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Abstrak

Insidensi ketuban pecah dini terjadi 10% pada semua kehamilan. Pada kehamilan aterm insidensinya bervariasi 6-19%,
sedangkan pada kehamilan preterm insidensinya 2%dari semua kehamilan (Siregar, 2017). Tujuan dalam penelitian yaitu
untuk menganalisis faktor-faktor yang mempengaruhi pengetahuan ibu tentang ketuban pecah dini di PMB R Jakarta
Timur.Metode penelitian yaitu kuantitatif dengan menggunakan pendekatan studi Cross Sectional mempelajari dinamika
hubungan antara faktor risiko (Umur, Pendidikan, Pekerjaan, sosial ekonomi), dengan gangguan kesehatan atau masalah
kesehatan (Pengetahuan Ibu tentang ketuban pecah dini) dengan cara pendekatan observasi atau pengumpulan data
sekaligus. Hasil penelitian ini didapatkan secara langsung dengan pencatatan kohort ibu hamil yang kunjungan bulan
Januari-Desember 2022. Berdasarkan hasil univariat diketahui dari sejumlah 97 orang jumlah responden terdapat
sebanyak 61 orang (62,9%) berumur produktif dan 36 orang (37,1%) berumur tidak produktif Hasil analisa bivariat
menunjukan tidak ada hubungan yang bermakna antara umur dengan pengetahuan responden tentang KPD. (Nilai P=232
yang artinya p>0,05). Sebanyak 55 orang (56,7%) berpendidikan Rendah dan 42 orang (43,3%)berpendidikan tinggi. Hasil
analisa bivariat menunjukan ada hubungan yang bermakna antara pendidikan dengan pengetahuan responden tentang KPD.
(Nilai P=0,007 yang artinya p<0,05) dan nilai OR sebesar3,478 (1,476-8,199) yang artinya responden yang berpendidikan
rendah mempunyai peluang berpengetahuan kurang tentang KPD sebesar 3,478 kali dibandingkan dengan responden yang
berpendidikan tinggi. 40 orang (41,2%) tidak bekerja dan 57 orang (58,8%) bekerja. Simpulan penelitian menunjukan tidak
ada hubungan yang bermakna antara pekerjaan dengan pengetahuan responden. Petugas kesehatan perlu melakukan
penyuluhan kesehatan terutama tentang KPD sehingga para ibu hamil dapat berperilaku sesuai dengan pengetahuanyang
diperoleh terutama dalam hal menghindari terjadinya KPD

Kata Kunci : Faktor-faktor, pengetahuan, KPD

Abstract

The incidence of premature rupture of membranes is 10% in all pregnancies. In term pregnancies the incidence varies from
6-19%, whereas in preterm pregnancies the incidence is 2% of all pregnancies (Siregar, 2017). The aim of this study was to
analyze the factors that influence the mother's knowledge about premature rupture of membranes at PMB R, East Jakarta.
The research method is quantitative using a cross sectional study approach studying the dynamics of the relationship
between risk factors (age, education, occupation, socio-economic), and health problems or health problems (mother's
knowledge about premature rupture of membranes) by way of observation or data collection at once. The results of this study
were obtained directly by recording a cohort of pregnant women who visited in January-December 2022. Based on
univariate results it was known that from a number of 97 people the number of respondents was 61 people (62.9%) of
productive age and 36 people (37.1%) unproductive age The results of bivariate analysis showed no significant relationship
between age and respondents' knowledge of KPD. (P value = 232 which means p> 0.05). A total of 55 people (56.7%) had
low education and 42 people (43.3%) had high education. The results of the bivariate analysis showed that there was a
significant relationship between education and respondents' knowledge of KPD. (P value = 0.007 which means p <0.05) and
OR value of 3.478 (1.476-8.199) which means that respondents with low education have the opportunity to be less
knowledgeable about KPD by 3.478 times compared to respondents with higher education. 40 people (41.2%) do not work
and 57 people (58.8%) work. The conclusion of the research shows that there is no significant relationship between work and
the knowledge of the respondents. Health workers need to conduct health education, especially about KPD so that pregnant
women can behave in accordance with the knowledge obtained, especially in terms of preventing KPD.

Keywords : Factors, knowledge, KPD
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PENDAHULUAN

Menurut Badan Kesehatan Dunia (WHO) bahwa Angka Kematian Bayi (AKB) menjadi
indikator pertama dalam menentukan derajat kesehatan anak (WHO, 2002). WHO
menyatakan bahwa setiap tahunnya 120 juta bayi lahir di dunia, secara global 4 juta (33 per
seribu) bayi lahir mati (Stillbirth) dan 4 juta (33 per seribu) lainnya meninggal dalam usia 30
hari (neonatal lanjut). Sekitar 3,6 juta (3%) dari 120 juta bayi lahir mengalami asphyxia
neonatorum, hampir 1 juta (27,78%) bayi ini meninggal. Sebanyak 98% dari kematian
bayi terjadi di Negara-negara yang sedang berkembang (Irmasnani, 2018).

Angka Kematian Ibu (AKI) di Indonesia berada pada peringkat tertinggi di negara- negara
Asia Tenggara (ASEAN). Sewaktu AKI di Indonesia tahun 2002 mencapai 307/100.000
kelahiran hidup, angka ini 65 kali kematian ibu di Singapura, 9,5 kali dari Malaysia. Bahkan
2,5 kali lipat dari indeks Filipina. Angka tersebut telah mengalami penurunan pada tahun 2005
menjadi 290,8/ 100 ribu kelahiran hidup (Kemenkes RI, 2020). Pada saat itu target yang
diharapkan pada tahun 2010 adalah Angka Kematian Ibu (AKI) menjadi 125/100 ribu
kelahiran hidup melalui pelaksanaan MPS (Making Pregnancy Safer)dengan salah satu pesan
kunci yaitu setiap komplikasi obstetri dan neonatal mendapat pelayanan yang adekuat
(Kemenkes RI, 2018).

Berdasarkan SDKI survei terakhir tahun 2007 AKI Indonesia sebesar 228 per 100.000kelahiran
hidup, dimana setiap 7 jam 2 orang ibu meninggal karena kelahiran yang berartisetiap hari 38
orang ibu meninggal karena persalinan atau setiap bulan 20.000 nyawa ibu melayang karena
melahirkan. Sementara target Rencana Pembangunan Jangka Menengah Nasional (RPJMN)
adalah sebesar 226 per 100.000 Kelahiran Hidup. Target tahun 2014 adalah 110/100.000 KH
(Kemenkes RI, 2010 dalam Irmasnani, 2012).

Syaifuddin (2002) menyebutkan bahwa 90% kematian ibu terjadi di saat persalinandan Kira-
kira 95% penyebab kematian ibu adalah komplikasi obstetri yang sering tidak dapat
diperkirakan sebelumnya. Sarwono (2008) menyebutkan bahwa salah satu penyebabkematian
obstetri berkaitan dengan penyulit kelahiran prematur dan terjadinya infeksi korioamnionitis
sampai sepsis, yang meningkatkan morbiditas dan mortalitas perinatal dan menyebabkan
infeksi pada ibu, dimana salah satunya adalah terjadinya Ketuban Pecah Dini (KPD)
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Insidensi ketuban pecah dini terjadi 10% pada semua kehamilan. Pada kehamilan aterm
insidensinya bervariasi 6-19%, sedangkan pada kehamilan preterm insidensinya 2% dari
semua kehamilan. Hampir semua ketuban pecah dini pada kehamilan preterm akan lahir
sebelum aterm atau persalinan akan terjadi dalam satu minggu setelah selaput ketuban pecah.
70% kasus ketuban pecah dini terjadi pada kehamilan cukup bulan, sekitar 85% morbiditas
dan mortalitas perinatal disebabkan oleh prematuritas, ketuban pecah dini berhubungan
dengan penyebab kejadian prematuritas dengan insidensi 30-40% (Siregar, 2017).

Penyebab ketuban pecah dini ini pada sebagian besar kasus tidak diketahui. Banyak
penelitian yang telah dilakukan beberapa dokter menunjukkan infeksi sebagai penyebabnya.
Faktor lain yang mempengaruhi adalah kondisi sosial ekonomi rendah yang berhubungan
dengan rendahnya kualitas perawatan antenatal, penyakit menular seksual misalnya
disebabkan oleh chlamydia trachomatis dan nescheria gonorrhea. Selain itu infeksi yang
terjadi secara langsung pada selaput ketuban, fisiologi selaput amnion/ketuban yang
abnormal, servik yang inkompetensia, serta trauma oleh beberapa ahli disepakati sebagai
faktor predisposisi atau penyebab terjadinya ketuban pecah dini. Trauma yang didapat
misalnya hubungan seksual dan pemeriksaan dalam (Sualman, 2009).

Komplikasi paling sering terjadi pada ketuban pecah dini sebelum usia kehamilan 37 minggu
adalah sindrom distress pernapasan, yang terjadi pada 10-40% bayi baru lahir. Resiko infeksi
meningkat pada kejadian ketuban pecah dini. Semua ibu hamil dengan ketuban pecah dini
prematur sebaiknya dievaluasi untuk kemungkinan terjadinya korioamnionitis (radang pada
korion dan amnion). Selain itu kejadian prolaps atau keluarnya tali pusar dapat terjadi pada
ketuban pecah dini (Ayurai, 2010).

Hasil wawancara yang peneliti lakukan pada waktu pre survey terhadap beberapa ibu yang
ada di PMB R Jakarta Timur di temukan masih ada ibu yang belum memahami masalah
tentang Ketuban Pecah Dini.

METODE

Metode yang akan digunakan dalam penelitian ini yaitu kuantitatif dengan menggunakan
pendekatan studi Cross Sectional, yaitu untuk mempelajari dinamika hubungan antara faktor
risiko (Umur, Pendidikan, Pekerjaan, sosial ekonomi), dengan gangguan kesehatan atau
masalah kesehatan (Pengetahuan Ibu tentang ketuban pecah dini) dengan cara pendekatan

observasi atau pengumpulan data sekaligus.

HASIL DAN PEMBAHASAN

Analisis Univariat bertujuan untuk mengetahui distribusi frekwensi dari masing-masing

variabel yang diteliti, meliputi variabel: pengetahuan, umur, tingkat pendidikan, pekerjaan
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dan keterpaparan informasi, Secara jelas hasil analisis univariat akan disajikan dalam tabel

sebagai berikut.

Tabel 5.1
Distribusi frekuensi pengetahuan responden tentang KPD di PMB. R Jakarta Timur Tahun 2022.
No Pengetahuan Jumlah Presentase
1 Kurang 44 44,0%
2 Baik 56 56,0%
3 Total 100 100%
Tabel 5.2
Distribusi frekuensi Umur responden di PMB R Jakarta Timur Tahun 2022
No Umur Jumlah Presentase
1 Produktif 64 64,0%
2 Tidak Produktif 36 36,0%
3 Total 100 100%
Tabel 5.3
Distribusi frekuensi pendidikan responden di PMB. R Jakarta Timur Tahun 2022.
No Pendidikan Jumlah Presentase
1 Rendah 57 57,0%
2 Tainggi 43 43,0%
3 Total 97 100%
Tabel 5.4

Distribusi frekuensi pekerjaan responden di PMB. R Jakarta Timur Tahun 2022

No Pekerjaan Jumlah Presentase
1 Tidak bekerja 43 43,0%
2 bekerja 57 57,0%
3 Total 97 100%
Tabel 5.5
Distribusi Frekuensi Keterpaparan Informasi Kesehatan Responden Di PMB R Jakarta Timur
Tahun 2022
No Keterpaparan Jumlah Presentase

informasi
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Kurang terpapar 56 56,0%
Selalu terpapar 44 44,0%
Total 97 100%

Analisa bivariat yang dilakukan bertujuan untuk mengetahui ada tidaknya hubungan antara
variabel bebas (Independen) yaitu: umur, pendidikan, pekerjaan dan keterpaparan informasi
kesehatan dengan variabel terkait (dependen) yaitu: pengetahuan responden tentang KPD di
PMB R Jakarta Timur Tahun 2022 Secara jelas hasil analisa bivariat dapa disajikan dalam

tabel berikut.

Tabel 5.6
Hubungan Umur Dengan Pengetahuan Responden Tentang KPD di PMB R Jakarta Timur
Tahun 2022

Pengetahuan Responden Tentang KPD
Umur (tahun) - P OR 95% ClI

Kuran % Baik % Total %

Value

g
Produktif ( 31 484 33 51,6 64 100
Tidak 13 36,1 23 639 36 100 1.662
Produktif 0,326  0,719-

3,843

Total 44 44,0 56 56,0 100 100

Hasil analisis hubungan antara umur dengan Pengetahuan Responden Tentang KPD, diketahui dari 64
orang berumur produktif, ada sebanyak 31 orang (48,4%) berpengetahuan kurang dan 33 orang
(51,6%) berpengetahuan baik. Sedangkan dari 36 orang berumur tidak produktif, ada sebanyak 13
orang (36,1%) berpengetahuan kurang dan 23 orang (63,9%) berpengetahuan baik

Hasil uji statistik didapatkan nilai p=0,326 yang artinya p>0,05 sehingga dapat disimpulkan tidak ada
hubungan yang bermakna antara umur dengan pengetahuan responden tentang KPD di PMB R Jakarta

Timur Tahun 2022.

Tabel 5.6
Hubungan Pendidikan Dengan Pengetahuan Responden Tentang KPD di PMB R Jakarta
Timur Tahun 2022

Pengetahuan Responden Tentang KPD
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Pendidikan  Kurang % Baik % Total % P OR 95% ClI
Value

Rendah 32 56,1 25 439 57 100

Tinggi 12 279 31 72,1 43 100 3,307

Total 44 440 56 56,0 100 100 0:009  (1,417-7.715)

Hasil analisis hubungan antara pendidikan dengan Pengetahuan Responden Tentang KPD,
diketahui dari 57 orang berpendidikan rendah, ada sebanyak 32 orang (56,1%)
berpengetahuan kurang dan 25 orang (43,9%) berpengetahuan baik. Sedangkan dari 43 orang
berpendidikan tinggi, ada sebanyak 12 orang (27,9%) berpengetahuan kurang dan 31 orang
(72,1%) berpengetahuan baik

Hasil uji statistik didapatkan nilai p=0,009 yang artinya p<0,05 sehingga dapat disimpulkan
ada hubungan yang bermakna antara tingkat pendidikan dengan pengetahuan responden
tentang KPD di PMB R Jakarta Timur Tahun 2022. Hasil uji pula diperoleh nilai OR sebesar
3,307 (1,417-7,715) yang artinya responden yang berpendidikan rendah mempunyai peluang
berpengetahuan kurang tentang KPD sebesar 3,307 kali dibandingkan dengan responden
yang berpendidikan tinggi.

Tabel 5.6
Hubungan Pekerjaan Dengan Pengetahuan Responden Tentang KPD di PMB R Jakarta Timur
Tahun 2022

Pengetahuan Responden Tentang KPD
Pekerjaan . P OR 95% ClI

Kurang % Baik % Total %

Value

Tidak 17 395 26 60,5 43 100
Bekerja 0,726
Bekerja 27 474 30 52,6 57 100 0563  (0,326,1621)
Total 44 440 56 56,0 100 100

Hasil analisis hubungan antara pekerjaan dengan Pengetahuan Responden Tentang KPD,
diketahui dari 43 orang responden yang tidak bekerja, ada sebanyak 17 orang (39,5%)
berpengetahuan kurang dan 26 orang (60,5%) berpengetahuan baik. Sedangkan dari 57 orang
yang bekerja, ada sebanyak 27 orang (47,4%) berpengetahuan kurang dan 30 orang (52,6%)
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berpengetahuan baik. Hasil uji statistik didapatkan nilai p=0,563 yang artinya p>0,05
sehingga dapat disimpulkan tidak ada hubungan yang bermakna antara pekerjaan dengan
pengetahuan responden tentang KPD di PMB R Jakarta Timur Tahun 2022.

Tabel 5.6
Hubungan Keterpaparan Informasi Kesehatan Dengan Pengetahuan Responden Tentang KPD
di PMB R Jakarta Timur Tahun 2022.

Pengetahuan Responden Tentang KPD

Keterpaparan - P OR 95% ClI
Kurang % Baik % Total %

Informasi Value

Kesehatan

Kurang 32 571 24 429 56 100

terpapar 3,556

Sering 12 273 32 727 44 100 0005  (1,522-8,308)

terspapar

Total 44 440 56 56,0 100 100

Hasil analisis hubungan antara Keterpaparan Informasi Kesehatan dengan Pengetahuan
Responden Tentang KPD, diketahui dari 56 orang yang menyatakan kurang terpapar dengan
Informasi Kesehatan, ada sebanyak 32 orang (57,1%) berpengetahuan kurang dan 24 orang
(42,9%) berpengetahuan baik. Sedangkan dari 44 orang yang menyatakan sering terpapar
dengan Informasi Kesehatan, ada sebanyak 12 orang (27,3%) berpengetahuan kurang dan 32
orang (72,7%) berpengetahuan baik. Hasil uji statistik didapatkan nilai p=0,005 yang artinya
p<0,05 sehingga dapat disimpulkan ada hubungan yang bermakna antara tingkat pendidikan
dengan pengetahuan responden tentang KPD di PMB R Jakarta Timur Tahun 2022.

Hasil uji pula diperoleh nilai OR sebesar 3,556 (1,552-8,308) yang artinya responden yang
kurang terpapar dengan informasi kesehatan mempunyai peluang berpengetahuan kurang
tentang KPD sebesar 3,556 kali dibandingkan dengan responden yang sering terpapar dengan
informasi kesehatan.

1) Pengetahuan Responden Tentang KPD

Diketahui bahwa dari 97 orang jumlah responden di PMB. R Jakarta Timur ketika dilakukan
penelitian, terdapat 44 orang (45,4%) berpengetahuan kurang dan 53 orang (54,6%) berpengetahuan

baik. Menurut (Notoatmojo, 2007;146).Pengetahuan adalah hasil “tahu” dan ini terjadi setelah orang
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melakukan pengindraan terhadap suatu objek tertentu. Pengindraan terjadi melalui panca indra

manusia, yakni indra penglihatan, pendengaran, penciuman, rasa dan raba. Sebagian besar
pengetahuan manusia di peroleh melalui mata dan telinga.

Pengetahuan seseorang sangat berpengaruh terhadap perilaku sehat maupun perilaku sakit, oleh
karena itu pegetahuan merupakan factor yang sangat penting dalam menentukan tingkat atau derajat
kesehatan seseorang.

Seorang ibu hamil akan berperilaku menghindari risiko terjadinya KPD jika dirinya cukup memiliki
pengetahuan tentang KPD, maka dari itu hal tersebut merupakan tugas dan tanggung jawab dari
seorang petugas kesehatan untuk selalu memberikan informasi kesehatan terkait KPD agar
ibu hamil dapat berperilaku sesuasi dengan pengetahuan yang diperolehnya.

Hasil Analisa Bivariat

Dalam pengolahan data, setelah data dikumpulkan dari hasil kuisioner yang diisi oleh
responden ibu di PMB. R Jakarta Timur, dan dilakukan penelitian pada semua pertanyaan
variabel bebas, kemudian hasil dari penilaian itu dikelompokan dengan melihat jumlah nilai
terendah dengan nilai tertinggi yang selanjutnya dilakukan pengkodean (recode) pada
program SPSS for Windows, bertujuan untuk menguji perbedaan proporsi dua sampel, dan
untuk menjawabnya menggunakan uji Kai Kuadrat maka didapatkan hasil sebagai berikut:
Dari 97 orang jumlah responden di PMB. R Jakarta Timur, terdapat sebanyak 61 orang
(62,9%) berumur produktif dan 36 orang (37,1%) berumur tidak produktif. Berdasarkan hasil
analisa bivariat menggunakan uji kai kuadrat diketahui dari 61 orang berumur produktif, ada
sebanyak 31 orang (50,8%) berpengetahuan kurang dan 30 orang (49,2%) berpengetahuan
baik. Sedangkan dari 36 orang berumur tidak produktif, ada sebanyak 13 orang (36,1%)
berpengetahuan kurang dan 23 orang (63,9%) berpengetahuan baik

Hasil uji statistik didapatkan nilai p=232 yang artinya p>0,05 sehingga dapat disimpulkan
tidak ada hubungan yang bermakna antara umur dengan pengetahuan responden tentang KPD
di PMB R Jakarta Timur Tahun 2022.

Umur merupakan salah satu karakteristik tentang orang yang sangat utama. Umur
mempunyai hubungan dengan tingkat keterpaparan besarta risk, serta sifat resistensi suatu
penyakit dan pengambilan suatu keputusan sangat dipengaruhi oleh umur tersebut.
Ketidakbermaknaan ini mungkin disebabkan karena adanya motifasi baik dari pihak keluarga
maupun lingkungan sekitar yang dapat meningkatkan pengetahuan sehingga memungkinkan

mereka dapat mencegah terjadinya KPD.
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Dari hasil penelitian diatas disimpulkan bahwa untuk mendapatkan pengetahuan terkait KPD
ternyata tidak hanya ditemukan pada usia tidak produktif namun lebih banyak ditemukan
pada usia produktif. Hal ini mungkin dikarenakan pada umur produktif seseorang lebih
banyak bergaul dengan media informasi sehingga cenderung lebih mendapatkan berbagi
informasi, terutama tentang KPD memungkinkan ia lebih menyadari dan menghindari risiko
terjadinya KPD.
Dari 97 orang jumlah responden di PMB. R. Kecamatan Cipayung Jakarta Timur, terdapat 55
orang (56,7%) berpendidikan Rendah dan 42 orang (43,3%) berpendidikan tinggi. Pendidikan
merupakan proses belajar artinya di dalam pendidikan terjadi proses pertumbuhan,
perkembangan kearah yang lebih baik dan lebih matang pada individu, kelompok dan
masyarakat. Untuk mencapai tujuan tersebut individu, kelompok atau masyarakat tidak
terlepas dari kegiatan belajar. seseorang dikatakan belajar apabila didalam dirinya terjadi
perubahan dari yang tidak tahu menjadi tahu dan tidak dapat mengerjakan menjadi bisa
dikerjakan.
Berdasarkan hasil analisa bivariat menggunakan uji kai kuadrat diketahui dari 55 orang
berpendidikan rendah, ada sebanyak 32 orang (58,2%) berpengetahuan kurang dan 23 orang
(41,8%) berpengetahuan baik. Sedangkan dari 42 orang berpendidikan tinggi, ada sebanyak
12 orang (28,6%) berpengetahuan kurang dan 30 orang (71,4%) berpengetahuan baik

Hasil uji statistik didapatkan nilai p=0,007 yang artinya p<0,05 sehingga dapat
disimpulkan ada hubungan yang bermakna antara tingkat pendidikan dengan pengetahuan
responden tentang KPD di PMB R Jakarta Timur Tahun 2022.
Hal ini sejalan dengan pendapat Notoatmojo (2007) bahwa pendidikan akan membuat
individu menuju kepada suatu perubahan yang diinginkan. pendidikan sejalan dengan
pengetahuan dimana pengetahuan merupakan hasil tahu dan ini terjadi setela seseorang
melakukan pengindraan terhadap objek tertentu, dan bila seorang ibu tau akan risiko
terjadinya KPD maka dia akan berperilaku secara baik dan benar untuk menghindarinya.
Hasil uji pula diperoleh nilai OR sebesar 3,478 (1,476-8,199) yang artinya responden yang
berpendidikan rendah mempunyai peluang berpengetahuan kurang tentang KPD sebesar
3,478 kali dibandingkan dengan responden yang berpendidikan tinggi.
Dari hasil penelitian ini disimpulkan bahwa untuk mendapatkan pengetahuan yang maksimal
ternyata harus mempunyai pendidikan yang cukup, sama hal nya dengan memiliki

pengetahuan tentang KPD seseorang harus memiliki pendidikan yang cukup pula, oleh
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karena semakin tinggi tingkat pendidikan, seseorang akan semakin cepat tanggap akan segala
sakit dan penyakit. Dengan pendidikan yang tinggi pula seseorang akan lebih cepat menyerap
segala bentuk informasi tentang kesehatan terutama mengenai KPD.

Dari 97 orang jumlah responden di PMB. R Jakarta Timur ketika dilakukan penelitian,
terdapat 40 orang (41,2%) tidak bekerja dan 57 orang (58,8%) bekerja. Pekerjaan adalah
serangkaian tugas atau kegiatan yang harus dilaksanakan atau diselesaikan oleh seseorang
sesuai dengan jabatan atau profesi masing-masing. Dalam melakukan suatu pekerjaan
seseorang akan selalu terpapar dengan media. Segala bentuk informasi dapat diperoleh baik
dari teman kerja maupun media masa. Hal ini akan sangat berpengaruh terhadap kematangan
pengetahuan seseorang

Berdasarkan hasil analisa bivariat menggunakan uji kai kuadrat diketahui dari 40 orang
responden yang tidak bekerja, ada sebanyak 17 orang (42,5%) berpengetahuan kurang dan 23
orang (57,5%) berpengetahuan baik. Sedangkan dari 57 orang yang bekerja, ada sebanyak 27
orang (47,4%) berpengetahuan kurang dan 30 orang (52,6%) berpengetahuan baik.

Hasil uji statistik didapatkan nilai p=0,790 yang artinya p>0,05 sehingga dapat disimpulkan
tidak ada hubungan yang bermakna antara pekerjaan dengan pengetahuan responden tentang
KPD di PMB R Jakarta Timur Tahun 2022.

Hasil penelitian ini mematahkan berbagai pendapat yang menyebutkan banhwa status
pekerjaan yang rendah sering mempengaruhi tingkat pengetahuan seseorang.

Ketidak bermaknaan dari hasil penelitian ini mungkin disebabkan seseorag yang tidak
bekerja lebih banyak mempunyai waktu untuk mengakses berbagai informasi, baik melalui
media elektronik maupun media cetak. Sebaliknya orang yang bekerja mungkin dengan
segala kesibukan sehingga lebih banyak yang mengabaikan segala informasi terutama yang
tidak berkaitan dengan pekerjaannya.

Adapun segala bentuk informasi dapat diperoleh seseorang salah satunya melalui media.
Media memang merupakan sumber informasi dalam meningkatkan keterpaparan informasi
dan memperluas wacana. Terpapar atau tidanya seseorang terhadap media informasi akan
sangat berpengaruh terhadap pengetahuannya (Leli Asih, 2012)

Berdasarkan hasil analisa bivariat menggunakan uji kai kuadrat, diketahui dari 55 orang yang
menyatakan kurang terpapar dengan Informasi Kesehatan, ada sebanyak 32 orang (60,4%)

berpengetahuan kurang dan 21 orang (39,6%) berpengetahuan baik. Sedangkan dari 44 orang
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yang menyatakan sering terpapar dengan Informasi Kesehatan, ada sebanyak 12 orang
(27,3%) berpengetahuan kurang dan 32 orang (72,7%) berpengetahuan baik.

Hasil uji statistik didapatkan nilai p=0,002 yang artinya p<0,05 sehingga dapat disimpulkan
ada hubungan yang bermakna antara tingkat pendidikan dengan pengetahuan responden
tentang KPD di PMB R Jakarta Timur Tahun 2022.

Dari hasil penelitian diatas membuktikan bahwa Keterpaparan seseorang terhadap sumber-
sumber informasi kesehatan sangatlah berpengaruh terhadap pengetahunanya. Ketidaktahuan
seseorang terhadap risiko terjadinya KPD dapat pula disebabkan karena minimnya informasi
yang di peroleh. Hal ini di perkuat dengan nilaiOR sebesar 4,063 (1,716-9,622) yang artinya

responden yang kurang terpapar.

SIMPULAN

Akhir kesimpulan dari penelitian yaitu hasil analisabivariat menunjukan tidak ada hubungan
yang bermakna antara pekerjaan dengan pengetahuan responden tentang KPD di PMB R
Jakarta Timur Tahun 2022. (Nilai P=0,790 yang artinya p>0,05).
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