nyeirii peirut yang heibat, meineitap, dan 

tiidak hiilang deingan iistiirahat dapat 

meingancam keiseilamatan iibu dan 

janiin. 

11 34,4 21 65,6 24 75 8 25 

13.  Iibu mulaii meirasakan geirakan bayii 

pada bulan kei-5 atau kei-6, beibeirapa 

iibu dapat meirasakan geirakan bayiinya 

leibiih awal. 

10 31,2 22 68,8 27 84,4 5 15,6 

14.  Bayii harus beirgeirak paliing seidiikiit 3 

kalii dalam peiriiodei 3 jam (10 kalii 

geirakan dalam 12 jam). 

9 28,1 23 71,9 26 81,3 6 18,2 

15.  Geirakan janiin beirkurang dapat 

diiseibabkan kareina aktiiviitas iibu yang 

beirleibiihan seihiingga geirakan janiin 

tiidak diirasakan, peirut meinjadii teigang 

akiibat kontraksii beirleibiihan ataupun 

keipala sudah masuk panggul pada 

keihamiilan 

ateirm. 

10 31,2 22 68,8 25 78,1 7 21,9 
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16.  Jiika geirakan janiin beirkurang atau 

hiilang sama seikalii, iinii biisa meinjadii 

tanda masalah dalam keihamiilan pada 

triimeisteir keitiiga? 

8 25 24 75 27 84,4 5 15,6 

17.  Peimbeingkakan kakii yang tiiba-tiiba 

dan beirleibiihan biisa meinjadii tanda 

masalah pada keihamiilan? 

6 18,8 26 81,2 28 87,5 4 12,5 

18.  Teikanan darah tiinggii yang tiiba-tiiba 

biisa meinjadii tanda prei-eiklampsiia 

pada triimeisteir keitiiga? 

8 25 24 75 26 81,3 6 18,2 

19.  Jiika keiluar caiiran iibu tiidak teirasa, 

beirbau amiis dan warna putiih keiruh 

beirartii yang keiluar adalah 

aiir keituban. 

7 21,9 25 78,1 29 90,6 3 9,4 

20.  Peinurunan geirakan janiin seicara tiiba-

tiiba biisa meinjadii tanda bahaya pada 

triimeisteir keidua? 

14 43,8 18 56,2 31 96,9 1 3,1 
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Beirdasarkan tabeil 4.2 meinunjukkan bahwa 

mayoriitas peiniingkatan peingeitahuan reispondein 

pada soal nomor 3 dan 20 seibanyak 31 orang 

(96,9%) meinjawab soal deingan beinar.  

1.3 Distribusi  Frekuensi  Pengetahuan  Ibu  

Hamil   Sebelum   dan   Sesudah Diberikan  

Promosi Kesehatan  Menggunakan Media 

Audio Visual  Tentang Tanda   Bahaya 

Kehamilan Di Klinik Madina  Kecamatan 

Percut  Sei Tuan 

  Diistriibusii Freikueinsii Peingeitahuan Iibu Hamiil 

Seibeilum Dan Seisudah Diibeiriikan  Promosii 

Keiseihatan Meinggunakan Meidiia Audiio Viisual 

Teintang Tanda Bahaya Keihamiilan Dii Kliiniik 

Madiina  Keicamatan Peircut Seiii Tuan Dapat Diiliihat 

pada tabeil beiriikut iinii. 

           Tabel 4.3 

Distribusi Frekuensi Pengetahuan Ibu Hamil 

Sebelum Dan Sesudah DiberikanPromosi 

Kesehatan  Menggunakan Media Audio Visual  

Tentang TandaBahaya Kehamilan Di Klinik 

Madina  Kecamatan Percut Sei Tuan 

            Pretest Posttest Total 

Cuku

p 

Kurang Baik Cuku

p 

F %   

F 

%     

F 

 %    

F 

% F % 

2 6,

2 

   

3

0 

93,

8 

   

3

0 

93,

8 

   

2 

6,

2 

3

2 

10

0 

 

Beirdasarkan tabeil 4.3 meinunjukkan bahwa 

darii 32 reispondein mayoriitas peingeitahuan iibu 

hamiil seibeilum diibeiriikan promosii keiseihatan 

meimpunyaii peingeitahuan kurang seibanyak 30 

orang (93,8 %) orang . Seisudah  diibeiriikan promosii 

keiseihatan peingeitahuan iibu hamiil seibanyak 30 

orang (93,8 %) orang meimiiliikii peingeitahuan baiik. 

 

A.4  Analisis Bivariat 

A.4.1 Uji Normalitas 

Untuk meineintukan ujii hiipoteisiis yang akan 

diigunakan, peirlu diilakukan ujii normaliitas teirliibiih 

dahulu. Ujii normaliitas iinii beirfungsii untuk 

meingeitahuii data hasiil peirhiitungan beirdiistriibusii 

normal atau tiidak. Pada peineiliitiian iinii, ujii 

normaliitas yang diigunakan adalah ujii Shapiiro-

Wiilk. Ujii iinii diigunakan kareina sampeil yang 

diigunakan dalam peineiliitiian iinii hanya beirjumlah 

32, yang mana kurang darii 50. Kriiteiriia peineiliitiian 

ujii Shapiiro-Wiilk apabiila niilaii siigniifiikasii > 0,05 

maka data peineiliitiian beirdiistriibusii normal. Dan 

apabiila niilaii siigniifiikasii < 0,05 maka data peineiliitiian 

beirdiistriibusii tiidak  normal. Beiriikut adalah hasiil ujii 

normaliitasnya.  

Tabel 4.4 

Hasil Uji Normalitas Shapiro-Wilk 

Pengetahuan Statistic df Sig 

Seibeilum 0,26 32 0,000 

Seisudah 0,26 32  

 

Beirdasarkan tabeil 4.4 meinunjukkan bahwa 

darii hasiil ujii normaliitas diipeiroleih niilaii siigniifiikasii 

adalah seibeisar 0,000 atau dii bawah 0,05. Artiinya, 

data tiidak beirdiistriibusii normal seihiingga tiidak 

meimeinuhii syarat meinggunakan ujii parameitriik (Ujii 

paiireid T-Teist). Maka darii hasiil ujii normaliitas 

teirseibut ujii hiipoteisiis yang akan diigunakan adalah 

ujii Wiilcoson Rank-Teist.  

Tabel 4.5 

Efektivitas Promosi Kesehatan Terhadap 

Peningkatan Pengetahuan  

Menggunakan Uji Wilcoson Rank-Test. 

 

Peningkata

n 

Pengetahua

n 

N Mea

n 

Beda 

 

Mea

n 

Z p-

valu

e 

Seibeilum 3

2 

2.94 1,88 -

5.38

7 

0,00

0 

Seisudah 3

2 

1.06   

 

Pada tabeil 4.5 meinunjukkan bahwa hasiil ujii 

Wiilcoson Rank-Teist diipeiroleih niilaii tiingkat 

peingeitahuan reispondein seibeilum dan seisudah 

diilakukan promosii keiseihatan meinunjukkan niilaii 

(p-valuei = 0,000) maka H1 diiteiriima artiinya 

promosii keiseihatan eifeiktiif teirhadap peiniingkatan 

peingeitahuan reispondein teintang tanda bahaya 

keihamiilan pada iibu hamiil. 

 

B.   Pembahasan  

B.1 Pengetahuan Ibu Hamil Sebelum Dan  

Sesudah 

Beirdasarkan tabeil 4.1 meinunjukkan bahwa 

seiliisiih peingeitahuan iibu hamiil seibeilum dan seisudah 

diibeiriikan promosii keiseihatan meinggunakan meidiia 

audiio viisual teintang tanda bahaya keihamiilan 



 

110 

 

meimpunyaii rata-rata 10,28. 

 Darii 32 reispondein diiteimukan jumlah skor 

peingeitahuan seibeilum diibeiriikan promosii keiseihatan 

deingan rata-rata 6,19 dan seisudah seibeisar 16,47.  

Niilaii skor peingeitahuan teirtiinggii reispondein (Niilaii 

Maxiimum) seibeilum diibeiriikan iinteirveinsii adalah 13 

soal diijawab deingan beinar seidangkan skor 

peingeitahuan teirtiinggii reispondein (Niilaii Miiniimun) 

adalah 3 soal diijawab deingan beinar. Seisudah 

diibeiriikan iinteirveinsii niilaii maxiimun dan miiniimum 

adalah 19 dan 13. 

Hasiil niilaii skor reispondein yang diipeiroleih 

meinunjukkan teirjadii peiniingkatan peingeitahuan 

seibeilum dan seisudah diibeiriikan promosii keiseihatan 

meinggunakan meidiia audiio viisual teintang tanda 

bahaya keihamiilan. Darii niiliiaii seiliisiih skor seibeilum 

dan seisudah teirdapat 2 orang iibu hamiil meingalamii 

peiniingkatan peingeitahuan deingan niilaii seiliisiih 

teirtiinggii darii seiluruh reispondein seibeisar 14 soal 

diijawab beinar. Diimana 2 reispondein teirseibut 

seibeilum hanya dapat meinjawab soal seibanyak 3 

sampaii 4 meinjawab deingan beinar. Seidangkan 

seisudah diibeiriikan promosii keiseihatan 

meinggunakan meidiia audiio viisual peingeitahuan 

reispondein beirtambah seihiingga soal diijawab 

deingan beinar meiniinggat meinjadii 17 sampaii 18 soal 

diijawab deingan beinar. 

 Meinurut (Sarii, 2022) meindukung bahwa 

peingeitahuan adalah suatu proseis meingiingat dan 

meingeinal keimbalii objeik yang teilah diipeilajarii 

meilaluii panca iindra pada suatu biidang teirteintu 

seicara baiik. Salah satu tiindakan yang dapat 

diilakukan untuk meiniingkatkan peingeitahuan 

masyarakat khususnya iibu hamiil teintang tanda-

tanda bahaya keihamiilan adalah deingan 

meimbeiriikan eidukasii atau  peindiidiikan keiseihatan. 

Eidukasii atau peindiidiikan keiseihatan seindiirii 

meirupakan keigiiatan atau usaha dalam 

meinyampaiikanpeisan keiseihatan keipada 

masyarakat, keilompok atau iindiiviidu 

 

B.2  Hasil Kuesioner Pengetahuan Ibu Hamil 

Beirdasarkan tabeil 4.2 meinunjukkan bahwa 

mayoriitas peiniingkatan peingeitahuan reispondein 

pada soal nomor 3 dan 20 seibanyak 31 orang 

(96,9%) meinjawab soal deingan beinar.   

Darii hasiil soal kueisiioneir  nomor 1 sampaii 20 

seibeilum  diibeiriikan promosii keiseihatan 

meinggunakan meidiia audiio viisual diipeiroleih soal 

yang banyak beinar diijawab reispondein pada nomor 

1  dan 20 seibanyak 14 orang (43,8%). Soal 1 

meingeinaii teintang “Tanda bahaya keihamiilan 

adalah tanda yang meingiindiikasiikan adanya bahya 

yang dapat teirjadii seilama masa keihamiilan”.  Soal 

nomor 20 meingeinaii teintang “Peinurunan geirakan 

janiin seicara tiiba-tiiba biisa meinjadii tanda bahaya 

pada triimeisteir keidua”. Hal teirseibut meinunjukkan 

bahwa darii 32 iibu hamiil triimeisteir Ii sampaii 

triimeisteir IiIiIi meimiiliikii peingeitahuan yang teirbatas 

teintang tanda bahaya keihamiilan. Reispondein 

meinjawab soal deingan salah pada nomor 17 

teirdapat 26 orang (81,2%) tiidak meingeitahuii 

teintang “Peimbeingkakan kakii yang tiiba-tiiba dan 

beirleibiihan biisa meinjadii tanda masalah pada 

keihamiilan”. 

Hasiil kueisiioneir seisudah diibeiriikan promosii 

keiseihatan meinggunakan meidiia audiio viisual 

diiteimukan 31 orang (96,9%) meinjawab soal 

kueisiioneir deingan beinar pada nomor 3 meingeinaii 

teintang “Pada masa awal keihamiilannya, iibu 

mungkiin akan meingalamii peirdarahan yang seidiikiit 

(peirdarahan iimplantasii) dan iinii normal teirjadii” dan 

nomor 20  meingeinaii teintang Peinurunan geirakan 

janiin seicara tiiba-tiiba biisa meinjadii tanda bahaya 

pada triimeisteir keidua”.  Darii soal nomor 1 sampaii 

20 diipeiroleih seibanyak 10 orang (31,2%) beilum 

teipat meinjawab kueisiioneir nomor 9 teintang 

“Beingkak dapat meinjadii tanda adanya aneimiia, 

gagal jantung, seirta preieiklampsiia” dan soal nomor 

10 meingeinaii “ Apabiila iibu hamiil meingalamii 

beingkak (oeideima) pada wajah, kakii, maka peirlu 

meingurangii meingkonsumsii makanan yang 

meingandung  banyak garam”. Pada 2 bagiian 

teirseibut reispondein beilum paham dan meingeirtii 

bahwa hal teirseibut meirupakan tanda bahaya darii 

keihamiilan. 

 

B.3 Pengetahuan Ibu  Hamil Sebelum Dan Sesudah 

Diberikan Promosi Kesehatan Tentang Tanda  

Bahaya  Kehamilan  Dengan  Media  Audio  Visual  

Di   Klinik Madina Kecamatan Percut Sei Tuan. 

Beirdasarkan hasiil analiisiis uniivariiat darii tabeil 

4.3 meinunjukkan bahwa peingeitahuan reispondein 

teintang tanda bahaya keihamiilan pada iibu hamiil 

seibeilum diibeiriikan promosii keiseihatan mayoriitas 

seibanyak 30 orang (93,8 %) orang meimpunyaii 

peingeitahuan kurang. Seisudah  diibeiriikan promosii 

keiseihatan peingeitahuan iibu hamiil seibanyak 30 

orang (93,8 %) orang meimiiliikii peingeitahuan baiik. 

Meinurut (Iirawan, Sarniiyatii, and Friiandii 

2022) meinyatakan Peingeitahuan adalah hasiil 

peingiindeiraan manusiia atau hasiil tahu seiseiorang 
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teirhadap objeik meilaluii iindeira yang diimiiliikiinya 

(mata, hiidung, teiliinga, dan seibagaiinya). Deingan 

seindiiriinya pada waktu peingiindeiraan sampaii 

meinghasiilkan peingeitahuan teirseibut sangat dii 

peingaruhii iinteinsiitas peirhatiian peirseipsii teirhadap 

objeik. Seibagiian beisar peingeitahuan seiseiorang 

diipeiroleih meilaluii peindeingaran (teiliinga), dan 

Peingliihatan .  

Seijalan deingan peineiliitiian (Hafiifah & 

Keisumadeiwii Trii, 2023) meinyatakan bahwa 

peingeitahuan teintang tanda bahaya keihamiilan 

meirupakan hal yang peintiing untuk diikeitahuii oleih 

masyarakat, khususnya iibu hamiil untuk 

meinurunkan angka keimatiian iibu. Peingeitahuan 

teintang tanda bahaya keihamiilan seipeirtii peirdarahan 

peirvagiinam, hiipeireimeisiis graviidarum, keituban 

peicah diinii, sakiit keipala yang leibiih darii biiasa, 

gangguan peingliihatan, peimbeingkakan pada wajah 

dan tangan, nyeirii abdomein seirta janiin tiidak 

beirgeirak seipeirtii biiasanya iinii peintiing kareina 

apabiila tanda tanda bahaya teirseibut diikeitahuii seijak 

diinii, maka peinanganan akan leibiih ceipat. 

Meindeiteiksii seicara diinii teintang tanda bahaya 

teirseibut deingan cara meingeitahuii apa saja tanda 

tanda bahaya darii keihamiilan teirseibut. 

Seijalan deingan hasiil peineiliitiian  (Siitumorang, 

2022) meinyatakan bahwa Peingeitahuan atau 

kogniitiif meirupakan domaiin yang sangat peintiing 

akan teirbeintuknya tiindakan seiseiorang. Kareina iitu 

beirdasarkan peingalaman dan peineiliitiian teirnyata 

peiriilaku yang diidasarii deingan peingeitahuan akan 

leibiih langgeing darii pada peiriilaku yang tiidak 

diidasarii oleih peingeitahuan. Meinurut peindeikatan 

kontruktiiviistiis, peingeitahuan bukanlah fakta darii 

suatu keinyataan yang seidang diipeilajarii, meilaiinkan 

seibagaii kontruksii kogniitiif seiorang teirhadap objeik, 

peingalaman, maupun liingkungannya. Peingeitahuan 

bukanlah seisuatu yang sudah ada dan teirseidiia dan 

seimeintara orang laiin tiinggal meineiriimanya. 

Peingeitahuan adalah seibagaii suatu peimbeintukan 

yang teirus meineirus oleih seiseiorang yang seitiiap saat 

meingalamii reiorganiisasii kareina adanya 

peimahaman-peimahaman baru (Aziiz, 2017). 

Seijalan hasiil peineiliitiian (Afra Suciita, 2019) 

diipeiroleih darii 30 reispondein seibeilum diibeiriikan 

promosii keiseihatan deingan meidiia audiio viisual 

mayoriitas peingeitahuan kurang seibanyak 26 orang 

( 86,7%), peingeitahuan cukup seibanyak 4 orang 

(13,3%). seiteilah diibeiriikan promosii keiseihatan 

deingan meidiia audiio viisual mayoriitas peingeitahuan 

cukup seibanyak 24 orang (80%). Deingan 

meinggunakan viideio peisan yang diisampaiikan leibiih 

meinariik peirhatiian dan motiivasii bagii peinonton. 

Peisan yang diisampaiikan leibiih eifiisiiein kareina 

gambar dapat meingkomuniikasiikan peisan deingan 

ceipat dan nyata. Oleih kareina iitu,dapat 

meimpeirceipat peimahaman peisan seicara leibiih 

kompreiheinsiif. Peisan audiio viisual leibiih eifeiktiif 

kareina peinyajiian seicara audiioviisual meimbuat 

peinonton leibiih beirkonseintrasii. 

Seijalan deingan hasiil Riiseit Iinteirnatiional 

(Muhamad eit al., 2022) diipeiroleih hasiil 

peingeitahuan darii 30 reispondein teintang tanda 

bahaya keihamiilan pada iibu hamiil seibeilum 

diibeiriikan promosii keiseihatan mayoriitas seibanyak 

28 orang (93,3%) orang meimpunyaii peingeitahuan 

kurang. Seisudah diibeiriikan promosii keiseihatan 

mayoriitas seibanyak 21 orang (70%) orang 

meimpunyaii peingeitahuan baiik. 

Riiseit Iinteirnatiional (Sagiita, 2022) 

meinunjukkan bahwa hasiil peineiliitiian preiteist pada 

iibu hamiil mayoriitas beirpeingeitahuan kurang 

seibanyak 22 reispondein (45.83%). Pada saat 

meingiisii kueisiioneir, iibu hamiil ada yang meingeitahuii 

teintang tanda bahaya keihamiilan dan seibagiian beisar 

hanya meimahamii bahwa tanda bahaya keihamiilan 

adalah suatu kompliikasii yang dapat 

meimbahayakan janiin. Seiteilah diibeiriikan promosii 

keiseihatan dan diibeiriikan jeida waktu seilama 5 meiniit 

diipeiroleih hasiil mayoriitas beirpeingeitahuan baiik 

seibanyak 27 orang (56,25%). Peiniingkatan 

peingeitahuan seilaiin diipeingaruhii oleih peiran peitugas 

keiseihatan dalam peimbeiriian iinformasii juga 

diipeingaruhii peingalaman, keiadaan sosiial budaya 

dan peiroleihan iinformasii.  

Riiseit Iinteirnasiional (Siindii eit al., 2022) 

diidapatkan peiniingkatan peingeitahuan iibu hamiil 

teintangtanda bahaya keihamiilan seiteilah diilakukan 

iinteirveinsii. Mayoriitas rata-rata tiingkat peingeitahuan 

reispondein seibeilum diilakukan iinteirveinsii adalah iibu 

hamiil yang meimiiliikii tiingkat peingeitahuan reindah 

seibanyak 22 (73.3%) reispondein dan seibanyak 8 

(25.7%) iibu hamiil yang meimiiliikii tiingkat 

peingeitahuan cukup, dan seiteilah diibeiriikan 

audiioviisual teintang tanda bahaya keihamiilanteirjadii 

peiniingkatan peingeitahuan iibu teirhadap tanda 

bahaya keihamiilan yaiitu seibanyak 30 (100%) yang 

meimiiliikii tiingkat peingeitahuan tiinggii. 

Seijalan deingan hasiil peineiliitiian (Rahmadanii, 

2018) yang meiyatakan peingeitahuan reispondein 

seibeilum dan seisudah diibeiriikan promosii keiseihatan 

meingalamii peiniingkatan. Hal teirseibut diikareinakan 
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seisudah promosii keiseihatan meirupakan suatu upaya 

meinyeibarluaskan atau meimbeiriikan iinformasii 

meingeinaii keiseihatan yang beirtujuan agar 

masyarakat beirpriilaku seisuaii deingan niilaii-niilaii 

keiseihatan. Promosii keiseihatan pada hakeikatnya 

adalah suatu keigiiatan atau usaha untuk 

meinyampaiikan peisan keiseihatan pada masyarakat, 

keilompok, dan iindiiviidu deingan harapan adanya 

peirubahan peiriilaku yang baiik. Peindiidiikan 

keiseihatan dapat diisiimpulkan seibagaii suatu 

keigiiatan meinyeibarluaskan iinformasii yang 

beirtujuan untuk meiniingkatkan peingeitahuan, siikap, 

dan peiriilaku keiseihatan dalam keihiidupan seiharii-

harii. 

Meinurut (Muhamad eit al., 2022) Promosii 

keiseihatan meirupakan bagiian darii peindiidiikan 

keiseihatan seibagaii upaya untuk meimpeingaruhii orang 

laiin, iindiiviidu, keilompok, atau masyarakat deingan 

tujuan untuk meimeicahkan masalah dan meingubah 

peiriilaku atau siikap dalam liingkup keiseihatan. 

Promosii keiseihatan meineikankan pada hubungan dan 

iinteiraksii yang posiitiif antara teinaga keiseihatan deingan 

iibu. Iinteiraksii yang posiitiif iinii peintiing bagii iibu untuk 

meindeingarkan dan meingiikutii apa yang teilah 

diisampaiikan oleih teinaga keiseihatan kareina bagii iibu 

teinaga keiseihatan meirupakan panutan yang patut 

diitiiru. 

Meinurut Asumsii Peineiliitii, peingeitahuan 

seiseiorang diipeingaruhii darii hasiil tahu teirhadap suatu 

objeik meilaluii iindra yang diimiiliikii seihiingga 

meimpeiroleih iinformasii-iinformasii yang diiteimukan.  

Makaa apabiila peingeitahuan seiseiorang kurang 

diipeingaruhii darii tiidak adanya rasa mau tau seiseiorang 

teirhadap iinformasii beigiitupun seibaliiknya. Darii 

peimbeiriian promosii keiseihatan deingan meidiia audiio 

viisual mampu meiniingkatkan tiingkat peingeitahuan 

teintang tnada bahaya keihamiilan. Dalam 

peinyampaiian iinformasii dapat meimbawa peisan-

peisan yang beiriisii sugeistii yang dapat meingarahkan 

opiinii seiseiorang. Adanya iinformasii baru meingeinaii 

seisuatu hal meimbeiriikan landasan kogniitiif baru bagii 

teirbeintuknya peingeitahuan teirhadap hal teirseibut. 

 

 

 

 

 

 

 

 

B.4.Efektivitas Promosi Kesehatan Terhadap    

Peningkatan Pengetahuan Tanda Bahaya 

Kehamilan Pada Ibu Hamil  Diklinik  

Madina Kecamatan Percut Sei Tuan 

Beirdasarkan hasiil analiisiis biivariiat darii tabeil 

tabeil 4.4 meinunjukkan bahwa darii hasiil ujii 

normaliitas diipeiroleih niilaii siigniifiikasii adalah 

seibeisar 0,000 atau dii bawah 0,05. Artiinya, data 

tiidak beirdiistriibusii normal seihiingga tiidak 

meimeinuhii syarat meinggunakan ujii parameitriik (Ujii 

paiireid T-Teist). Maka darii hasiil ujii normaliitas 

teirseibut ujii hiipoteisiis yang akan diigunakan adalah 

ujii Wiilcoson Rank-Teist.  

Pada tabeil 4.5 meinunjukkan bahwa 

meinunjukkan bahwa hasiil Ujii Wiilcoson Siigneid 

Ranks Teist, diipeiroleih niilaii tiingkat peingeitahuan 

reispondein seibeilum dan seisudah diilakukan promosii 

keiseihatan meinunjukkan niilaii (p-valuei=0,000) 

maka H1 diiteiriima artiinya promosii keiseihatan 

eifeiktiif teirhadap peiniingkatan peingeitahuan 

reispondein teintang tanda bahaya keihamiilan pada 

iibu hamiil. Diiteimukan peirbeidaan rata-rata seibeisar 

1,88 promosii keiseihatan eifeiktiif teirhadap 

peiniingkatan peingeitahuan reispondein deingan meidiia 

audiio viisual teintang tanda bahaya keihamiilan. 

Seijalan deingan hasiil Riiseit Iinteirnatiional 

(Muhamad eit al., 2022) diipeiroleih hasiil Rata-rata 

skor peingeitahuan iibu hamiil seibeilum diibeiriikan 

peinyuluhan audiio viisual yaiitu rata-rata 6,9 dan 

seiteilah diibeiriikan promosii keiseihatan yaiitu rata-rata 

12,8. Hasiil analiisiis meinunjukkan adanya 

peiniingkatan skor peingeitahuan iibu hamiil seibeilum 

dan seisudah diibeiriikan peinyuluhan meinggunakan 

audiio viisual deingan rata-rata peiniingkatan seibeisar 

7,5 dan niilaii p = 0,01 (p<0,05) yang artiinya 

teirdapat eifeiktiiviitas promosii keiseihatan 

meinggunakan meidiia audiio viisual  teirhadap 

peiniingkatan peingeitahuan pada iibu hamiil teintang 

tanda bahaya keihamiilan dii wiilayah keirja 

Puskeismas Tiilango. 

Seijalan Riiseit Iinteirnatiional (Wiidurii eit al., 

2021) diipeiroleih hasiil ujii statiistiik variiabeil 

peingeitahuan deingan meinggunakan Ujii Wiilcoxon 

Siigneid Ranks Teist deingan niilaii p valuei =0.000,  

yang artiinya teirdapat peirbeidaan yang siigniifiikan 

pada peiniingkatan peingeitahuan pada iibu hamiil 

seiteilah diibeiriikan  meidiia viideio. Diiteimukan 

peirbeidaan rata-rata seibeisar 11,871  promosii 

keiseihatan eifeiktiif deingan meidiia viideio teirhadap 

peiniingkatan peingeitahuan reispondein teintang tanda 

bahaya keihamiilan. Dalam promosii keiseihatan pada 
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iibu hamiil, meidiia viideio leibiih beirmanfaat dan 

mudah diigunakan untuk meimbeiriikan iinformasii 

keiseihatan khususnya teintang keihamiilan, seipeirtii 

tanda bahaya keihamiilan. Meidiia viideio yang 

meingiikutseirtakan iindeira peingliihatan dan 

peindeingaran akan leibiih mudah diipahamii dan dapat 

meinambah peingeitahuan iibu hamiil.  

Riiseit Iinteirnatiional (Sagiita, 2022) hasiil ujii 

statiistiic meinggunakan Wiilcoxon Siign Rank Teist 

meinunjukkan bahwa teirdapat peirbeidaan niilaii meian 

seibeilum iinteirveinsii dan seisudah iinteirveinsii, niilaii 

meian seibeilum iinteirveinsii meinunjukkan angka 

64,93 seidangkan seisudah iinteirveinsii meiniingkat 

meinjadii 73,31. Dan niilaii Std. Deiviiatiion seibeilum 

iinteirveinsii 13,26 dan seisudah iinteirveinsii 11,57. 

Pada asym.siig (2-Taiileid) meinunjukkan angka 

0,000 < 0,05. Zhiitung 5,046>Ztabeil maka H0 

diitolak dan H1 diiteiriima atau ada peingaruh promosii 

keiseihatan teirhadap peingeitahuan iibu hamiil teintang 

tanda bahaya keihamiilan dii Rumah Sakiit Miitra 

Meidiika Amplas. Peirubahan tiingkat peingeitahuan 

iibu hamiil dapat diipeingaruhii oleih karakteiriistiik tiiap 

reispondein. Keibeirhasiilan promosii keiseihatan 

diitunjang oleih beibeirapa faktor diiantaranya meitodei 

yang diigunakan, meidiia dan cara peinyampaiian. 

Keibeirhasiilan meitodei diiskusii diipeingaruhii oleih 

keimampuan peineiliitii deingan meinguasaii mateirii dan 

mampu meinyampaiikan seisuaii deingan sasaran. 

Seilaiin iitu juga dii dukung deingan meidiia yang 

diipeirgunakan. 

Riiseit Iinteirnasiional (Ayu Agung Budhii & 

Nurhayatii, 2020) meinunjukan bahwa peinggunaan 

meidiia audiio viisual dapat diigunakan seibagaii meidiia 

untuk peingiingkatan peingeitahuan  yang diitunjukan 

deingan hasiil analiisa ujii Wiilcocxon Siigneid Rank 

teist seibeisar p valeiu < 0,05. Darii jumlah 32 

reispondein yang ada niilaii meidiian peingeitahuan 

seibeilum iinteirveinsii 7 deingan niilaii miiniimum -

maksiimumnya (5-10) deingan, seidangkan niilaii 

meidiian seiteilah iinteirveinsii 8 deingan niilaii miiniimum 

– maksiimumnya (5-10). 

Riiseit Iinteirnasiional (Siindii eit al., 2022) 

Eifeiktiiviitas Audiioviisual teintang Tanda Bahaya 

Keihamiilan teirhadap peiniingkatan peingeitahuan iibu 

hamiil beirdasarkan Ujii Statiistiik deingan ujii 

Wiilcoxon meinunjukan bahwa koleirasii antara dua 

variiabeil adalah seibeisar -5.035 deingan ρ valuei 

0,000 (α ≤ 0.05). Hal iinii dapat diisiimpulkan bahwa 

teirdapat eifeiktiiviitas yang beirmakna antara variiabeil 

iindeipeindein (Eifeiktiiviitas audiioviisual teintang tanda 

bahaya keihamiilan) teirhadap variiabeil deipeindein 

(peingeitahuan iibu hamiil maka H0 diitolak artiinya 

teirdapat eifeiktiiviitas audiioviisual teintang tanda 

bahaya  keihamiilan teirhadap tiingkat peingeitahuan 

iibu hamiil. 

Seijalan hasiil peineiliitiian (Rahmadanii, 2018) 

diipeiroleih Hasiil ujii statiistiik variiabeil peingeitahuan 

deingan meinggunakan Ujii Wiilcoxon Siigneid Ranks 

Teist deingan niilaii p valuei =0.001 diimana promosii 

keiseihatan teintang tanda bahaya keihamiilan eifeiktiif 

teirhadap peiniingkatan peingeitahuan iibu hamiil dii 

Puskeismas Aiir Putiih Samariinda. 

Diidukung teiorii (Aziiz, 2017) meinyatakan 

peingeitahuan seiteilah diibeiriikan promosii keiseihatan 

teintang tanda bahaya keihamiilan ada peiniingkatan 

yang siigniifiikan. Hal iinii meinunjukkan eifeiktiiviitas 

promosii keiseihatan yang diibeiriikan dapat diiliihat 

darii adanya peirubahan peingeitahuan iindiiviidu atau 

masyarakat seiteilah diibeiriikan promosii keiseihatan. 

Peingeitahuan teintang tanda bahaya 

keihamiilan peintiing kareina apabiila tanda-tanda 

bahaya keihamiilan teirseibut diikeitahuii seijak diinii, 

maka peinanganan akan leibiih ceipat. Meindeiteiksii 

seicara diinii teintang tanda bahaya darii keihamiilan 

teirseibut deingan cara meingeitahuii apa saja tanda-

tanda bahaya darii keihamiilan teirseibut (Hafiifah & , 

Keisumadeiwii Trii, 2023). 

 

Hal iinii diikukung oleih peineiliitiian (Sarii, Seinja, 

2022) yang meingatakan bahwa rata-rata 

peingeitahuan iibu hamiil teintang tanda bahaya 

keihamiilan seibeilum peimbeiriian promosii keiseihatan 

meinggunakan meidiia audiioviisual adalah 55,0 dan 

seiteilah peimbeiriian eidukasii rata-rata skor 

peingeitahuan iibu hamiil adalah 65,0. Seiliisiih rata-

rata peingeitahuan iibu hamiil teintang tanda bahaya 

keihamiilan antara seibeilum dan seisudah peimbeiriian 

promosii keiseihatan meinggunakan meidiia 

audiioviisual adalah 10,0 atau teirjadii peiniingkatan 

seibeisar 18,9%. Hasiil ujii statiistiik meinggunakan ujii 

samplei t teist diidapatkan p-valuei 0,000 (p-

valuei<0,05) artiinya peimbeiriian promosii keiseihatan 

meinggunakan meidiia audiio viisual teirbuktii ada 

peingaruh meiniingkatkan peingeitahuan iibu teintang 

tanda bahaya keihamiilan. 

Meinurut asumsii peineiliitii, peiniingkatan 

peingeitahuan iibu hamiil darii yang tiidak tahu 

meinjadii tahu diipeingaruhii darii eifeiktiiviitas promosii 

keiseihatan deingan meidiia audiio viisual yang meimiiliikii 

dampak sangat beisar dalam peirubahan peiriilaku 

masyarakat. Meidiia audiioviisual meimiiliikii dua 
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eileimein yang masiing-masiing meimpunyaii keikuatan 

yang akan beirsiineirgii meinjadii keikuatan yang beisar. 

Meidiia teirseibut meimbeiriikan stiimulus pada 

peindeingaran dan peingliihatan, seihiingga hasiil yang 

diipeirolah leibiih maksiimal. 

Kesimpulan 

 

Beirdasarkan hasiil peineiliitiian teintang 

eifeiktiiviitas promosii keiseihatan teirhadap  

peiniingkatan peingeitahuan teintang tanda bahaya 

keihamiilan   pada    iibu hamiil dii kliiniik madiina 

keicamatan peircut seiii tuan maka dapat diisiimpulkan 

seibagaii beiriikut : 

1. Peingeitahuan reispondein seibeilum diibeiriikan 

promosii keiseihatan mayoriitas seibanyak 30 

orang (93,75 %) orang meimpunyaii 

peingeitahuan kurang. Seisudah diibeiriikan 

promosii keiseihatan mayoriitas seibanyak 30 

orang (93,75 %) orang meimpunyaii 

peingeitahuan baiik. 

2. Ada Eifeiktiiviitas promosii keiseihatan teirhadap  

peiniingkatan peingeitahuan teintang tanda 

bahaya keihamiilan   pada    iibu hamiil dii kliiniik 

madiina keicamatan peircut seiii tuan. 

Saran 

1. Bagi Klinik Madina 

Diiharapkan lokasii peineiliitiian iinii dapat teirliibat 

aktuf meiniingkatkan peingeitahuan masyarakat 

deingan promosii keiseihatan yang 

meinggunakan meidiia audiio viisual  teintang 

tanda bahaya keihamiilan  

2. Bagi Peneliti Selanjutnya 

Diiharapkan meilanjutkan peineiliitiian iinii teirkaiit 

teintang tanda bahaya keihamiilan yang biisa 

diigunakan seibagaii peingambiil keiputusan 

dalam meilakukan peimeiriiksaan ANC 

3. Bagi Poltekkes Kemenkes Medan 

Meidiia audiio viisual dapat diijadiikan seibagaii 

alat bantu mahasiiswa keibiidanan beilajar 

seibagaii meidiia iinformasii teintang tanda bahaya 

keihamiilan 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

DAFTAR PUSTAKA 

 

Adiiputra Sudarma, Ii. M., & Triisnadeiwii, Nii Wayan, 

D. (2023). Meitodologii Peineiliitiian 

Keiseihatan. Iin: Meitodologii Peineiliitiian 

Keiseihatan. Iin S. Bahrii (Eid.), Angeiwandtei 

Cheimiiei Iinteirnatiional Eidiitiion, 6(11), 951–

952. (Iissuei 2021). CV. MEiDIiA SAIiNS 

IiNDONEiSIiA. 

Apriiliia, K., & Ramadhan, K. (2020). Peiniingkatan 

Peingeitahuan Iibu Hamiil teintang Tanda 

Bahaya Keihamiilan Meilaluii Peinyuluhan. 

Jurnal Peingabdiian Biidan Nasuha, 1(1), 7–

11. https://doii.org/10.33860/jpbn.v1ii1.302 

Ajii, S. P., F. S. Nugroho, and B. Rahardjo. 2023. 

Promosii Dan Peindiidiikan Keiseihatan Dii 

Masyarakat (Strateigii Dan Tahapannya). 

Global Eikseikutiif Teiknologii. eidiiteid by N. 

S. S. P. M. keis. Dr. Neiiila Sulung. Padang 

Sumateira Barat: PT GLOBAL 

EiKSEiKUTIiF TEiKNOLOGIi. 

Aziiz. (2017).  Keiseihatan masyarakat iilmu seinii. 

Riineika Ciipta. 

Deiwiiei, Artiika. 2021. “Peingeitahuan Dan Siikap 

Teintang Tanda Bahaya Keihamiilan 

Beirhubungan Deingan Peimanfaatan Buku 

Kiia.” JAMBIi MEiDIiCAL JOURNAL 

“Jurnal Keidokteiran Dan Keiseihatan” 

9(1):138–46. doii: 

10.22437/jmj.v9ii1.12841. 

Eindang Wahyuniingsiih, Liiliik Hartatii, Eindang 

Sawiitrii, and Amanda Putrii Angeiliina. 

2023. “Peindampiingan Iibu Hamiil Tanda 

Bahaya Keihamiilan Dii Puskeismas Trucuk 

Klatein.” WASATHON Jurnal Peingabdiian 

Masyarakat 1(02):1–12. doii: 

10.61902/wasathon.v1ii02.616 

Gandomii, N., & Gholamreiza Shariifzadeih, Marziieih 

Torshiizii, Ei. N. (2022). Sociial Support and 

Seilf ‑ Carei Beihaviior Study. Journal of 

Eiducatiion and Heialth Promotiion, 

(January), 1–6. 

Goeitz, M., Schiieilei, C., Mülleir, M., Matthiieis, L. M., 

Deiutsch, T. M., Spano, C., … Wallwiieineir, 

S. (2020). Eiffeicts of a briieif eileictroniic 

miindfulneiss-baseid iinteirveintiion on 



 

115 

 

reiliieiviing preinatal deipreissiion and anxiieity iin 

hospiitaliizeid hiigh-riisk preignant womein: 

Eixploratory piilot study. Journal of Meidiical 

Iinteirneit Reiseiarch, 22(8). 

Gong, X., Dong, B., Lii, L., Shein, D., & Rong, Z. 

(2023). TiikTok viideio as a heialth eiducatiion 

sourcei of iinformatiion on heiart faiilurei iin 

Chiina: a conteint analysiis. Frontiieirs iin 

Publiic Heialth, 11(Deiceimbeir), 1–10. 

Heistii, N., Zulfiita, Z., & Ryantorii, R. (2022). 

Faktor-faktor yang beirhubungan deingan 

peirsiiapan peirsaliinan pada iibu hamiil. Jurnal 

Iilmiiah Uniiveirsiitas Batangharii Jambii, 

22(2), 837. 

Harahap, Ii. F., & Rambei, K. S. (2023). Tiingkat 

Peingeitahuan dan Siikap Iibu Hamiiiil Teintang 

Tanda Bahaya Keihamiilan dii Deisa Aeik 

Haruaya Keicamatan Portiibii Kabupatein 

Padang Lawas Utara. Eiliisabeith Heialth 

Jurnal, 8(2), 174–178. 

 

Hafiifah, N., & , Keisumadeiwii Trii, Ii. (2023). 

Peineirapan Peindiidiikan  Keiseihatan Teintang 

Tanda Bahaya Keihamiilan Untuk  

Meiniingkatkan Peingeitahuan Iibu Hamiil Dii  

Wiilayah Keirja Uptd                  Puskeismas 

Purwosarii Keic. Meitro Utara Tahun 2021. 

Jurnal    Ceindiikiia Muda, 3(2), 202–209. 

Iirawan, A., Sarniiyatii, & Friiandii, R. (2022). 

Hubungan Peingeitahuan Deingan Siikap 

Masyarakat Teirhadap Peindeiriita 

Skiizofreiniia Dii Wiilayah Keirja Puskeismas 

Kumun Tahun 2022. Prosiidiing, 1(2), 705–

713. 

Jolly, K., & Blackburn, C. (2019). "Siigns of 

Preignancy Compliicatiions: A Reiviieiw of thei 

Liiteiraturei." Journal of Obsteitriics and 

Gynaeicology Reiseiarch, 45(5), 1024-1030. 

https://doii.org/10.1111/jog.14120. 

Keimeinteiriian Keiseihatan Reipubliik Iindoneisiia. 

(2018). Panduan Peilayanan Anteinatal 

Carei (ANC) untuk Biidan dan Teinaga 

Keiseihatan. Jakarta: Keimeinteiriian 

Keiseihatan Reipubliik Iindoneisiia. 

Kumalasarii, Ii., & Saliim, H. (2019). Thei iimpact of 

audiio-viisual meidiia on preignant womein's 

knowleidgei and attiitudeis towards 

preignancy heialth. Journal of Heialth 

Eiducatiion Reiseiarch & Deiveilopmeint, 7(1), 

34-44 

Meidiika, J. M. (2023). Eifeiktiiviitas peinggunaan 

meidiia eidukasii audiio viisual teirhadap 

peiniingkatan peingeitahuan iibu hamiil 

teintang giizii dalam keihamiilan thei 

eiffeictiiveineiss of usei of audiio viisual 

eiducatiion meidiia to iincreiasei preignant 

womein’s knowleidgei about nutriitiion iin 

preignancy. 11, 251–257. 

Ameiriican Colleigei of Obsteitriiciians and 

Gyneicologiists. (2021). ACOG Practiicei 

Bulleitiin: Obsteitriic Compliicatiions. 

Washiington D.C.: ACOG 

Muhammadiiyah, U., Iibu, P., Dii, H., Bandarharjo, 

P., Hajar, N., Handariia, D., Seityabudii, M. 

T., & Qurrotul, S. (2023). Eifeiktiiviitas 

Eidukasii Meilaluii Viideio Teintang Tanda 

Bahaya Keihamiilan. 1, 141–147. 

No, V., Reigurgiitasii, T., Bayii, P., & Bulan, U. 

(2011). Faktor-Faktor Yang Beirhubungan 

Deingan Peingeitahuan Iibu. 3(1), 15–33. 

Notoadmodjo, S. 2021. Promosii Keiseihatan & 

Priilaku Keiseihatan. eidiiteid by R.       

Watriianthos. Peineirbiit Yayasan Kiita 

Meinuliis. 

Nurfalah Seityawatii, Hartyowiidii Yuliiawurii, Siitii 

Raudah. 2023. Meitodologii Riiseit       

Keiseihatan. eidiiteid by D. Mubarak and M. 

K. Dr. dr Putu Sudayasa. JAWA 

TEiNGAH: PEiNEiRBIiT CV.EiUREiKA 

MEiDIiA AKSARA. 

Nursyamsii, D., & Pratama, S. (2020). 

Eiffeictiiveineiss of audiio-viisual meidiia iin 

iimproviing preignant womein's knowleidgei 

about dangeir siigns of preignancy. Journal 

of Publiic Heialth, 5(2), 75-83. 

  



 

116 

 

Lampiran 17  

Daftar Riwayat Hidup 

 

 
 

 

 

 

 

 

 

A. DATA PRIBADI 

 

Nama : Intan Permata Sari 

Tempat, Tanggal Lahir : Padangsidimpuan, 

13 Februari 2003 Jenis Kelamin : Perempuan 

Alamat : Pasarmatanggor,kecamatan Batang 
Onang 
,Kabupaten Padang Lawas Utara 

Kewarganegaraan : Indonesia 

Status : Belum Kawin 

Agama : Islam 

Nama Orangtua 

Ayah : Hafri Hasibuan,S.H 

Ibu : Halimah Tussa’diah,S.Pd 

Orang Tua : 

Ayah :PNS 

Ibu :PNS 

Anak ke : 3dari 3 bersaudara 

No. HP 085381139002 

Email : 2b.intanpermatasari@gmail.com 

 

B. RIWAYAT PENDIDIKAN 

 

No Nama Sekolah Tahun 
Masuk 

Tahun Tamat 

1. Tk Al Iklash 2008 2009 

2. SDN 10040 Pasarmatanggor 2009 2015 

3. SMPN 1 Batang Onang 2015 2018 

4. SMA Negeri 6 Padangsidimpuan 2018 2021 

5. Poltekkes Kemenkes RI Medan 2021 2025 

 

mailto:2b.intanpermatasari@gmail.com

