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BAB |
PENDAHULUAN

1.1 Latar Belakang

Kehamilan merupakan suatu anugerah bagi setiap pasangan yang menikah dan
mengharapkan kehadiran buah hati dalam keluarga. lIbu, dan keluarga

merasakan kebahagiaan tersendigi saat mengetahui bahwa dirinya secara

fungsional mampu unt yang sehat, kondisi fisik yang
aman, dan kg ' [ jbu maupun janin adalah hasil
akhir yang asi kehamilan yang
bereglko ) i P kenyataannya

NaS

PU;Z cRInoeg ri akibat

i kehamilan, proSés kelahig@h, dan aborsi yanggtidaid@amian. Satu

pEreMmpua goal Setiap 'me A (\IFO, 2004)8Angka Kematidn ibu di

ahun e P 28/100.8 an  hidup
w 2007). Data [%I M -2 menggamba ng angka
k ibu dan p& d e 56,09% yan terperinci

d|urau ya| dbil mthl%, plasenta

previa W m darahan pascapersalinan

4,81%, da b ar 1,92% (Depkes,
&

2007). Ang ai um Development Goals

: kqij.
Indonesia (MDG]I) yai 2/100.000 Ke n hidup.

Data Departemen Kesehatan Indonesia tahun 2005, angka kematian bayi

sebanyak 35 per 1000 kelahiran hidup. Pada tahun 2005 angka kematian bayi
dan angka kematian balita terjadi penurunan, yaitu dari 51 per 1000 kelahiran
menjadi 35 per 1000 kelahiran hidup, dan angka kematian balita 82,6 per 1000
kelahiran menjadi 46 per 1000 kelahiran hidup. Angka kematian bayi baru

lahir (neonatal) penurunannya lambat, yaitu 28,2 per 1000 kelahiran menjadi
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20 per 1000 kelahiran hidup (Syafrudin, 2008). Di Provinsi Banten pada tahun
2007 angka kematian ibu saat melahirkan tercatat 292 per 100.000 kelahiran
hidup dan angka kematian bayi (AKB) 46/1000 kelahiran hidup, yang
didominasi oleh bayi berat lahir rendah yang terkait dengan status gizi ibu
hamil. Hasil Riset IMMPACT/ Puska Ul TAHUN 2006 menyebutkan bahwa
angka kematian ibu mencapai 550/100.000 kelahiran hidup (Dinas Kesehatan
Provinsi Banten, 2006).

Angka kematian ibu dag ikan di atas baik data internasional

maupun nasig jUkkan. bahwa angka kematian

ibu dan,b;
ou dan dari

Nthar menipengal st akhir k , 2003).

ene i pada g dapat
Vruhl hasil akhir Kehamillan adlalah kemiskinan, isigtitlak adekuat,
' I dag aya l1ngkuna ) Git™T a : medis,

te in, de (Bobak,
L'ImuI an tegag A. pakhiah satu faktor
yang dapa h.“ ml:‘ m KESehatan manusia tidak

G eadaan lingkungan
' 3

: ang hidup di dalamnya.
W memberikan pengaruh yang baik

pada status kesehatan  manusia termasuk ibu yang tengah menjalani

ematian maternal

daan ibu saat

dapat dile eRtdtpak

dapat membmr.

Zat yang ada di lingku

kehamilan, beberapa zat di antaranya apalagi jika kadarnya berlebihan dapat
membahayakan dan mengancam kehamilan. Zat-zat yang menjadi pencemar
utama (major air pollutants) adalah golongan oksida karbon (CO, CO2),
oksida belerang (SO2, SO3), Oksida nitrogen (N20, NO, NO3), senyawa hasil
reaksi foto kimia, partikel (asap, debu, asbestos, metal, minyak, garam sulfat),
senyawa inorganik (asbestos, Hf, H2S, NH3, H2S04, HNO3), hidrokarbon
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(CH4, C4H10), unsur radioaktif (tritium, radon), energi panas (suhu, dan
kebisingan) (Soedomo, 2001).

WHO (1996) menyebutkan bahwa paparan karbon monoksida selama masa
kehamilan kemungkinan berhubungan dengan bayi berat lahir rendah (BBLR)
dan mungkin mengurangi kemampuan mental anak. Mekanisme terjadinya
BBLR akibat paparan karbonmonoksida, karena paparan karbonmonoksida
dapat menghasilkan hipoksia pada jaringan. Hipoksia menyebabkan efek pada
otak dan perkembangan j B3).

.
¥,

a papara

Hasil p \ uleviciene (2002) di

Kau (3 paparan zat

I id %

) dan ada

adap ri prematur

leiciencs2002). B

ilakukan
, Kaplag, dan anskawap® di Korea (2002) an hasil
adaghuBlngan "Yang T8ignifikan gftara po dara elahiran

§€lama ila : litian peroleh

ara  di bawag selama

siko persalirWnatur.

i an bahwa

kW’qn kemungki

adinya_De L dals : anseseorang (Hawari,
2001). Peruba a %M menimbulkan masalah
: . PETm

pada fisik maupun mas asalahan psikologis yang sering

terjadi adalah kecemasan. Pada saat ibu hamil mengetahui bahwa
kehamilannya terancam maka respon psikologis yang dapat dialami ibu adalah
cemas, ancaman pada harga diri, frustasi, konflik dan krisis (Gilbert &
Harmont, 2003). Berbagai pertanyaan yang dapat muncul sebagai bentuk
kekhawatiran antara lain adalah bagaimana kondisi kesejahteraan janin yang
dikandung, bagaimana menjaga kehamilan, bagaimana menjalani tugas
perkembangan yang lain sebagai istri dan ibu bagi anak-anak yang telah ada.
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Stress secara emosional dan stress fisik dapat merangsang keluarnya
corticotropin releasing hormon (CRH) yang selanjutnya merangsang fetal
adrenal memberi tanda awal yang mengganggu sistem yang menjaga agar

uterus diam dan membuat uterus berkontraksi (Gilbert & Harmont, 2003).

Respon psikologis yang menimbukan stress dan perilaku selama hamil yang
tidak mendukung kehamilan dapat disebabkan karena ketidaktahuan dan

keterlambatan mendapat informasi. Pengetahuan atau kognitif merupakan

domain yang sangat
(Notoatmojo 0 & k dapat meningkatkan
kematangs ‘ gpengaruhi persepsi,

nilai

embentuk tindakan seseorang

il yang tinggs #.- all dengan ang tinggi

De at ya hekegj

jawab utama seSl@iai déhgam¥fungsi_independe

emberiakan nterve
ang ya at ¥
nnya dengaap®Klie 3
al andil yé : ) be
are fag_ DeravVa lm aricnta utuhhsar ibu hamil.
Rasa ¢ ; J- 30,8 m‘ erjadi.pada ibu hamil.
Perawat haru n : mengurangi kecemasan
pada ibu hamil yang h gan paparan polusi yang tinggi

dengan cara memberikan pendidikan kesehatan kepada ibu-ibu hamil yang

I pdda area medis alvat dapat

dala an karena
é ai salah satu esehatan

mengatasi

al masalah

terpapar polusi udara tentang bahaya atau efek zat polutan terhadap kehamilan
dan janin, serta upaya perlindungan diri selama masa kehamilan sebagai
langkah pencegahan. Pengetahuan yang meningkat diharapkan dapat
menurunkan tingkat kecemasannya, dan dapat menggunakan pengetahuannya

tersebut untuk mengambil keputusan tentang perawatan yang akan dijalani
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serta memungkinkan mereka untuk terlibat aktif dalam perawatan dirinya

sehari-hari sehingga meningkatkan kemandiriannya.

Kota Cilegon adalah salah satu kota yang terletak di Wilayah Provinsi Banten,
dengan luas wilayah 3.193,97 kilometer persegi dan jumlah penduduk
mencapai 6 juta jiwa. Berdasarkan kebijakan nasional, Kota Cilegon yang
terletak di wilayah utara, merupakan kawasan industri, dimana

perekonomiannya didominasi oleh industri, perdagangan dan jasa. Ada 17

industri yang terletak di \A
di Kota Cileg
yang mg yf | ari total 102.000
peke S 3 : : ilegon, 2003).
SED: : o i &, terjadinya

RBanten yang sebagian besar terletak
diketahui 29 % pekerja

emaran-udara yang diakibat dustri.

si yang_diindikaSikan Bkemgitgkinan terjadiny. n udara

egia ransportasi, de I difekukan 3 jksaarm UCagd@lambien.

Ben ada bumi troposfir

clla, f
ada di dalam aa/ M si REpubik Indoneswutuhkan
i

deengaruhi k hidup dawlingkungan
hidu nya ‘(',, 2 : : "-C‘. darﬁas pengelolaan
lingkupgan e (M:ﬂ ' y “‘ ejumlah unsur kimia

di utara gon Su eleb tas yang ditetapkan
pemerintah. M‘u e '{Pbu yang diukur tercatat
840 mikrogram/m3, p a W ng ditetapkan sebesar 230, hal
serupa terjadi pada hidrokarbon terukur 196 mikrogram/m3 yang seharusnya
hanya 160, sedangkan karbonmonoksida (CO) tercatat 15.856mikrogram/m3,
padahal baku mutu yang ditetapkan 10000 mikrogram/m3 (DPLH, 2008).

Masyarakat yang bertempat tinggal di sekitar wilayah industri berdasarkan
data tersebut, khususnya ibu hamil memiliki risiko lebih besar untuk terpapar

polusi udara dibandingkan mereka yang tidak tinggal di daerah industri. Untuk
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meminimalkan dampak dari polusi udara perlu dilakukan upaya-upaya
pencegahan dan perlindungan diri. Upaya pencegahan dan perlindungan diri
terhadap bahaya paparan polutan adalah dengan melakukan pengendalian
sumber dan pengendalian lingkungan (Soedomo, 2001). Upaya yang
dilakukan oleh Pemerintah Cilegon untuk pengendalian pencemaran meliputi
pemeriksaan emisi kendaraan bermotor, penanaman pohon, pemantauan emisi
industri, pemantauan kualitas udara (Pemerintah Kota Cilegon, 2008). Upaya

proteksi individu pada saat ini lebih difokuskan kepada mereka yang berada

di industri dan belum perlindungan yang ditujukan bagi

gndustri khususnya bagi

masyarakat
ibu hamjl.
: ] Jh otamadya
- 20 Fhay tahun 200 an yaitu 9

ka . Penyebab

sia, 16%

ab laifes% karchgintigksistDinkes*Cilegon™2063). ya\vancara

ayi meliputi 56%sfadal@l begat bayi lahir renda

bu ha 0 sel Wasa

diperoleh daté@8ba ﬁ bu-1Bl, belum men
& G

Whadap keha da yang me kecemasan.

Ibu-t am|I m baghl"a upaya yang
dapat di J‘h“ hamilannya. Di

a penelitian yang

)Mg yang berhubungan
b

mil yang terpapar polusi udara.

ptamadya

k polusi

dilakukan uﬂ
dengan pengetahuan e
Kegiatan program pendidikan kesehatan yang berhubungan dengan perawatan
kehamilan yang dikhususkan pada ibu yang terpapar polusi udara belum
dilaksanakan di Wilayah Kotamadya Cilegon. Untuk itu perlu dibuat suatu
paket pendidikan kesehatan untuk meningkatkan pengetahuan dan
menurunkan kecemasan ibu tentang efek polusi udara pada ibu hamil yang

terpapar polusi udara.
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Paket pendidikan kesehatan yang dimaksud adalah paket kasih ibu, yaitu paket
yang disusun dari berbagai literatur keperawatan, berisi informasi yang perlu
diketahui ibu dan keluarga yang tinggal di wilayah yang terpapar polusi udara
untuk meningkatkan pengetahuan dan menurunkan kecemasan ibu hamil
tentang efek polusi udara bagi kehamilan. Gambaran tentang permasalahan
yang telah diuraikan di atas mendorong peneliti untuk melakukan penelitian
tentang “Efektifitas Paket Kasih Ibu Terhadap Tingkat Pengetahuan dan
Tingkat Kecemasan Ibu Tentang Efek Polusi Udara Bagi Kehamilan Pada lbu

Hamil Yang Terpapar PQ ayah Kotamadya Cilegon”.

1.2 Rumus
ungan dengan

n fkomplikasi.

ehamilan.

¢ rPapar zat

pat memberikan%@eng hadap kondisi k selama

ehag ang dapat berdampak padle janinny

il, dapat

Wa informasi ang ﬁ it DRan pada ibu SM
. = A sehingga meutuhkan
uan h" menurunkan

agrealam. intervensi tersebut,

salah satu kasih ibu.

=

Rumusan masalah dalal e

>Nt

“Sejauhmana efektifitas paket kasih ibu terhadap tingkat pengetahuan dan

dasarkan fenomen di atas adalah:

tingkat kecemasan ibu tentang efek polusi udara bagi kehamilan pada ibu
hamil yang terpapar polusi udara di Wilayah Kotamadya Cilegon
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1.3 Tujuan Penelitian

1.3.1 Tujuan Umum
Penelitian ini bertujuan agar diketahuinya efektifitas paket kasih ibu
terhadap tingkat pengetahuan dan tingkat kecemasan ibu tentang efek
polusi udara bagi kehamilan bagi kehamilan pada ibu hamil yang terpapar

polusi udara di Wilayah Kotamadya Cilegon.

1.3.2 Tujuan Khusus

jagh pengetdh® ang : ehamilan
an sesudahi
Wdaan tingkat kec@masafl tent&ng efek polusi u hamilan
ebel en sesudal,intel vensifpadasikelompo ervens

daan p U3 udara™ lan pada

hamil yan a u sebelum da eriode
DT & F{ M :

wrvenm pada dlngkan ke intervensi.

Bl 7 0\
,Z'

ada kehamilan

sesudah periode

lompok kontrol

1.3.3 Manfaat Peneliti

1.3.3.1 Bagi pelayanan keperawatan
Pelaksanaan paket kasih ibu bermanfaat terhadap perubahan tingkat
pengetahuan dan kecemasan ibu hamil tentang efek polusi udara bagi
kehamilan. Paket kasih ibu dapat dimanfaatkan oleh intitusi pelayanan

keperawatan untuk dijadikan acuan untuk memberikan pendidikan
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kesehatan kepada ibu hamil agar dapat terlindungi dari bahaya polusi

udara khususnya bagi yang tinggal di wilayah yang terpapar polusi udara.

1.3.3.2 Bagi perkembangan ilmu keperawatan
Hasil penelitian ini dimanfaakan untuk memperkaya khasanah ilmu
keperawatan, Kkhususnya keperawatan maternitas terkait topik
pengetahuan dan kecemasan tentang efek polusi udara pada kehamilan

pada ibu hamil yang terpapar polusi udara.

1.3.3.3 Bagi pea

Hasi i ; at untuk melakukan

: i ' menlngkatkan

e te ‘ ilan dan
dsanukhamilang terpap
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BAB Il
TINJAUAN PUSTAKA

2.1 POLUSI/ PENCEMARAN UDARA

2.1.1 Pengertian
Pencemaran udara adalah bertambahnya bahan atau substrat fisik atau kimia
ke dalam lingkungan udara normal yang mencapai sejumlah tertentu,
sehingga dapat dideteksi oleh manusia (atau yang dapat dihitung dan diukur)

serta dapat memberikan efe manusia, binatang, vegetasi, dan material.

Pencemaran udara g sebagai perubahan-perubahan

atmosfer 3 aha alami atau buatan ke
dalamfa te ‘ )

alnya asap

rah _hutapesakibat gUMHE 1, debummete an garam

¥ytga sebagiafiibesar Mi§cbabkan oleh kegi? isalnya

aktivitasgifiansportasi ugtfi, ps agan sa Ak akibat

Drose pmposisi  ataiap @balkdran _serta faic ¥ tangga

! pmo, 2001 y=Pe er polutan ya akup 90%

H k sebagai b da (CO), Nit Usida (NOxy),
HJ; o @@ 5’06).
2.1.2 Sumber a,
Sumber penc 4{ Mbersifat alami (natural)

dan kegiatan antropogeftik: mber alami adalah akibat letusan

mlah polut; dar = ngadapat dibeda adi lima

gunung berapi,

kebakaran hutan, dekomposisi biotik, debu, dan spora tumbuhan.
Pencemaran udara akibat aktivitas manusia (kegiatan antropogenik), secara
kuantitaif sering lebih besar. Untuk kategori ini sumber-sumber pencemaran
dibagi dalam pencemaran akibat aktivitas transportasi, industri, dari
persampahan, baik akibat proses dekomposisi ataupun pembakaran dan

rumah tangga (Soedomo, 2001).

Universitas Indonesia

Efektivitas paket..., Lenny Stia Pusporini, FIK Ul, 2009



11

2.1.3 Jenis Bahan Pencemaran Udara
Jenis bahan pencemar udara dibedakan berdasarkan ciri fisik, kejadian,
kimiawi (Mukono, 2005; WHO, 2006), yaitu:
2.1.3.1 Ciri fisik
Bahan pencemar berdasarkan ciri fisik, berupa partikel (debu, aerosol,
timah hitam ), gas (CO, NOy, Sox, H,S, Hidrokarbon), dan energi (suhu
dan kebisingan).

2.1.3.2 Kejadian

Bahan pg wagi menjadi pencemar

ncemar sekunder

han ribu

croatasigscbas ontolida ntifikasi
ibedari 4000_macaniibah@ll pefi€emar. Pencemar #ajor air
lutapiSPvaitu golengdnl oksida karbon (CO sida belerang
803), O ift i), senye aksi foto

v, partikel (; -n A sﬂ etal, mlnyu sulfat),
3 stO4,

wa inorgant 1dr0karb0n

@ Cy !..- ﬂu ene as (suhu) dan

Gas df g
sekunder, *
dan nitrogen dioks W

sebagainya.

k bahan pencemar

P akan membentuk ozon
T

monoksida dengan oksigen dan

2.1.4 Dampak Pencemaran Udara Terhadap Manusia
Dampak pencmaran udara terhadap manusia yang dikutip dari (Mukono,

2005; WHO, 2006) adalah sebagai berikut:
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2.1.4.1 Karbon Monoksida/ CO
Kadar CO pada konsentrasi tinggi dapat menyebabkan kematian, tetapi
kontak CO pada konsentrasi relatif rendah (100 ppm atau kurang) juga
dapat mengganggu kesehatan. Hal ini penting untuk diketahui terutama
dalam hubungannya dengan masalah lingkungan karena konsentrasi CO di
udara pada umumnya kurang dari 100 ppm. Pengaruh CO terhadap tubuh
terutama disebabkan oleh reaksi antara CO dengan hemoglobin (Hb) di
dalam darah, dimana reaksi_ini akan membentuk karboksihemoglobin.

Karboksihemoglobig gncurangi kemampuan darah untuk

mentraspg i ' Q dapat di dalam darah
s CO juga dapat
pusat (SSP)

nsent OHb | Pengaruh rhadaps
dalam dara b d

70 F B W h
. k garu
- - Peng tapilanagak. i dak nﬂg
ﬂi: 4'.? EW'} sis syaraf sentral
2 _tidak, normal, benda

_n.-._,_-—-'“

> 3. 'ﬂ&muﬂ ng dan pulmonari

10.0 =% LKé ual, berkunang-kunag,
h"’. St karan bernafas dan kematian

Soedomo (2001)

2.1.4.2 Nitrogen Oksida
Gas NO dan NO; merupakan sumber polutan yang sangat berbahaya
terhadap manusia. Gas NO dan NO, merupakan gas yang sangat toksik,
berbau tajam, iritatif, berwarna merah kecoklatan, dan bersifat oksidator.

Udara yang tercemar oleh gas tersebut akan bereaksi dengan uap air, dan
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akan menjadi korosif, serta memberikan efek terhadap mata, paru, dan

kulit (Mukono, 2005).

2.1.4.3 Hidrokarbon Sulfida
Gas H,S memiliki sifat korosif, sehingga pada saat udara tercemar oleh
gas tersebut akan menimbulkan gangguan atau masalah kesehatan pada
masyrakat yang terpapar, seta akan mengganggu kehidupan fauna di

daerah terpapar. Pada kadar tertentu gas H,S menimbulkan bau yang tidak

enak, bersifat aspph terhadap mata, kulit, saluran

pernafasai

Q } psis cukup besar dapat
A L
oleh sulft - ertaima diseb omponen
Derwidma, yaitsul
v dan keduanya disebut¥seba@fai Soy,_Sulfur digksi i
arakte bau yangtaj: i [itdal@tCrbakar ¢ gkan sulfur

S

lak rca tan  Soy

vunyal penga 2: A u-si yengaruh utandah iritasi

‘Wﬂ pernafasan enunjukkan Wenggorokan
M pad 2 -A‘ tau h bahkan pada
f A" Konsentrasi 1-2 ppm.

* poat pa hg/m’ menimbulkan

.iﬁbronchitis dan kanker

Konse

peningkat. i
paru-paru (Mukono, 5
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Tabel 2.2 Pengaruh SO, terhadap kesehatan manusia

Konsentrasi (ppm) Pengaruhnya terhadap kesehatan

3-5 Jumlah terkecil yang dapat terdeteksi
dari baunya

8—12 Jumlah terkecil yang segera
mengakibatkan iritasi tenggorokan

20 Jumlah terkecil yang segera
mengakibatkan iritasi mata

20 Jumlah terkecil yang segera

enoakibatkan batuk
20 m yang diperbolehkan untuk
) lama
erbolehkan untuk

gkat (30 menit)

j atak  dalam

adalah poltté 1™ berbentuk ikel kecil

n dan digplet cairdfk yafig tefdapat digadara. Polt partikel

dalam tublik tama meé I SiStem nafasan.

8, Kadmit ), (As), d m (Cr),

‘pakan partikel¥polt 9 o dapat menuu masalah

'Hlatan pada m3 ¢ tubuh manuHalui saluran
pﬂfas li: 04 _ bdgia T ",i‘ gsh mendapatkan

pe abe: di bawah ini

mengga pa ‘ dE_I ditimbulkan terhadap
manusia.
Tabel 2.4 PGA -w rkpkesehatan manusia
Partikel Pengaruhnya terhadap kesehatan
Asbes Fibrosis pada paru-paru, kanker paru-paru
Kadmium (Cd) Kerusakan paru (Emphysematous), kerusakan
ginjal
Berilium(Be) Acute pneumonia disease, chronic
granulomatous disease
Arsen (As) Kanker paru-paru, kanker kulit
Kromium (Cr) Iritasi mukosa, perforasi hidung, faringitis,
kanker paru-paru

Mukono (2005)
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2.1.4.6 Ozon dan Oksidan Fotokimia
Oksidan fotokimia adalah produk reaksi atmosfer antara oksida-oksida
nitrogen dengan hidrokarbon, yang diinidiasi oleh sinar matahari (energi
fotonik dan sinar ultra violet). Ozon adalah senyawa yang paling dominan
dari oksidan fotokimia yang mencakup kira-kira 98% volume, jenis
oksidan lainnya meliputi peroxyacetyl nitrat (PAN) N,Oy, dan seterusnya.
Konsentrasi atmosferik biasg

2001).

Efe (14 | D
Sd D
k1D d
i a paparan ya a i
. MTKONOR2005).
284 7 Mdustgil§ébagai Stmkbe rdPllisi
He kehid¥ an umat

mems . ng
sia, secara ONO ri nting bagi n dapat

'Wperkerjakan ! dunia. Se stri selain
rd 3 LaepE] nlhv industri  juga

at kimia. Industri

ya dinyatakan sebagai ozon (Soedomo,

g dalam kehidupan
kita seh

i a ' bok industri berpotensi
menghasilkan emis nba ngan, dan sampah padat yang

kesemuanya mengandung berbagai jenis polutan berbahaya (WHO, 2006).

Prosedur industri dan tindakan pencegahan yang tepat, dan dijalankan
dengan benar, maka masyarakat umum akan terlindungi dari paparan zat
kimia yang dikeluarkan oleh industri. Pemaparan yang parah terhadap zat
kimia kemungkinan dialami oleh pekerja yang mengoperasikan fasilitas

pabrik (pemaparan okupasional) (WHO, 2006).
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Pada tabel ini dipaparkan tentang bahaya okupasional dan kanker:

Tabel 2.5 Bahaya okupasional dan kanker terkait

Radiasi ultravioet

Agen (hazard) Lokasi tumor Pekerjaan
Sinar x Sumsum tulang Petugas medis dan pekerja
industri
Uranium Sumsum tulang, kulit, | Petugas medis dan ahli kimia
paru-paru di industri

Pekerja lapangan

Hidrokarbon polisi ati, kandung | Pekerja tambang, minyak, dan

gas

Vinil g ] Pegawai pabrik plastik

Pekerja tambang, minyak, dan

erjaan

di  peleburan dan
an

t 4| Pabrikibatere, peleburan

l" di  peleburan dan
DSRE an

tambang,  kilang
minya pembongkaran

gl 2000)
g

2.2 POLUSI /8 dﬁ?

Periode prenatal a
pertumbuhan janin dan adapta aternal maupun secara psikologis, yakni
antisipasi menjadi orangtua (Bobak, 2003). Selama masa kehamilan ibu akan
mengalami perubahan baik secara fisik maupun psikologis. Perubahan fisik
terjadi pada sistem reproduksi (uterus, servik, vagina, ovarium, payudara),
dan sistem tubuh lainnya meliputi sistem integumen, sistem pernafasan, sistem

kardiovaskuler, sistem gastrointestinal, sistem endokrin, sistem imun, dan

sistem urinari (Pillitetri, 2003).
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Kehamilan yang sehat dan kondisi emosi yang memuaskan baik bagi ibu
maupun janin adalah hasil akhir yang diharapkan. Banyak faktor yang
mempengaruhi selama ibu menjalani kehamilan baik faktor dari ibu sendiri
maupun dari lingkungan sekitar . Faktor-faktor yang mempengaruhi secara
significant terhadap hasil akhir kehamilan dibagi atas beberapa kategori yaitu
karakteristik demografi meliputi lokasi geografi, status sosial ekonomi,
pendidikan, status marital, usia ibu, ras dan budaya, bahaya risiko dalam

pekerjaan (occupational hazzard). Perilaku ibu selama hamil meliputi

penyalahgunaan obat-gh mendapat pelayanan perawatan
kehamilan,

dan ke

psosial, penyalahgunaan

< i psikologis yang
2 _ 003).
p zat kinmagscl@magimasa kehami akibatkan

if atap)iipada g. Efek

perkembangan orgaflismeNdap@t muncyl akibat
penibuahap ama masaikehan atgaPdari lah™S@pai s

fla wakt | ] : Ang tu
w sangat sensi tar ﬂ ‘il
ngan siste :

pwa g

Pada paniiS it1S g walformas

at kimia toksi

sel-sel jemW
N

biasanya terjadi

nya saat

pembuaha

sul dan anak kecil
termasuk daq iﬁ rentan efek buruk zat
kimia daripada popul 2006). Penelitian yang pernah
dilakukan oleh Leem, J.H, Kaplan, dan kawan-kawan di Korea (2002),
menyimpulkan bahwa ada hubungan antara paparan polusi udara selama
kehamilan terhadap peningkatan kejadian prematur. Penelitian tersebut
memaparkan bahwa kelahiran prematur dapat terjadi karena adanya
mekanisme biologi akibat adanya pengaruh zat polutan yang masuk ke dalam
tubuh dan dapat meningkatkan produksi prostaglandin sehingga dapat

merangsang pengeluaran mediator inflamasi (cytokines, interleutin, tumor

Universitas Indonesia

Efektivitas paket..., Lenny Stia Pusporini, FIK Ul, 2009



18

nekrosis faktor) selama masa kehamilan, yang dapat merangsang kontraksi
uterus. Zat-zat polutan yang mempengaruhi kejadian prematur adalah karbon
monoksida (CO), nitrigen dioksida (Noy), Sulfur dioksida (Soy), ozon, dan
partikulat matter.

Data tentang efek zat negatif zat kimia terhadap sistem reproduksi dan
kehamilan diuraikan dalam tabel berikut:

Tabel 2.5 Toksikan lingkungan dan efek negatifnya pada sistem

reprog ilan

L %

ri
bur |

Zat kimia

" i ]
Aldrin % b | lus.é | da ifjan dini

Arsenik \ \ | Abortus j } ahir rendah, gangguan

Kad 'mg h—._‘n ! W.J ‘
hdisitieT ___  SMCGEREENIN menstugsi. CRER)

Kaf buiuk pada sperma

Sén$ ‘L bibir sumbing,

, leukemia masa
1 ) Jibro LY
Tl G Y, T

iran dini, abortus

‘ portus spa
H or@sikloheksan B ﬂ E

angan hormo
Timb

q at badan lath, abortus spontan,
Havagral, mbangan terhambat,
7 = A N

Merkuri -l!cilllll-m natimberat bada endah, abortus spontan,
F ean mental, pertumbuhan
crhafiib: . Kerusakan ot k

Hidrokarbon aromattR*polisj ! “Pei unanikes ubura

Polychhlorinated byphenil Peisalinan kurang bulan, berat badan lahir rendah,
penurunan lingkar kepala, defisiensi pertumbuhan,
efek neurobehavioral

Trikloroetilen Penyakit jantung bawaan

WHO (2006)

2.3 Kecemasan ibu tentang efek polusi pada kehamilan
Polusi udara dapat menyebakan kecemasan, khususnya pada ibu yang sedang

hamil. Kecemasan terjadi sebagai respon psikologis terhadap perubahan
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lingkungan yang terjadi karena adanya polusi udara yang dapat menyebabkan

gangguan pada kehamilan dan janin yang dikandungnya.

2.3.2.1 Pengertian kecemasan
Kecemasan adalah keadaan di mana individu/ kelompok mengalami
perasaan gelisah (penilaian atau opini) dan aktivitas sistem saraf autonom
dalam berespon terhadap ancaman yang tidak jelas, non spesifik
(Carpenito, 2000). Cemas didefinisikan juga sebagai respon emosional

terhadap penilaian tg menjadi cemas diperlukan untuk

bertahan D ng cf - b _tidak sejalan dengan
kehi ué

ha rsebut terjadi
du meresponke e ccara ber g . Seorang

gemaSgaapa aT1a s ringan

n panik._ Setiap fingk@tan giemiliki_tanda danggeja Aing akan
di ba 1.

o )

Wguan kecem§ punyai peny Itifaktorial,

b“darl !‘, tor bl, psikologis,
L. " D

penyalalies betlebihan,  maupun
gejala tone, 2004). Faktor
biologis ‘ M syaraf otonom yang
berlebihan, sebagai enstrual Syndrome, disamping

dapat terjadi gangguan fisik ternyata PMS juga dapat memunculkan

kecemasan, berupa gangguan mental seperti mudah tersinggung dan
sensitif. Sedangkan dari aspek psikoanalisis, kecemasan dapat terjadi
akibat impuls-impuls bawah sadar (seks, agresi, dan ancaman) yang masuk
ke alam sadar, atau mekanisme pertahanan jiwa yang tidak sepenuhnya

berhasil, dapat menimbulkan ansietas yakni reaksi fobia.
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Kecemasan juga timbul sebagai efek sekunder dari suatu penyakit,
misalnya pasien yang menderita penyakit kanker ternyata juga sering
menderita gangguan psikis seperti depresi, ansietas dan gangguan lainnya,
ketakutan pasien akan penyakit yang dideritanya atau pun kesakitan fisik
yang dialaminya dari suatu penyakit itulah yang menjadi penyebab
timbulnya kecemasan

Dari pendekatan sosial, kecemasan dapat disebabkan karena frustasi,

konflik, tekanan, krisis, ketakutan yang terus menerus yang disebabkan

oleh kesusahan dan s grtubi-tubi, adanya kecenderungan -

kecendeqy . . g p erhadap macam-macam

masglg 3 berlangsung  secara
¢ 2 ual yang tidak
VoL g 3 [ at, : atkan banyak
0 atth(Camerod
Z.Qatan kecemasan
a e ngkat Kegem? ifigan, seda berat, dan panik. Pada

g-masing 1 ; lihatka perilaku,

meuan kognjtafy daf % mosiohal ketika be
] [ ]

Wnasan. Empa ¢ dikutip daWb’ idebeck, 2008;
Hand ﬁ ) . g i beh

n kehidupan sehari-
hari, ‘d.
i)

an  sehari-hari  akan
menyebabkan i spada dan meningkatkan lahan

persepsinya. Individu terdorong untuk belajar yang akan menghasilkan

nghadapi

pertumbuhan dan kreatifitas.

b. Kecemasan sedang
Kecemasan pada tingkat ini lahan persepsi terhadap lingkungan

menurun, individu lebih memfokuskan pada hal penting saat itu dan
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mengesampingkan hal lain sehingga seseorang mengalami perhatian

yang selektif namun dapat melakukan sesuatu yang lebih terarah.

c. Kecemasan berat
Kecemasan ini sangat mengurangi lahan persepsi seseorang. Seseorang
cenderung untuk memusatkan pada sesuatu yang terinci dan spesifik
dan tidak dapat berpikir tentang hal lain. Individu tak mampu berpikir

lagi dan membug garahan atau tuntunan.

ah terganggu
lagi dan tidak
DO

lakukan "ape q walaupun sudah ahan atau

jadinya peningkdtan aktry urunnya

ampuan_untuk "Berh@blingdh dengan orang si yang

mepgimpang, damiiehil erailffran yangigasional. gkat ini

yang lama dg e A aﬁl ang sangat Mematian

HVidebeck, 20 P03). 'v'
~agff L

sejal oY . Ji angsuIrg waktu

g yang mengalami

imom; Videbeck, 2008)

a. Cemas, khawatir, firasat buruk, takut akan pikirannya sendiri, mudah

gangguanvf

adalah sebagai ber

tersinggung
b. Merasa tegang, tidak tenang, gelisah, mudah terkejut
c. Takut sendirian, takut pada keramaian dan banyak orang

d. Gangguan konsentrasi dan daya ingat
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e. Keluhan-keluhan somatik, misalnya rasa sakit pada otot dan tulang,
pendengaran berdenging, berdebar-debar, sesak nafas, gangguan

pencernaan, gangguan perkemihan, sakit kepala dan sebagainya.

Selain keluhan- keluhan cemas secara umum di atas, ada lagi kelompok
cemas yang lebih berat yaitu gangguan cemas menyeluruh, gangguan
panik, gangguan phobik dan gangguan obsesif-kompulsif (Hawari, 2001).
Tingkat kecemasan yang dialami ibu hamil dapat berbeda, tergantung pada

banyak faktor. Kedgl atara orangtua dan janin meningkat

waktu

tim ‘ %) ;
12 1 -
o i

2R2

b e bayi. Kekhawatiran

ental pada bayi,
inan hilangnya
b 5

mengetahui scjauhm@ha gderajat _kecemasa dapat

A). Alat

engg an alat piFRating Scale Anxie 3

terdi 4

w:i lagi deng %ej ﬁ

rej g mas elompok
}:1 lebih spesiﬁ“g—masing
a ang artinyW : nilai 0 =

I kelompok gejala

but dapat diketahui
derajat k

' O R, o 14— tidak ada
kecemasan,

14-20= kecemasan ringan, 21-27= kecemasan sedang, 28-41= kecemsan
berat,

42-56= kecemasan berat sekali (Hawari, 2001).

Hal-hal yang dinilai dalam alat ukur HRS-A yang dikutip dari Hawari
(2001) adalah sebagai berikut:

Universitas Indonesia

Efektivitas paket..., Lenny Stia Pusporini, FIK Ul, 2009



23

a. Perasaan cemas, gejala kecemasan meliputi cemas, firasat buruk, takut
akan pikiran sendiri, mudah tersinggung.
b. Ketegangan, gejala kecemasan meliputi merasa tegang, lesu, tidak bisa
istirahat tenang, mudah terkejut, mudah menangis, gemetar, gelisah.
c. Ketakutan gejala kecemasan meliputi takut akan gelap, takut pada
orang asing, ditinggal sendiri pada binatang besar, pada keramaian lalu
lintas, kerumunan orang banyak

d. Gangguan tidur, gejala _kecemasan meliputi sukar masuk tidur,

terbangun malag nyenyak, bangun dengan lesu,
banyg i ‘ | pakutkan.

1 sukar konsentrasi,

oghya minat,

gnya kescha perasaan

jala somatik (otd la K€cemasan meliputi nyeri di

gigemerutuk a tidaK stab

emasa tinitus,

enghhatan ka meras lemas ditusuk-

\v

\
ala i asan.meliputi Mardi, berdebar-
!_&f ? ¢ “- emaas, detak jantung
me
Gejala

j”ti rasa tertekan, rasa

tercekik, sering endek/ sesak.

k. Gejala pencernaan, gejala kecemasan meliputi sulit menelan, perut
melilit, gangguan pencernaan, nyeri sebelum dan sesudah makan,
perasaan terbakar di perut, arasa penuh atau kembung, mual, muntah,

buang air besar lembek, konstipasi, kehilangan berat badan.

—

Gejala perkemihan dan kelamin, gejala kecemasan meliputi sering
buang air kecil, tidak dapat menahan air seni, tidak datang bulan, darah

haid berlebihan, darah haid amat sedikit, masa haid berkepanjangan,
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masa haid pendek, haid beberapa kali dalam sebulan, menjadi frigid,
ejakulasi dini, ereksi melemah, ereksi hilang, ampotensi.

m. Gejala autonom, gejala kecemasan meliputi mulut kering, muka merah,
mudah berkeringat, kepala pusing, kepala terasa berat, kepala terasa
sakit, bulu-bulu berdiri.

n. Tingkah laku/sikap pada wawancara, gejala kecemasan meliputi
gelisah, tidak tenang, jari gemetar, kerut kening, muka tegang, otot

tegang/mengeras, nafas peadek dan cepat, muka merah.

Sumber

peristi L
t‘
saat datang ayanan ke

apatdilak menurut
ck (200 antara@in:

W‘
wefhual

ava informasi mengenai
dalam menghadapi
). Mengurangi

an. kesehatan

wat me i : enciptalks oan yang

dan mei

Tempat yang

paya meneW dan sikap
- o k ban pada klien.

g dapat

gurangi keg

Hubung
percaya, dan sa ngan positif dan tulus. Untuk
membina hubungan terapeutik diperlukan keterampilan perwat dalam

menggunakan komunikasi terapeutik.

c. Penyuluhan klien dan keluarga
Perawat dapat mengajarkan teknik relaksasi kepada klien untuk

digunakan ketika mengalami stres atau kecemasan. Imaginasi terbimbing
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dan relaksasi progresif adalah metode untuk merelaksasikan otot-otot

yang tegang.

Relaksasi merupakan upaya membebaskan pikiran, dan tubuh dari
ketegangan melalui latihan relaksasi. Relaksasi dapat bermanfaat, antara
lain:

a. Menghilangkan rasa tidak nyaman normal yang berhubungan dengan

kehamilan.

Meningkatkan kesada akinan pada kemampuan diri dalam

mengend

Kopin maupun tidak hamil

i yang da dilalwkan menurut langkah-

cbagai berik

an: Longgarkan Pakaigfl, agbil posisi duduk a g miring

ang n dengatige bah didpang ba

asaka 003 n , tar am dan
asi yang

rkan denga la yat mu dan bayan

W ketenanga h mulai darW‘hingga jari-

4. Secara be i ‘Secara perlahan mulai
menerima kembali

5. Untuk dapat mengembangkan keterampllan latihan dapat dilakukan secara

teratur, setiap hari 5-10 menit.

2.4.Penatalaksanaan perawatan pada masa kehamilan pada ibu yang
terpapar polusi udara
Selama hamil, ibu perlu untuk menjaga dan memelihara kesehatannya,

sehingga ibu dan janin selalu dalam keadaan sehat, hingga tiba waktunya ibu
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melahirkan. Upaya pemeliharaan kesehatan selama masa kehamilan dapat
dilakukan oleh ibu antara lain :

2.4.1 Melakukan kunjungan pemeriksaan kehamilan secara teratur. Jika kondisi
tubuh ibu sehat dan tidak ada faktor risiko komplikasi, dapat melakukan
pemeriksaan setiap empat minggu hingga usia 28 minggu, dan setiap dua
minggu hingga kehamilan 36 minggu, serta seminggu sekali hingga saat
kelahiran (Gavin, 2005; Piliteri, 2003).

2.4.2 Memperhatikan intake nutrisi_dan cairan selama hamil. Makanan sehat

adalah hal penting, teg an. Nutrisi yang bergizi diperlukan

agar dapat aoan janin. Jenis nutrisi

chamilan.

oko ehid o

s

~

o bia@sany@’ Ibu akan mengalqsai an untuk

POSIST yang ah intuk*tidur sc deng gningkatan

A

memba aar

dapat menv
K

1lan.

enyamping

fapat menjaW tidur yang
perti ing, juca hperingan kerja

tuh_darah besar yang

[UNg Se menyamping juga

angi b uﬂuh darah, konstipasi,
sembelit, dan kaki be v

Posisi tidur menyamping ke kiri dapat mengoptimalkan aliran darah menuju
plasenta dan bayi, serta tidak menekan organ hepar. Untuk mendapatkan
posisi istirahat yang lebih nyaman, letakkan bantal penyangga di antara kaki,

di bawah punggung, dan di bawah perut (Brayshaw, 2003; Gavin, 2005)
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2.4.4 Latihan
Pedoman gizi 2005 merekomendasikan bahwa wanita hamil memiliki
kondisi tubuh sehat dapat melakukan aktivitas fisik sedang, setiap harinya
selama 30 menit atau lebih. Olahraga rutin dapat membantu mencegah
penambahan berat badan berlebihan, mengurangi masalah kehamilan, tidur
lebih nyaman, menambah energi, memperbaiki penampilan, persiapan

melahirkan, mempercepat penyembuhan (Brayshaw, 2003; Gavin, 2005).

2.4.5 Pemeliharaan postur berdiri, duduk, jongkok atau saat

mengangk atllbeb: ; erfahankan atau memperbaiki

kondisi § ) 3 mi : la Brayshaw, 2003).
; . beke H a3 y ng terpapar
elakukan beberapa sus di ba

a. eielibara kebersihan udara

uatitas te dari uda¥g@,sc3dr ade \ddfa yang Bersih dan dla )i dalam

o at 1 Kstog 5 tidak ¥
au bahan-ba .p H g- rugikan tubu
oksi dalah meni ana hadup vang baik, Wh nilai dan

kwaHpe Bl CLro k dtka ciharu, memberi
ﬁ . 1 antung saat beristirahat,

ketenangan "da

unsur-

segar

aan dari

- '.‘.

mengurai 2009).

U dand

1-:2 |

Tanaman hidup dapat

-.'-(- drad
N

W dn? sekitar rumah. Tanaman akan
menarik karbondioksida yang ada di udara dan sebaliknya tanaman akan
mengeluarkan  oksigen sehingga membuat wudara menjadi segar.
Direkomendasikan sedapat mungkin ditempatkan satu tanaman per 9 meter
persegi dalam ruangan tertutup (Kuntara, 2009).

Salah satu tanaman yang berfungsi sebagai tanaman anti polutan adalah

tanaman sansivieria (lidah mertua).
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b. Tanaman sansivieria
Tanaman sansivieria merupakan jenis tanaman hias yang memiliki kemampuan
untuk menyerap polusi. Tanaman ini dapat disimpan di dalam rumah ataupun di
luar rumah. Selain itu tanaman ini juga berfungsi dalam pengobatan penyakit
diabetes, sakit telinga, sakit gigi, gatal, dan merangsang pertumbuhan rambut
(Taman royal, 2008). Tanaman Sanseviera di Indonesia dikenal dengan nama
Tanaman lidah mertua, bentuk fisiknya dapat dibedakan dari warna daunnya
beragam, mulai hijau tua, hijau muda, hijau abu-abu, perak, dan yang berwarna,

kombinasi putih kuning aé Motif alur atau garis-garis yang

terdapat pada k o n n@mengikuti arah serat daun,
tidak ber. . ar elalui umbi lapis.
rumah karena

an cahaya

an Sanseyieria adgiah @emiliki daya_adaptasi terhadap
enelitiafigangl dilakikap#Badan A iksa erika Serikat

mene b / an in mampu

agi  Sick Build S M raiti8alah satu fe angguan
[ ] [ ]

kesWyang berkati
mampdnber' “udara‘segar | U St ruangdmigarena bjang hidupnya

fidara.Sanseveria sangat

a dalam ru ansevieria

tanaman_dai fé

tahan terha sela

sansevieria jug'i,

trichloroethylene.

hadap asap rokok,

Pﬁ‘ne, formaldehyde, dan

Penelitian yang dilakukan NASA selama 25 tahun menunjukkan bahwa
Sansevieria mampu menyerap lebih dari 107 unsur polutan berbahaya yang
terdapat di udara sebab Sansevieria mengandung bahan aktif pregnane glikosid,
yang berfungsi untuk mereduksi polutan menjadi asam organik, gula dan asam
amino, dengan demikian unsur polutan tersebut jadi tidak berbahaya lagi bagi

manusia. Sansevieria juga menjadi objek penelitian tanaman penyaring udara
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NASA untuk membersihkan udara di stasiun ruang angkasa, sebagai tambahan,
berdasarkan riset dari Wolfereton Environmental Service, kemampuan setiap
helai daun Sansevieria bisa menyerap 0.938 mikrogram per jam formaldehyde.
Bila disetarakan dengan ruangan berukuran 75 meter persegi cukup diletakkan
Sansevieria dengan 4 helai daun. Riset lainnya dapat disimpulkan bahwa untuk
ruangan seluas 100 m3 cukup ditempatkan Sansevieria trifasciata-laurentii

dewasa berdaun 5 helai agar ruangan tersebut bebas polutan (Sofyan, 2008).

Hasil penelitian yang dilal pdan kawan-kawan dari Universitas

Brawijaya ta JO& [ Qg gngan volume 100 m3
elai dan Sri Rejeki
dapat menjadi
1 dara dalam

prganisme

sehat

Wasa kehamilg@s§eba A yus ervariasi,
) &

deWih banyak flan buah—buWayuran dan
buah-tdn f_? SU anti Hlan alami yang
berperangdala g " --. . al_Debasmadé bul, Sumber radikal
bebas beras gkunoanl vang .(c

asap rokok (ArU .
‘h

lebih baik daripada baha

enu makan

cmar yang diawetkan serta
Psidan dari bahan alami
: ari unsur zat kimia, yang disebut
pangan organik. Selain bebas dari zat kimia bahan pangan organik memiliki
kelebihan, antara lain kandungan vitamin dan mineral yang tinggi, kandungan
anti oksidannya 50 % lebih tinggi dari sayuran nonorganik, kandungan asam
lemak omega 3 yang dibutuhkan untuk pertumbuhan otak janin lebih baik
(Luyos, 2009).
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d. Olahraga pagi hari di udara terbuka
Udara penting bagi kesehatan, maka perlu bagi kita bernafas dengan udara alami
yang bersih ketika berolahraga di pagi hari pada udara terbuka. Hal ini sangat
menunjang dalam memberikan vitalitas kepada sistem peradaran darah dan
sistem susunan saraf (Kuntara, KH, 2009). Udara pada pagi hari memiliki

tingkat polusi udara yang relatif lebih rendah dibandingkan pada saat siang hari.

Olahraga yang dijalankan secara tegatur dapat menguatkan otot-otot pernafasan,

terutama diagfragma. Lati dengan menggunakan diagfragma

dapat mengal -paru, terpenuhinya

gurangi kejadian
an fungsi otak

Kuntara, 2009

Angan

1 bawah

perlahag dengarmiggulutitertuttip (tula o rusuk a

meng an ekspa

Kan dad tbi enarik

Wskan nafas dgligan M ka,
) &

Wkan udara ya keluarkan da aru.

5) La“tS— O kali‘sefiap har] Setc pa(hg hari, sambil
L. TS

menghadap s

nekukan bada , setelah

BON0NAan

Teknik pernafm‘a 'ﬂ iman kondisinya, adapun
3 t

teknik pernafasan yang d W : eknik pernafasan iga, latihan ini

bertujuan agar ibu mendapatkan oksigen sebanyak mungkin, adapun langkah-

langkahnya sebagai berikut:

1) Tidur terlentang (seperti pada pernapasan perut)/ berdiri , letakkan kedua
tangan dalam posisi mengepal di iga sebagai perangsang.

2) Tarik napas dari hidung dengan mulut tertutup, perut mengembang

mendorong.. Perhatikan bahwa gerakan pernafasan dilakukan dengan perut
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(jadi dada tidak ikut kembang kempis), tangan menekan iga ke dalam dan
iga mengembang mendorong kedua tangan ke arah samping luar.

3) Lakukan setiap hari di pagi hari

2.5 Intervensi  Keperawatan Untuk Meningkatkan Pengetahuan dan

Menurunkan Kecemasan

Perawat maternitas dapat berperan sebagai educator, conselor, caregiver/

provider, researcher, dag 2003). Berkaitan dengan berbagai

perannya tegs ¢ ha p po an tentang kehamilan,
faktor yelakukan perawatan
dara. Perawat
2lalui paket
kan lebih

i terhadap

me d . penting entuknya
ut untuk

seseorang, damidapat'n inalk engetahuan
g 0 }{ ™

Wil keputu yang aleam serta
Mlnk ‘-’,, iﬁh ::::!ll raw irinya sehari-
hari sghinooa !!; at_dapat mengajarkan

teknik rel A : digHne
kecemasan. ' . ‘
o’

Perawat dapat mengembangkan penelitian yang terkait dengan efek polusi

rengalami stres atau

udara pada kehamilan tidak hanya efek pada fisik tetapi efek psikososial
sehingga diharapkan dapat meningkatkan efektivitas intervensi keperawatan
bagi ibu, keluarga, dan masyarakat.

2.6 Pendidikan Kesehatan
Pendidikan kesehatan adalah suatu upaya atau kegiatan untuk menciptakan

perilaku masyarakat yang kondusif untuk kesehatan. Pendidikan kesehatan
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berupaya agar masyarakat menyadari atau mengetahui bagaimana cara
memelihara kesehatan, mencegah hal-hal yang merugikan kesehatan, serta
harus ke mana mencari pengobatan bila sakit (Notoatmojo, 2003). Kesadaran
masyarakan akan upaya tersebut disebut tingkat kesadaran atau tingkat

pengetahuan.

Pengetahuan merupakan hasil dari tahu dan hal ini terjadi setelah orang
melakukan pengindraan terhadap_objek tertentu. Pengetahuan dapat diperoleh

dari pengalaman sendigi (Notoatmodjo, 2003). Seorang

individu meg d adividu tersebut terjadi
proses
d ; 3 1 mengetahui

riafikpada stimu

1mb nimpape” va : 'stimulus

1ICNCODA pertiakti-daru.

BN, indi 1P ¥ d pengeta laran dan

ikapnya terhada ul 20 otoatmodjo
Kesidan ROFETS  pada  penclitiz elanjut: Mulkan bahwa

perubahan '.lf‘ 1da _"i“

ip

atas. Notoatmodjo

(2003) mse hahWwa apabila “adoy elalui berdasarkan

pengetahuanﬂ @ Pnggeng (long lasting)

daripada perilaku yang W P ngetahuan. Beberapa faktor yang

mempengaruhi perilaku, khususnya perilaku kesehatan Notoatmodjo (2003)

adalah sebagai berikut:

1. Predisposing factor yang terwujud dalam pengetahuan, sikap,
kepercayaan, keyakinan, dan nilai-nilai.

2. Enabling factor terwujud dalam lingkungan fisik, tersedia atau tidaknya
fasilitas-fasilitas atau sarana kesehatan.

3. Reinforcing factor terwujud dalam sikap dan perilaku petugas kesehatan.
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Pengetahuan ibu yang cukup tentang efek polusi udara terhadap kehamilan,
dapat meningkatkan kemampuan ibu untuk memelihara kesehatan diri dan
janinnya selama masa kehamilan serta diharapkan dapat menurunkan
kecemasan. Agar tujuan di atas tercapai, ibu perlu mengetahui tentang bahaya
polusi terhadap janin dan kehamilannya serta upaya untuk meminimalkan efek
yang dapat terjadi kepada kehamilannya. pengetahuan dapat diperoleh dari

pengalaman sendiri atau orang laig,

Beberapa hal yang dap ibu dan keluarga dapat lebih

mengetahui g meminimalisir efek
dari polysi
1 polusi udara,
afannya

leafleat

Pendidikan atan addlah 'sb ifitervensi K 3 alam bentuk

infor papar 1 a. Waktu

bahwa

ian  pendidika perhatikan,

i@ [ ]
ererhatian indivie gar dan meW informasi
meni e crapa iu

kan M lama waktu
rentang ini s .
wanita untuk berkonse i

asizgadalah 15 dan 25
(Schot & Priest, 2008).

alna dapat mengurangi
pengaruhi kemampuan
i apa yang pernah mereka dengar

Pendidikan kesehatan dapat diberikan dengan metoda ceramah dan tanya

jawab, tukar pengalaman, diskusi, dan demonstrasi, dengan menggunakan
berbagai media/ alat bantu. Alat bantu yang digunakan dalam pemberian
pendidikan kesehatan sebaiknya sederhana, efektif, tidak rumit, dan murah

(Schot & Priest, 2008). Booklet adalah merupakan salah satu alat bentuk
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media cetak yang dapat digunakan untuk pendidikan kesehatan. Booklet
didefinisikan sebagai media untuk menyampaikan pesan —pesan kesehatan

dalam bentuk buku, baik berupa tulisan maupun gambar.

2.7 Kerangka Teori
Lingkungan di mana ibu hamil tinggal mempunyai pengaruh terhadap kondisi
kehamilan ibu. Beberapa penelitian telah dilakukan terkait dengan pengaruh
lingkungan yang memiliki tingkat polusi dalam ambang rendah atau diatas

baku mutu dapat memg ilan dan janin yang dilahirkannya

kelak. Perubg § - ang dapat menyebabkan
kecemagat hlal um terjadi karena

un perubahan

(INgs ang r a dapat

gbabkan terjadinya kSGemasan pa r polusi,

chuStsnya g 1bu harf iil, janit eayusui dan

termas : i )CT,

Wt kimia daripada { ﬁ mut
i@ [ ]

p uan mempu

ggi ya tan efek
ainnya (WH

ecemasan Wg Individu
gﬂ(a‘[ ?‘- A unya ing yang lebih
adaptl erhade "fr BRI ASAN 6 jm okat pengetahuannya

lebih rend gnya pc 1 udara, efek polusi

udara terhadm é: * . Uharus dilakukan selama
Ary hs

masa kehamilan dapat ; W e an ibu bertambah.

Tingkat

Perawat memiliki peranan dalam meningkatkan pengetahuan ibu khususnya
tentang efek polusi udara pada kehamilan dan bagaimana upaya perawatan
selama masa kehamilan, serta upaya untuk menurunkan kecemasan pada ibu.

Untuk lebih jelasnya dapat dilihat pada skema 2.1 sebagai berikut:
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BAB Il1
KERANGKA KONSEP, HIPOTESIS, DAN
DEFINISI OPERASIONAL

3.1 Kerangka Konsep

Kerangka konsep adalah merupakan abstraksi yang terbentuk oleh generalisasi dari

hal-hal khusus. Oleh karena konsep merupakan abstraksi, maka konsep tidak dapat

langsung diamati atau diukur me wk atau yang lebih dikenal dengan nama
jukkan nilai atau bilangan

vio, 2003)

variabel. Variabel ad

dari konsep, vaj

Kerangk

ariabel, yaitu

varig nya ada Jara dengan

kargk sedangkan

lusi udara

va dependennya adalah pehge ain kecemasan tentan

pag ilan. k TKa KOB creli apat diithatpada ba

Varibel independgh dependen

Kelompok Intervenst:

Ibu hamil terpapar polu 1an tentang efek
Karakteristik: Umur, pen fdara pada

Kelompok Kontrol:

Ibu hamil terpapar polusi udara
Karakteristik: Umur, pendidikan,
pekeriaan. paritas

- Tingkat Kecemasan

A 4

1
]
1
1
1
1
]
1
1
]
1
pekerjaan, paritas Kehamilan !
1
1
]
1
]
1
1
]
1
1
]

Keterangan:

1 = variabel diteliti Faktor confounding
variabel yang et dikontrol melalui kriteria
st = yariabel yang diteliti inklusi :

- Waktu paparan

- Lokasi tempat

kerja
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3.2 Hipotesis

1. Terdapat perbedaan tingkat pengetahuan tentang efek polusi udara bagi kehamilan pada
ibu hamil yang terpapar polusi udara sebelum dan sesudah intervensi pada kelompok
intervensi dibandingkan kelompok kontrol.

2. Terdapat perbedaan kecemasan tentang efek polusi udara bagi kehamilan pada ibu hamil
yang terpapar polusi udara setelahntervensi pada kelompok intervensi dibandingkan

kelompok kontrol.

3.3 Definisi Oper

No| Variabe l il Ukur Skala
1 ; e oe Ordinal
)
dl .. h
masa kehdmil®
2 | Kecemasan Tingkat kecemasan yang Kuesioner 1. Cemas Ringan,
dirasakan oleh ibu hami apabila
yang terpapar polusi udara responden
menjawab 14-
20 poin dari
semua
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No

Variabel

Definisi operasional

Cara ukur

Hasil Ukur

Skala

Ibu
yangd

3
f‘

. Cemas

sedang
apabila
responden
menjawab  21-
27 poin dari
semua
pertanyaan

Cemas Berat,

apabila

rvensi

kasih

paket

ibu

Kelompok

kontrol:

Kelompok ibu
hamil yang

g den

ab > 27

semua

Ordinal

Nominal

Efektivitas paket...

38

, Lenny Stia Pusporini, FIK Ul,

Universitas Indonesia

2009




No Variabel Definisi operasional Cara ukur Hasil Ukur Skala
terpapar
polusi udara,
yang tidak
mendapatkan
intervensi
paket  kasih
4 | Karakteristi
responde;
a. Usia Nominal
Ordinal

i
1 .Ehdikan

dah SD sd
SMP.

SMA sd

Perguruan tinggi

2. Pendidikan tinggi

39
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No Varibel Definisi operasinal Cara ukur Hasil ukur Skala
c. Pekerjaan | Aktifitas klien yang Kuesioner Dikelompokkan Ordinal
menghasilkan pendapatan | diisi oleh menjadi:
tetap. kolektor data. | 1. Wanita bekerja
2. Wanita tidak
bekerja.
d. Paritas ()= primipara Nominal
pultipara
3.4 Paket kasih 1bu
Paket ‘rupaka ihil N ] BiKatkan pcHig bu tentang,
efek po terhadap ke @ ﬂ ,; a perawatan ‘t dilakukan
selama m amilan. Pak - at bagi ibu IH"yang berisiko

mandiri. Pendckataigy/ansic

mendapatkan* pQ f; T unguk” depaeoiclaky wabkehamilan secara
R i Sy

Paket kasih ibu berisM“i : ‘ : jm polusi udara, efek polusi
atait“kel 2 d ekh

dengan menggunakan komunikasi interpersonal dengan ceramah dan tanya jawab, diskusi,

udara pada kehamilan, peraw nik relaksasi. Metoda pengajaran
dan demonstrasi serta re-demonstrasi. Media yang digunakan berbentuk booklet, paket
ini juga dilengkapi dengan pemberian tanaman sansiviera (lidah mertua). Pemberian
tanaman sansivieria pada paket ini bertujuan untuk dapat memberikan rasa aman pada ibu
hamil, karena tanaman sansivieria adalah tanaman yang berfungsi untuk mereduksi
bahan-bahan yang bersifat polutan di udara. Tanaman ini dapat dijadikan sebagai tanaman
hias yang dapat ditempatkan di dalam atau di luar rumah, dan ibu dapat memelihara serta

mengembangbiakkannya.
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BAB IV
METODE PENELITIAN

4.1 DESAIN PENELITIAN

Desain penelitian digunakan untuk menjawab pertanyaan penelitian dan menguji

hipotesis (Polit, Beck, & Hungler, 2001). Penelitian ini bersifat kuantitatif

dengan menggunakan desaia kuasi eksperimen. Rancangan yang
digunakan adalahsg : ontkel_group design, di mana

rancangan i sesudah dilakukan

interve d ? nr aankantara sebelum
darys {125y W 1 (Polit, Beck,
S&AHuUn Sesua i 2 ntakmengukur

an ibu

ilafifpada ibu hamil yang te 1 polusi

1an_dilakukan pad

etelah diberi

Postest
Kelompok interve O,
Kelompok kontrol - O4
Keterangan:

O1: Tingkat Pengetahuan Ibu tahap awal padakelompok intervensi
Tingkat kecemasan ibu tahap awal kelompok intervensi
02: Tingkat Pengetahuan Ibu tahap akhir kelompok intervensi

Tingkat kecemasan ibu tahap akhir kelompok intervensi
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0O3: Tingkat Pengetahuan Ibu tahap awal kelompok kontrol
Tingkat kecemasan ibu tahap awal kelompok kontrol
O4: Tingkat Pengetahuan Ibu tahap akhir kelompok kontrol

Tingkat kecemasan Ibu tahap akhir kelompok kontrol

X: Intervensi paket kasih ibu

4.2 Populasi dan Sampel
4.2.1 Populasi

Populasi objek yang diteliti
(Notoating 2 1 D it luruh ibu hamil

yangMetpa 2 : 3 r polusi udara

4.2.

adalah_sebdBian ataufwakil datt’ pop o yan Arikunto,

pada peneclttian ini adalal amilyang terpaparp ndara yang
‘i sekitar wildy@h gya A angpPllsi udara di uskesmas
CH dan Wilaya i< 116 ik Wilayah IU‘ya Cilegon.
Teknﬂ:n #1‘;;:' cl ad ) "pi&‘ ota, yaitu teknik untuk

mene anpsaiipc! darimpopulasi yansimémpun, itiseiris tertentu sampai
jumlah (kuotaySamng diunginkan )06, Portncy & Watkins, 2000).

4.2.3 Kriteria inklusi sampel yan

4.2.3.1 Ibu bersedia untuk diteliti

4.2.3.2 Ibu hamil yang tinggal di wilayah terpapar polusi udara (area penelitian)

4.2.3.3 Ibu yang belum pernah mendapatkan penkes tentang efek polusi pada
kehamilan, ibu yang dapat membaca dan menulis

4.2.3.4 Tbu yang kooperatif dan dapat berkomunikasi verbal
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4.2.4 Kriteria ekslusi adalah:
4.2.4.1 Ibu yang menolak dijadikan responden
4.2.4.2 Tbu yang bekerja di luar daerah penelitian lebih dari delapan jam

Kriteria inklusi digunakan untuk mengontrol variabel confounding yang meliputi waktu
paparan dan lokasi tempat kerja. Pengontrolan dilakukan agar variabel confounding

tidak mempengaruhi hasil penelitian.

Jumlah sampel diten anya (Ariawan,2003).

Penelitian sebe cltifitas pendidikan
kesehatan te : ; gan kanker servik
stadium fanj QW3 pan¥ esp Cta arata tingkat
kecemas3 m_dibesikain. pendid ¥Schatanmadalal standar

deviasi 6;80 setclah diberikamightervensi tingkdt kecemasar e 3,28 dengan

3,612. Jadi dapa i e ata 9,47.

standar ;. d

Berdasarkaia_hasi litian_tersé i ) C an _besa sampel

sebagaipe

l’l=2(52 ‘.

(w1
=2(31,89%) [1,'# 1

1-8]

107
= 65 responden :
Keterangan: 'J
n : Perkiraan besar sampel
c : Standar deviasi

Z1. - Nilai standar normal untuk a= 0,05 (1,96)
Z,_p: Kekuatan uji 90% (1,28)
ul: rata-rata keadaan sebelum intervensi

u2: rata-rata keadaan sesudah intervensi
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Ukuran sampel dalam penelitian ini adalah 130 responden, masing-masing

kelompok intervensi maupun kelompok kontrol berjumlah 65 responden.

4.3 Tempat Penelitian
Pengumpulan data dilaksanakan di Wilayah Puskesmas Ciwandan sebagai
kelompok intervensi dan Wilayah Puskesmas Pulo Merak Kotamadya Cilegon

sebagai kelompok kontrol. Alasa ilihan tempat penelitian tersebut adalah

karena kedua wilayah  ters lteristik yang sama, dan jarak

berjauhan, sehing it ; d: mpok intervensi tidak
akan mempgig clé iwandan dan Pulo
Merak bgrads g § i la ayah tersebut

terdapat, if 1 0 parai : 1ggl di Provinsi

Bantg i.adanyvaspreoram pe A keschabasimya Ciil n dengan

efekiip Ot jard pada kehamiilan dal perdWatannya, belt 2 dpenelitian
tifitagg asih €thadab peng an dan 't cgcemasan

ibu hadadp Ci uSi 1dara paaad it an padad 'uh allO LCHjd rpOIUSi

dengan 18 Juni
2009. setiap har1 Sctete an tempat penelitian,

dan aparat pemerinta

4.5 Etika Penelitian
Peneliti pada saat melakukan penelitian menerapkan prinsip-prinsip etik yang sesuai
dengan prinsinp etik yang dikemukakan oleh Polit & Beck, 2001 dan Whittemore &
Grey, 2006. Sebelum melakukan penelitian peneliti calon responden diberikan
penjelasan mengenai tujuan dan prosedur penelitian. Hal ini perlu dilakukan karena
responden memiliki hak otonomi berupa kebebasan untuk memilih tanpa paksaan

dari luar (self determination).
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Calon responden yang menyetujui dan bersedia berpartisipasi dalam penelitian ini,
maka calon responden diminta untuk menandatangani lembar persetujuan (informed
concent. Calon responden yang telah setuju untuk berpartisipasi dalam penelitian ini,
diberikan penjelasan tentang hak untuk mengundurkan diri dari penelitian kapanpun
menghendakinya. Semua responden diberikan penjelasan bahwa kesediaan atau

penolakan responden untuk terlibat dal@im.penelitian ini, tidak akan mempengaruhi

status atau kedudukannya

Peneliti mey#k an Q ) lci penclitian ini tidak
hanya me t - oting cspongden penelitian.

Identi : | : e g e eY) d etabasiaannya

dengg @ degsebagai P nama. sespeiden (anof \da proses

peng a, in asiggang diperolch™d

(cBRfidepi Polit,

dan

200

Untlbuhi prinsip dmla H nwdEesponden, pednberikan

pendidﬂlugehatan deng#@ 10 ‘ g yang sam U kelompok
gia : ‘]‘.'?'F ! setela o] o"-\'ﬁ a HM

intervensi. kedua selesai.

Ketidaknyasia espondenmviane dirasakanwiselama  dilakvkannya penelitian,
diantisipasi dengaf Der1kanren i kepada responden untuk menyampaikan
ketidaknyamanan baik ALpU is kepada peneliti. Peneliti dapat

menghentikan intervensi, dan dila pdda waktu berikutnya sesuai dengan

kesepakatan (protection from discomfort).

4.6 Alat Pengumpul Data
Alat pengumpul data yang digunakan dalam penelitian ini kuesioner yang terdiri
dari kuesioner A mengenai karakteristik demografi responden, kuesioner B
mengenai pengetahuan tentang efek polusi udara pada kehamilan, dan kuesioner C

mengenai kecemasan.
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46

Kuesioner A mengenai karakteristik demografi responden meliputi: usia (no 1),
pendidikan (no 2) , pekerjaan (no 3), paritas (no 4).

Kuesioner B mengenai tingkat pengetahuan ibu tentang efek polusi udara pada
kehamilan. Instrumen berisi tentang pengertian polusi udara (jumlah soal satu,
no 1), sumber polusi udara (jumlah soal 2, no 3), jenis zat pencemar (jumlah dua
soal, no 4, 5), efek polusi udara terhadap manusia (jumlah dua soal, no 6, 7),
efek polusi udara pada kehamjlamiigsmlah tiga soal, no 8, 9, 10), perawatan
12,13, 14, 15, 16, 17, 18).
likotomi (1-0) vyaitu

selama masa kehamila

Untuk meng

jawabangsfa atau tidak diisi

~EGED
AN

Aspek peng uan
responé

aximum

Hasﬂint 0 -v"" pe reshen dimasukan

dalam g
1) Baik*ag peneECtahua den dTdap 6-100%
) Cukup W - Wil 56-75%
3) Kurang apabila pengetal v ondtn didapat hasil < 55%

(Arikunto,2006)
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4.6.3 Kuesioner C mengenai kecemasan, untuk mengukur tingkat kecemasan peneliti
dengan memodifikasi alat pengukur kecemasan Hamilton Rating Scale For
Anxiety (HRS.A) (Hawari, 2001). Kuesioner ini terdiri 56 pertanyaan yang
meliputi 13 kelompok gejala kecemasan yang masing-masing gejala dirinci lebih
spesifik lagi, dengan skor dikotomi (0-1), jika jawaban ya diberi nilai=1, jika
jawaban tidak diberi nilai= 0. Ke- 14 kelompok gejala kecemasan tersebut

diuraikan sebagai berikut:

1. Kelompok gejala k
2. Kelomp
3.
4.

mMpok gejala fistifgtot)fPertang@an no 25-28
mpok_gej ik sclisonlle (péftany 0-32)
Kelg gejala kardigy a8k gifdnyaan no
ompok geyata i ] 0°37-40)
‘ompok gejald gastrointe ( aan no 41-44
H mpok gejala
13m‘d;m ;ff

14. 0 ‘ﬂ“lﬂnm_hw..... Saat Wwaw
56) - o
‘o’ L

4.7 Validitas dan Reliabiitas t®

rtanyaan no 53-

Validitas adalah sebuah ukuran yang menunjukkan tingkat kesesuaian alat ukur
instrumen penelitian dengan apa yang diukurnya (Sugiono, 2004). Untuk
menguji validitas kuesioner B dan C digunakan uji korelasi dengan teknik
korelasi Pearson product moment. Keputusan uji: Variabel dikatakan valid jika r
hitung lebih besar dari r tabel dan variabel dikatakan tidak valid jika r hitung
lebih kecil dari r tabel. Reliabilitas adalah indeks yang menunjukan sejauh mana

suatu alat ukur dapat dipercaya atau dapat diandalkan (Notoatmodjo, 2003).
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Uji validitas dalam penelitian ini dilakukan untuk menguji kuesioner
pengetahuan dan kuesioner kecemasan yang dibuat sendiri dan merupakan hasil
modifikasi HRS.A. Uji validitas dilakukan terhadap 30 orang ibu hamil yang
tidak termasuk responden penelitian, dan dilaksanakan di Wilayah Puskesmas
Grogol Kotamadya Cilegon, tempat yang memiliki karakteristik sama dengan
2009. Hasil uji validitas kuesioner tingkat
pengetahuan adalah yalig gntang nilai r hitung 0,415-0,897
> r tabel (0,33 ji S % | pnbrach’s 0,958 lebih

area penelitian pada tanggal 11 M

besar d. i ( 7 ‘ be

peroleh rentang
kan hasil

cmasan

4.8 Mengumpul

Prou ngumpulan @ d 3 2 li
peneliti”d w 2 vwatam s Ik C aff; Puskemas, serta

kecama C 7 D an data o 16 Mei 2008.
Tahapan pengUmpaian datad

£ X

4.8.1 Sebelum pengumpulan data, penc ehgidentifikasi tim pengumpul data yang
membantu peneliti dalam penyebaran angket kepada responden baik kelompok
kontrol dan intervensi, membantu peneliti pada saat pemberian paket sehat pada

saat menerjemahkan perbedaan bahasa antara responden dan peneliti, dan

membantu dalam mendemonstrasikan gerakan latihan pernafasan dan relaksasi.

Tim pengumpul data seluruhnya berjumlah 6 orang. Dua orang pengumpul data

di kelompok intervensi dengan latar belakang S-1 Keperawatan. Empat orang di
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kelompok kontrol yang terdiri dari 1 bidan desa, dan tiga kader posyandu. Tim
data diberikan penjelasan secara khusus tentang penelitian yang akan
dilaksanakan, tugasnya sebagai pengumpul data, dan menekankan kepada tim
pengumpul data untuk tidak mempengaruhi responden selama mengisi kuesioner,
penjelasan juga bertujuan untuk persamaan persepsi antara peneliti dan
pengumpul data

4.8.2 Penentuan sampel

Peneliti mengidentifikasi ang memenuhi kriteria inklusi

sampel ke d

pemperkenalkan  diri,
kemudiaaf c ‘ r s < ujuan dan prosedur

peneli tisipasi dalam

a tanggal elitidan kolektor data rkan pre test

ngguna Ruisione sioner ke gistik de rgsponden

pendidikan, & batfifas), kuisiof kyesig tingkat

pan ibu tertany $ ar@ypada kehamila nisioner C

. mengenai kg : neiglkur tingkat an peneliti
den o difikasi 2D HRSA). Pre, 8B kelompok
interven!dil A’F ¢ cnelaé citor data) sementara pada

kelompa ok DT dlakak an_pembina desa dan kader

posyandu.
4.8.3.2 Setelah kuesioner diisi oleh pada poK 1ntervensi di hari yang sama tanggal
23 Mei diberikan paket kasih ibu. Pelaksanaan pre tes dan paket kasih ibu pada
kelompok intervensi dilaksanakan dengan mengumpulkan ibu-ibu hamil
(responden) di salah satu rumah kader yang biasa digunakan untuk posyandu.

Pelaksanaan di dua desa, pada hari yang sama tetapi waktu/ jam yang berbeda.

Pada kelompok kontrol pre tes dilaksanakan dengan mengumpulkan ibu di salah

satu rumah kader, dan ada juga yang dikumpulkan di posyandu. Pelaksanaan di
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3 desa, pada waktu yang berbeda. Setelah pre tes dilaksanakan kuesioner
dikumpulkan, dan kelompok tidak diberikan intervensi paket kasih ibu.

Pelaksanaan intervensi diuraikan sebagai berikut:
a. Isi
Pendidikan kesehatan dikembangkan oleh peneliti berdasarkan studi literature.

Paket kasih ibu ini diperun bagi wanita hamil yang terpapar polusi

udara. Tujuan pemberj mntuk meningkatkan pengetahuan
tentang efg nurunkan kecemasan
sehingga p It e, Paket kasih ibu
beris . <8 2 a polusi udara

(a

endidikan kesehatan meliputi geramah, diskustied 1strasi dan re-

asi lata ekhnilfpenfasin da gbagai latihan

etnafasa g dapa ka, dan

; cknik relakSISIEPak A8 yu SElamM*berisi perti® negndidikan

bn, dan pembg O M tinigliga dilengkapi pemberian

a0 sansivieria : @l dikembang Biaka olch ibu di
ruma#n N JSal aifada a fu%

tanam unges i pan=bahan yang bersifat

d (a o-'_ ha

selain sebagai

polutan.

b. Sasaran intervensi paketkas
Intervensi paket kasih ibu diberikan pada ibu hamil yang bersedia menjadi

responden penelitian sebagai kelompok intervensi pada penelitian ini.

c. Prosedur intervensi paket kasih ibu
Ibu — ibu hamil dikumpulkan di satu ruangan, kemudian diberikan booklet,
setelah itu diberikan penjelasan tentang isi booklet. Pemberi informasi

adalah peneliti sendiri sehingga konsistensi intervensi dapat dipertahankan.
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Metoda yang digunakan adalah ceramah dan diskusi. Adapun rinciannya
adalah sebagai berikut:
1). Pemberian penjelasan selama 45 menit yang diberikan terdiri dari:
a). Pendahuluan selama 5 menit.
Pemberi materi mengucapkan salam pembuka, memperkenalkan diri

serta menjelaskan cakupan materi.

b). PenJ elasag

M

asn

ateri yang ada dalam

untuk bertanya

ICyimpulkan fateri.

pnstrasidan dei gtrasiteknik

‘DISkUSI sela 0n “ &

esponden d 1] " : an perasaan,

ggal di wilayah

Booklet yang tela oleh dibawa pulang oleh responden

d
untuk dijadikan bahan bacaan di rumah. Tanaman sansivieria dapat

dibawa untuk dikembangbiakan di rumah.

4.8.3.2 Monitoring pelaksanaan paket kasih ibu oleh responden dilakukan melalui

telepon bagi responden yang memiliki telepon, pada hari ke-3. Responden yang
tidak memiliki telepon tidak dimonitoring melalui telepon, tetapi melihat catatan

lembar kontrol pada booklet yang dibagikan, yang dicek pada hari ke-7 (1
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minggu setelah pemberian paket). Hasil monitoring telepon dan pengecekan
lembar kontrol booklet menunjukkan paket kasih ibu dilaksanakan di rumah oleh

responden.

4.8.3.3 Minggu kedua, tanggal 30 Mei , kelompok intervensi diberikan post test dengan
cara pengumpulan data tentang pengetahuan mengenai efek polusi udara pada

kehamilan dan kecemasan, menggiifi@kan kuesioner B dan C. Sedangkan pada

kelompok kontrol langs depgan menggunakan kuesioner

B dan C, walg ak ' S od 2lah pengambilan data

pertamagK g 90 2 ng ‘ bali responden

bantuan pcrang alg. Sebelum

dalu il plahan ang  telah

gientry data da paning

Pela tahap i hwa kuesio Hg diberikan
telah lengkap 4""@ -""'51' oleh responden.
Editing diketjakain, data terkim OOl dan intervensi

dimulai dari (anPeAr31 Meighing i n] 2000, Datasrang telah terkumpul dan
diperiksa hasilnya TCHEKap glia k@ §

4.9.2 Coding data.

Kegiatan pada tahap coding, peneliti memberi kode dan skor pada setiap item
dalam kuesioner untuk mempermudah pada saat analisis data dan juga
mempercepat pada saat entry data. Kelompok kontrol diberi kode 1, kelompok
in tervensi diberi kode 2. Kuesioner pada masing-masing kelompok sebelum

intervensi diberi kode 1, setelah intervensi diberi kode 2.
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4.9.3 Entry data.
Data yang telah di edit dan di coding dimasukan program komputer.
4.9.4 Cleaning data.
Peneliti memastikan tidak ada data yang salah pada entry data sebelum

dilakukan analisis.

4.10 Analisis Data
4.10.1 Analisis Univariat

Analisis uni gristik dari responden
penelitagn {i: g ntuk data yang
me s ' : C andar deviasi,

bd enghitung

4.10.2

4.10.2

ogenitas G1g i perbedaan dua nok antara
‘ok kontrol ¢ mterveds jm @Mogenitas me arakteristik
n pada kclompok 1S kelompok H Uji yang
J l" : 1€ :'t;':oli en a data numerik,
“vmu. OFTK 1 Ttmak ST Clll s dengan tingkat

kemaknaan 99% Pada =50, 089 H@8tonay2007):

w

‘v

Uji dilakukan untuk mengetahui perbedaan tingkat pengetahuan dan tingkat

4.10.2.2  Uji dependensi

kecemasan antara sebelum dan setelah intervensi. Uji statistik yang
digunakan adalah uji chi square dengan tingkat kemaknaan 95% pada o <
0,05 (Hastono, 2007).
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BAB V
HASIL PENELITIAN

Penelitian ini dilaksanakan di dua Puskesmas Wilayah Kotamadya Cilegon, yaitu
Puskesmas Ciwandan dan Puskesmas Pulomerak. Pengumpulan data dilakukan pada
tanggal 15 Mei sampai dengan tanggal 18 Juni 2009. Responden dalam penelitian ini

seluruhnya 130 responden terdiri da esponden kelompok kontrol dan 65

responden kelompok interyeasi

5.1 Karakterisii
Karakterig 3 gala 1 an, pekerjaan,
elt e s : pilkan d: 541 sedangkan

ategorik

5%CI

24,33-
27,12

25,45-
28,21

&
Tabel 5.1 di atas mempertihgtka ‘@ﬁf‘ 1 Karakteristik responden berdasarkan
usia. Hasil analisis pada kelompok kontrol didapatkan rata-rata responden berusia
25,72 tahun dengan standar deviasi 5,642. Usia responden termuda adalah 18 tahun

dan tertua 38 tahun.

Hasil analisis pada kelompok intervensi didapatkan rata-rata responden berusia
26,83 tahun dengan standar deviasi 5,553. Usia responden termuda adalah 19 tahun

dan tertua 38 tahun.
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Tabel 5.2 Distribusi karakteristik responden menurut
pendidikan, pekerjaan, dan jumlah kelahiran di Cilegon
Juni 2009 (n=130)

No

Variabel Kelompok Kontrol Kelompok Intervensi

Frekuensi  Prosentase Frekuensi Prosentase

Pendidikan
SD-SMP
SMA- Akademi/

Perguruan Tig ‘ \

73,8 45 69,2
20 30,8

162D,
i, P ~!/

46,2
a

'I atas RO 07 .L gitangmmelistribus enurut
(ﬁ dtkan, pekerjaan, dan jOmla hi Hasil analisis™pada felompok
ko erdasarkan hik diper§ldi bahwa  res terbanyak

berpe an SD- 7 B8 20 Laendidikan ok intervensi

diperoleh resg éfﬁ; SD- itu 45 (69,2%)

Hasil analisis pa : Ok ' rjaan diperoleh bahwa
,8%). Status pekerjaan pada

kelompok intervensi mayoritas respofiden tidak bekerja yaitu 56 (86,2%).

Hasil analisis berdasarkan jumlah kelahiran pada kelompok kontrol diperoleh
bahwa terbanyak responden jumlah kelahirannya kurang dari 2 yaitu 35 (53,8%).
Jumlah kelahiran pada kelompok intervensi terbanyak responden jumlah

kelahirannya lebih dari 2 yaitu 34 (52,3%).
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5.2 Uji Homogenitas
Uji homogenitas bertujuan untuk melihat apakah karakteristik responden pada

kelompok kontrol dan intervensi setara atau tidak.

Tabel 5.3 Distribusi karakteristik responden menurut pendidikan, pekerjaan, paritas, antara
kelompok kontrol dan kelompok intervensi di Cilegon
Juni 2009 (n=130)

Kontrol Intervensi

No P
% n %
0,698
0,583
Paritas
< 0,599

L 1
\ oniftikan pada o < 0,0 B K B
] 109

Tabel SH s menggamB g karakteristgden antara
kelompok Mtro 41'3':' ompg g € ast :,;‘I,L meftunjukkan bahwa

variabel dani katakteiistilc responden mencakupmpendidilan cerjaan, dan jumlah

kelahiran kelompok adalah setara atau

homogen (P> 0,05, ).
Tabel 5.4 Distribusi karakteistik responden menurut usia antara
kelompok kontrol dan kelompok intervensi di Cilegon

Juni 2009 (n=130)

Usia Mean SD SE P n
Kelompok kontrol 25,72 5,642 0,700 0,261 65
Kelompok intervensi 26,83 5,553 0,5689 65

Signifikan pada a < 0,05
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Hasil analisis tabel 5.4 menunjukkan bahwa variabel usia antara kelompok kontrol

dengan kelompok intervensi adalah setara atau homogen (P> 0,05, ).

5.3 Uji Dependensi
5.3.1 Perbedaan Tingkat Pengetahuan dan Kecemasan Pre dan Post Intervensi

Pada Kelompok Intervensi

Berikut ini dijelaskangng af pengetahuan pada kelompok

intervensi pene bay P

Kelomplok

Intervens

Pre

Post‘

Jumlah

Signifikan pada (dS

talfuan pre dan post

intervensi pada k NS il unjukkan bahwa pada
periode pre intervensi ada ) respond g tingkat pengetahuannya baik,

sedangkan pada periode post intervensi ada 27 (41,5%) responden yang tingkat

pengetahuannya baik. Hasil uji statistik menunjukkan adanya perbedaan tingkat

pengetahuan pre dan post intervensi pada kelompok intervesi (P = 0,003).

Berikut ini dijelaskan mengenai perbedaan tingkat kecemasan pada kelompok

intervensi penelitian baik pre dan post intervensi.
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Tabel 5.6 Perbedaan distribusi tingkat kecemasan pre dan post

diberikan intervensi pada kelompok intervensi di Cilegon
Juni 2009 (n = 65)

Kelompok Kecemasan Total P
Intervensi Ringan Sedang Berat
n % n % n % n %
Pre 23 35,4 11 16,9 31 47,7 65 100 0,000

Post 37 56,9 10,8 65 100

Jumlah 60 "’ j 1 ‘E 130 100

Signifikan pada g <

Tabel 8.6 y O erbe ' 1 ke 0S8t intervensi

pada o111 Astl ana injukkan riode pre

inteflyS dangkan

padaipeaede post intervensi ada¥hk (188% E€sponden yang m cemasan

berdty HasT uji mentguk| Jalya_petbedaar emas rg dan post

inte clompa €
53.2 Pe Tingkat F A < at Kecema dan Post
Interv@ad i ervensi,Diba gkail Kelhk Kontrol
Berikut ini di "{j a3 cngeta “ kelompok intervensi
dibandingka pOSt intervensi.

@ nﬁn post intervensi
dan kelon intervensi di Cilegon
S’ g

Tabel 5.7 P& Si
pada kelompo Ié
J

Kelompok Tingkat Pengetahuan Total P
Baik Cukup Kurang
n % n % n % n %

Pre Kontrol 27 41,5 15 23,1 23 354 65 100 0,053
Intervensi 12 18,5 18 27,7 35 538 65 100

Post Kontrol 20 30,8 28 43,1 17 262 65 100 0,003
Intervensi 27 41,5 20 30,8 18 27,7 65 100

Signifikan pada o < 0,05
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Tabel 5.7 menggambarkan perbedaan distribusi tingkat pengetahuan pre dan post
intervensi pada kelompok kontrol dan kelompok intervensi. Hasil uji statistik pada
kelompok kontrol dan kelompok intervensi menunjukkan tidak adanya perbedaan
tingkat pengetahuan pre intervensi (P= 0,053). Hasil uji statistik menunjukkan
adanya perbedaan pengetahuan post intervensi antara kelompok kontrol dan

intervesi (P = 0,003).

Berikut ini dijelaskan pgrbg guap pada kelompok intervensi

dibandingkan kelg | ( ) u gst intervensi.
Tabel 5.8 P 3 S : 0 : ervensi

e kont

Post K ontrg 0,000
Signifikan pada f 0,0
Tabel 5.8 post intervensi

pre intervensi (P= 0,782). Hasil Uy#sfatistik menunjukkan adanya perbedaan

kecemasan post intervensi antara kelompok kontrol dan intervesi (P = 0,000).
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BAB VI
PEMBAHASAN

Pembahasan hasil penelitian meliputi interpretasi hasil penelitian dan keterbatasan penelitian.
Interpretasi  hasil penelitian mencakup: karakteristik responden, perbedaan tingkat
pengetahuan sebelum dan sesudah intervensi antara kelompok kontrol dan kelompok

intervensi, dan perbedaan kecemasan antara kelompok kontrol dan kelompok intervensi.

6.1 INTERPRETASI HA

6.1.1 Karakteristik §
Umur ada . - o 2.3 irkan sampai pada

I dan kelompok

yang teori

ap dewasa

nap Intimasi vs isolasi (Petters@nd PEFry ,2000)

emata i psikososial,

dangkoomttf, Individu ya3 yaman dengan ke puan dan

pengetai@an . yang dim : a saran d Ik, berusaha

menyelesg ? masalalmse ] | i p masalah yang
dihadapi (Potter48Rd f g 3N 0 nelitian yang dilakukan

oleh Basiai¥20 bi-fakior vaig bert awatan bayi baru lahir,
diperoleh bahwa wusi

w' " o ibu dalam melakukan
3“: £6008)

perawatan terhadap bayi b

Perkembangan kognitif usia dewasa muda dan menengah menunjukkan peningkatan
pola berfikir secara rasional, akan tetapi adanya keterbatasan fasilitas dan sumber yang
mendukung menyebabkan mereka ~mengalami  keterbatasan untuk dapat
mengoptimalkan tahap perkembangannya. Kondisi tersebut dialami oleh ibu-ibu hamil
yang berada di Wilayah Kerja Puskesmas Pulo Merak dan Ciwandan, lokasi tempat
tinggal yang jauh dari pusat pelayanan kesehatan, terbatasnya sarana trasposrtasi dan
komunikasi, menyebabkan mereka tidak dapat mengembangkan pengetahuan dan
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kemampuan untuk menyelesaikan masalah, serta kesulitan dalam pengambilan

keputusan, khususnya yang berhubungan dengan masalah kesehatan selama kehamilan.

Mayoritas responden berpendidikan SD- SMP. Pendidikan SD sampai SMP
merupakan katagorik pendidikan dasar. Pengalaman pendidikan formal dan informal
dapat meningkatkan konsep individu, penyelesaian masalah, dan keterampilan motorik
(Potter and Perry, 2000). Hubungan empat konsep yang meliputi pengetahuan, sikap,
niat, dan perilaku mempengaruhi keikutsertaan seseorang dalam suatu kegiatan

(Susanti,2002). Adanya pengetahuapsi€iisadap manfaat sesuatu hal akan menyebabkan

orang memiliki sikap yang g ehyt.
Tingkat pgufdi jacda penelitian ini ,
menyebal ak tahu apa yang
dapa@di ] 3 A 3 SN perawatan

terha g i ugdaasnada KaRamidn” Hal iniseskai denGai at \Wardhani

ya : ant bahwa tingKagkpendifikan f8Fmal berhublmge pandpemanfaatan
05).

May?® ponden (tdakEe /anite gtidak beke fda umumnya
menje tugas rutintgSiSaipa H mah tengoa, sehindlaman dan
informu diperoleh e dib gkan ibu y. IHrrja, sementara
wanita yMe g d gduinayan g{;&gpat menceritakan

pengalamai gilnannyaskepacda A ) erja kemungkinan

asi (Des dan Suryatini,

memiliki dana " yafg" 1eDilbe baik™ o akUk pemeliharaan  kesehatan

dibandingkan dengarmwa

Keterbatasan pengalaman dan informasi dapat mempengaruhi kemampuan ibu untuk
melakukan perawatan kehamilan antara lain kunjungan pemeriksaan kehamilan secara
teratur, dan asupan gizi yang sehat dan seimbang. Pemeriksaan kehamilan perlu
dilakukan secara teratur untuk mendeteksi adanya faktor-faktor risiko untuk
memprediksi adanya suatu penyakit. Penelitian yang dilakukan oleh Leem, Kaplan,
dan kawan-kawan di Korea (2002), memaparkan bahwa adanya polusi udara yang
terhirup oleh ibu hamil sejak trimester pertama berhubungan dengan kelahiran bayi

prematur.
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6.1.2
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Mayoritas responden kelompok kontrol paritas kurang dari 2. Data tersebut
menggambarkan mayoritas ibu adalah primigravida dan primipara. Pengalaman dan
informasi yang dimiliki ibu primipara lebih sedikit dibandingkan ibu yang memiliki
anak lebih dari satu. Pertemuan dengan tenaga kesehatan lebih banyak terjadi pada ibu
yang memiliki anak lebih dari satu. Wanita yang baru menjadi ibu mempunyai enam
sampai delapan kali terkena preeklampsia daripada ibu multipara (Bobak, 2003). Hal
tersebut menunjukkan bahwa ibu primipara memiliki resiko untuk mengalami

komplikasi pada masa kehamilan. Pada kelompok intervensi mayoritas responden

paritas lebih dari 2, kondisi i ibu memiliki pengalaman yang lebih
banyak dari ibu g of# 3l al tenaga kesehatan lebih
sering sehinggs ata erawatan kehamilan

at meningkatkan

at” pengetahuan e d i da kelompok

ndingkar. kelompek interyvensi

Efe} vensi as . la penge at diketahui
mela gerliedaan tingka enge M prg post interVigmsi a kelompok
mterv kelompok intervensi Wedaan tingkat

pengetahm‘re o erveisi . sementara padaielom ontrol tidak ada
7. e

perbedaan jimgkar™pe TTemy pst._inte Adaiya perbedaan tingkat

pengetahuan [J¥e DS erve paket Ka da kelompok intervensi

” 7 & Wal/menolak hipotesis null
sns‘r

dibandingkan kelo
(Ho) dan menerima hipotesi o C

Perbedaan tingkat sebelum dan sesudah intervensi pada kelompok kontrol baik terjadi
peningkatan dan penurunan dapat disebabkan karena adanya masa interval waktu
antara pengambilan data sebelum dan sesudah sekitar 1 minggu, selain itu juga karena
pengambilan data tidak dilakukan langsung oleh peneliti sehingga pada kelompok
kontrol dimungkinkan responden telah mendapatkan informasi sendiri dari berbagai

media. Intervensi paket kasih ibu yang diberikan kepada kelompok kontrol adalah
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berupa pendidikan kesehatan yang berkaitan dengan polusi udara, efeknya bagi

kehamilan, serta bagaimana upaya perawatannya.

Pengetahuan (kognitif) merupakan domain yang sangat penting untuk terbentuknya
tindakan seseorang. Pengetahuan merupakan hasil dari tahu dan hal ini terjadi setelah
orang melakukan pengindraan terhadap objek tertentu. WHO menyebutkan bahwa
pengetahuan dapat diperoleh dari pengalaman sendiri atau orang lain. Pendidikan
kesehatan mengupayakan agar perilaku individu, kelompok, atau masyarakat
mempunyai pengaruh positif terl
(Notoatmodjo, 2003).

pemeliharan dan peningkatan kesehatan

Pendidikangke aty \Watan yang diberikan
kepada \E ] : 3 pengetahuan dan
keterdfp dala " awa G ipat terjadi karena
ada 2Siapall respoiele ‘ oela adai asl K mengatasi
masails BA0ga pengaja 3 j e ; kesehatan
dapg an dengamimetoda cera EWE an, diskusi,

darieiemon ¥€ngan_menggu riakanst DanllAdat bantu yang

digyre alam pemberian pendidika *ha Paiknya SEOlE sfektif, tidak
rumbrah (Schot & Priest,

Hasil peMan int_dig Itic olen Aden (2008)

mengenai § i aket 3 adap pengetahuz pelaksanaan perawatan

kehamilan serta™€ VIt 3 g a as kehamilan di Jakarta
menunjukkan pakﬁ I didikan kesehatan bermanfaat
meningkatkan pengetahuan i 0.

efektifitas edukasi postnatal dengan metode ceramah dan media bookiet terhadap
peningkatan pengetahuan, sikap, dan perilaku ibu tentang ASI dan menyusui dalam
konteks keperawatan maternitas di kota Bogor dan Depok menunjukkan edukasi
postnatal dengan metode ceramah dan media booklet terbukti dapat meningkatkan
kemampuan menyusui pada kelompok intervensi dengan signifikasi P= 0.000.
Maryati (2006) melakukan penelitian tentang efektivitas pendidikan kesehatan

terhadap selfcare dan kecemasan wanita dengan kanker servik stadium lanjut di Jawa
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Barat, hasilnya menunjukkan adanya peningkatan selfcare pada kelompok intervensi

secara bermanfaat (0,034).

6.1.3 Perbedaan kecemasan sebelum dan sesudah intervensi pada kelompok intervensi
dibandingkan kelompok kontrol

Efektivitas intervensi paket kasih ibu pada kecemasan dapat diketahui melalui
perbedaan kecemasan pre dan post intervensi pada kelompok intervensi dan kelompok

kontrol. Adanya perbedaan tingkat _ke@@masan sebelum dan sesudah intervensi pada

kelompok intervensi dibandig ol menunjukkan adanya penolakan

Hipotesis null (Hq i 1ta 6 ja

Kecemasa ) : ng maupun tidak
langsui e I : ' eCe da individu
diperli adanya : [ eiampuall. Ko dan respon
eMmosioN3 a be 2 an. Pendidika anskepada klien
dan i leR.yang k kecemasan.
Klie

2masan dan

gani reak 2¢hada

—d

1” meningkatkan

a pengetahu

:’:'L eningkatkan harga diri,
penyakitnya yang “paga™akr : enipgkatkan kegtitas hidup klien (Shell &
Kirsch, 2001). Pengetant

dalam mengkontrol emosi serta 1m

secara mandiri. Individu yang tingkat pengetahuannya lebih tinggi akan mempunyai

Hal ini w

kontrol terh

meningkatka eradaptasi terhadap

oleh ibu dapat membantu ibu

emampuan dalam melakukan perawatan

koping yang lebih adaptif terhadap kecemasan daripada individu yang tingkat

pengetahuannya lebih rendah.

Hasil penelitian yang berhubungan dengan manfaat diberikannya pendidikan kesehatan
terhadap kecemasan antara lain dilakukan oleh Maryati (2006) tentang efektivitas
pendidikan kesehatan terhadap self care dan kecemasan wanita dengan kanker servik

stadium lanjut di Jawa Barat diperoleh hasil adanya perbedaan kecemasan sebelum dan
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6.2 KETERBAT

6.2.1

6.2.2

65

sesudah intervensi (P=0,000). Setyorini (2006) dalam penelitiannya mengenai efektifitas
pemberian paket ibu terhadap kecemasan dengan seksio sesaria elektif di Surabaya
menunjukkan hasil adanya pengaruh pendidikan kesehatan terhadap penurunan
kecemasan dengan (P< 0.005).

Paket kasih ibu selain berisi pendidikan kesehatan tentang polusi udara dan perawatan
kehamilan, juga diajarkan teknik relaksasi. Teknik relaksasi yang diberikan kepada ibu
hamil dapat digunakan oleh ibu hamil ketika mengalami kecemasan. Imajinasi

terbimbing dan relaksasi adalah metg@@sntuk meningkatkan relaksasi otot-otot yang

mengalami ketegangan (Videk

Jumlah re /ang 3 it uketip n tersebar di
bebe esa.Lalk pa ontrol dan kelempek,intervensi ga peneliti

memutus IR melakukarmipe fta per kelompe maan, dan

padg Ok kontiellipeagump aticdak, g an se oleh bidan
Pembiga desa Kader po

Tinbiidikan respandem M agdalah SD- SMPJ pada saat

dilaksz:1'H1I a diskusi d8 0 [BRMIK*Hernafasan iHrelaksasi tidak
dapat diladna ’;: Al NoNae 'a&ertanya, dan sulit

konsentrasi an-demons

q“.,‘ '"|| Ul
tetap  dilaksanakam: ﬁwa i an . wadanya ™pooklet
mempraktekannya J e L

n re — demonstrasi

responden  dapat

6.3 IMPLIKASI KEPERAWATAN

Hasil penelitian ini menunjukkan bahwa pendidikan kesehatan berupa paket kasih ibu

pada ibu hamil yang terpapar polusi udara dapat meningkatkan pengetahuan dan

menurunkan kecemasan tentang efek polusi udara bagi kehamilan. Paket kasih ibu

didasari oleh pemikiran mengenai peran perawat dalam meningkatkan pengetahuan serta

pemenuhan kebutuhan dasar psikologis khususnya bebas dari gangguan kecemasan pada
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ibu hamil yang terpapar polusi udara . Implikasi terhadap keperawatan maternitas adalah
perawat maternitas diharapkan mampu untuk meningkatkan kemandirian ibu dalam
melakukan perawatan selama kehamilan khususnya perawatan dari efek polusi udara bagi
kehamilan melalui peningkatan pengetahuan ibu dalam meningkatkan kebutuhan akan

rasa nyama dari kecemasan.

Perawat maternitas hendaknya meningkatkan kemampuan dalam memberikan pendidikan
kesehatan untuk meningkatkan pelayanan yang diberikan kepada masyarakat. Agar

perawat maternitas dapat menerapkan_ g kasih ibu ini, perawat perlu meningkatkan

pengetahuannya mengenai pol a hagi kehamilan, serta bagaimana

upaya perawatan y;

kehamilan, sertaf k
polusi udara.

efek polusi udara pada

’ yah yang terpapar
>
L=

L ZaS>>
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BAB VII
SIMPULAN DAN SARAN

7.1  SIMPULAN
7.1.1 Usia responden pada kelompok kontrol rata-rata 25,72 tahun, kelompok intervensi
26, 83tahun, pendidikan terbanyak SD-SMP pada kelompok kontrol dan intervensi,
mayoritas responden tida glompok kontrol dan intervensi, paritas
terbanyak <2 Kkalilime ! 0 paritas terbanyak > 2 kali
melahirkan g
7.1.2 S i ra bagi kehamilan
8 Se h fintervensi pada
ontrol.
7.1.3 gsan (€ g efgk polu an pada ibu
terpapar_polusi Sdar@setel@h intervensi pada_kele#fipPk intervensi
diba kan pok Kehtrol
7.2 SARA‘
7.2.1 Bag;iithWsi pela

nentukan kebijakan

Y efek polusi udara pada
si dengan dinas pengawasan

lingkungan setempat untuk melakukan deteksi dini terhadap adanya bahaya

terkait dengan h

kehamilan dan berupa

lingkungan bagi kesehata ibu hamil yang disebabkan oleh pencemaran udara.

7.2.1.2 Puskesmas

Paket kasih ibu dapat digunakan sebagai salah satu cara dalam menyampaikan
informasi untuk meningkatkan meningkatkan pengetahuan dan menurunkan

kecemasan pada ibu hamil yang terpapar polusi udara sehingga ibu dapat secara
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7.2.2

mandiri melakukan perawatan kehamilan selama tinggal di wilayah yang
terpapar polusi udara. Pemberian paket kasih ibu disarankan untuk dapat
diintegrasikan dalam pemberian pendidikan kesehatan pada periode antenatal.

Bagi peneliti selanjutnya
Paket kasih ibu efektif untuk meningkatkan pengetahuan dan menurunkan

kecemasan ibu hamil tentang e golusi udara bagi kehamilan, maka perlu

dilanjutkan penelitiap {e 2 i et kasih ibu terhadap kejadian

/.
=
s

kelahiran prep

LN
>
<

L ZaS>>
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Lampiran 4

LEMBAR PERSETUJUAN

Yang bertanda tangan di bawah ini:

No Responden e e e vee e SR (diisi peneliti)

Setelah membaca penj mendapatkan jawaban

terhadap pertany. ti dan memahami

bahwa peneliti da enoha Ae priing ak S5 fai responden dan

penelitian i abagi di 8 da kesehatan.
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KUISIONER PENELITIAN

EFEKTIFITAS PAKET KASIH IBU TERHADAP TINGKAT PENGETAHUAN DAN
TINGKAT KECEMASAN IBU TENTANG EFEK POLUSI UDARA BAGI
KEHAMILAN PADA I1BU HAMIL YANG TERPAPAR POLUSI UDARA DI
WILAYAH KOTAMADYA CILEGON
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Lampiran 5

Kuesioner A

No responden :

A. Data demografi\

Petunjuk pengisian:

Bacalah pertanyaan terlebih dahulu

e Berilah tanda ceklist (v) pada jawabanyaag 1bu pilih.

Usia Ibu saat ini .

2. Pendidika 3 : §
0 SD < ™ K' A g
3. Ap saat Inl:

oY .

v AV.X. -
B

0>2 1

1-1;—-'
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Lampiran 6

Petunjuk Pengisian: Kuesioner B

e Bacalah pertanyaan terlebih dahulu

e Berilah tanda contreng (V) pada kotak jawaban yang Ibu pilih.

. Polusi udara adalah:

A. Udara yang bergerak

B. Udara yang membawa g
C. Udara yang

oF. £ g
. Sumber pe [ 3 ( ) arglain adalah:
A.
Bk e | '

:’
S

i afasan manusia |
C. asan tumbuhafiis S o

. Jenis penc;mdary ;‘f’é‘r"o= : adald :i\
=S

O

B. Asap rokok

C. Suhu udara dlngln

. Gejala yang dapat dialami ketika seseorang terkena dampak polusi udara adalah:
A. Diare

B. Kesulitan bernafas

C. Gangguan pendengaran
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6. Masalah kesehatan yang dapat terjadi pada kulit jika terpapar polusi udara dalam waktu

panjang adalah:

A. Kemerahan
B. Kulit kering
C. Kanker kulit

7. Pengaruh polusi udara pada kehamilan antara lain adalah:

A. Kelahiran bayi cukup b

B. Mual dan muag
C. Kelahirag

8. Gejalaya
ARSAJS

paK garis kehitaman tiskuligperut a

9. Ke i 0 akangelialamikb: 04 Oilahirke 1 apar polusi
udakg Sel@ame kehamilan ada
Madan bayi la esar A [
B. M ir sehat sesudi*narapa
C. Gang{a 4@ an pe

10. Yang dapat dilak‘w m kehamilan (mulas/kram,

pengeluaran darah pervagina) adalah®

A. Melakukan pemeriksaan ke petugas kesehatan

B. Pergi ke dukun untuk bertanya tentang kehamilannya

C. Membiarkan, karena beranggapan kehamilan adalah sesuatu yang biasa

11. Jumlah minimal ibu melakukan pemeriksaan kehamilan kepada petugas kesehatan selama

kehamilan:
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A. 2 Kali
B. 3 Kali
C. 4 Kali

12. Hal-hal yang harus diperhatikan oleh ibu selama masa kehamilan adalah:

A. Jenis kelamin bayi

B. Aktivitas sehari-hari

C. Kandungan gizi pada maka QOSUMSI

13. Jika ibu bekerja

sebaiknya il 13

B Let i
14. Ya ku
lei ana

eadaan hamil, apa yang

Mafeliase Ir]
peri pupuk Kimiapa an ruma .
C angi pohon sgkité tuk e angi debu
15. Untuk meMi 4.1";": ra mas buh o% ukan dengan cara:
A. Tid

16. Bahan makanan yang perlu dikonsumsi selama hamil sebagai upaya penangkal racun

akibat dampak polusi udara adalah:

A. Suplemen

B. Berbagai jenis daging
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C. Sayuran dan buah-buahan

17. Waktu yang terbaik untuk melakukan olahraga dan memperoleh udara segar adalah:
A. Pagi hari
B. Siang hat
C. Sore hari

(N2
> <
< s
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Lampiran?

Petunjuk pengisian: Kuesioner C
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Bacalah pertanyaan terlebih dahulu

Pertanyaan:

Menurut ibu apakah hal-hal di bawah ini dialami oleh ibu selama hamil, jawab ya” atau

“tidak”. Berilah tanda ceklist (V) pada jawaban ya, dan berilah tanda (-) pada jawaban

tidak.
NO URAIAN YA | TIDAK
1 Perasaan khawatir polusi udara memge Rl pertumbuhan janin
2 Adanya firasat buruk terhadap f .
3 | Merasakan takut bg f j m 1
4 Merasa tersingg l l . '
5 | Badan tera a '\ "\ " _" l
6 | Tidak bjga jstirahat, e & Y 4
! Mudalgggern h Y ..J
9 Takuipa - ‘ o
10 Taku
T | Takflieep g S BT 7 g
7| T 0 g SANRd gl
ENET el B M
14 | Mengale pi buruk bayilahit ¢acag
15 | Terbangtfiliillam hari saat ti8
16 | Tubuh ibu {a¥asz *ﬁwi‘r‘f ‘,‘
17 | Sukar berkonseatiasruntgkemelakukaniperalatan kehamiis
18 | Mudah lupa i
19 | Sukar mengingat ﬂ . “L
20 | Seringkali merasa bingung l V l
21 | Merasa kehilangan minat
22 | Sering merasa sedih
23 | Sering bangun dini hari
24 | Mengalami perasaan tidak menentu
NO URAIAN YA | TIDAK
25 | Sakit dan nyeri otot
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26 | Kaku anggota badan

27 | Kedutan pada otot

28 | Suara tidak stabil

31 | Perasaan yang ditusuk-tusuk

34 | Nyeri dada

37 | Merasa tertekan l

40 | Merasa pe % e ™ }

43 | Adanya

44 | Sukapbuangair b

5 [ser s‘l ¥
idakielap L

48 | Dingin Saa#erhubungan seks

51 | Kepala ter

54 | Merasa tidak ten

29 | Telinga berdengung

32 | Merasa lemas

35 | Lemas seperti mau pingsan

38 | Sering menari

41 | Gangg l %1\ ' .——d ‘
46 | TidAgapat menaiiiikencing ", TS

49 | Mudah berkeringat

52 | Kepala terasa saki IJ

55 | Jari gemetar

30 | Penglihatan kabur

33 | Jantung berdebar saat mengetahui udara terpapar polusi

36 | Detak jantung menghilang

39 | Merasa ses F

42 | NyeriSSBBLITOARSESUdal, " Wn S "l
esar
keci E

47| Pen peckual g,

50 | Pusing

53 | Merasa geli

56 | Mengalami otot tegang

Jumlah nilai angka (total score) :
Kuisioner dibuat menurut alat pengukur kecemasan HRSA yang dikutip dari Hawari (2001) dan
telah dimodifikasi.
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Lampiran 8

PETUNJUK INTERVENSI KEPERAWATAN
“PAKET KASIH IBU”

20)
-
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S
<
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Proses Pelaksanaan Paket Kasih Ibu

1. Penyusunan paket kasih ibu
Intervensi ditujukan pada ibu hamil yang tinggal di daerah terpapar polusi udara.

Intervensi bertujuan untuk menigg . pengetahuan ibu tentang polusi udara,

khususnya tentang g Je a bagaimana perawatan yang
dapat dilakukz pernafasan iga yang
tujuannya n tentang tekhnik

relaksasi, ya at. difaktike K ' : ingga diharapkan

dap cuat | i lama , walaupun
ibu mpat yaagsierpaparielen pol

Sete mperian informasig@@an ﬁ hnik pernafasan, dapgrelaksast dilanjutkan

] i
ehingga ibu Wn aktif dalam

dengan i pengalama

perawatanﬁy ehami
2. Intervensi paket kév. ‘
b

a. Sasaran paket kasih ibu adala

ng terpapar polusi udara.
b. Pemberi informasi adalah peneliti sendiri, sehingga konsistensi intervensi dapat

dipertahankan.

c. Waktu pemberian informasi, disepakati bersama dengan ibu
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d. Tempat pelaksanaan di rumah masyarakat, kader atau posyandu

e. Kegiatan terdiri dari pendidikan kesehatan, demonstrasi dan re-demostrasi

f. Booklet dibagikan, dan di bawa pulang oleh ibu, untuk dibaca kembali

e. Pada bagian akhir boklet ibu diberi lembar kontrol, untuk diisi dengan memberi tanda
contreng, pada kolom yang disediakan jika ibu telah membaca, dan melaksanakan latihan

pernafasan, dan latihan relaksasi

(N2
> <
< s
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Lampiran 9

“PAKET KASIH IBU”

—d
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DAFTAR. IST

Hal
Pendahuluan ..........cccccooviiiiiiiiiiieeeeen I
Daftar iSi ....coooeeiiiiieiiecee e ii
I. Paket kasih ibu 1
1. Apakah paket kasih ibu ibu? 1
2. Apakah tujuan paket kasih ibu? 1
3. Apa sajakah isi paket kasih ibu?
4. Manfaat paket kasih ibu? 1
2
II. Polusi udara
1. Apakah polusi udara itu? .....me.....cccooeeeeeeeeeeennnnnn. 3
2. Zat-zat apa saja yang, polutan udara?...... 3
3. Apakah sumber pg (Y2 coccoproccinnis N 4
4. Efek pol al ' 4
5. : 5
6. 5
5
6
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I. PENDAHULUAN

Udara merupakan faktor penting dalam kehidupan manusia,
akan tetapi dengan meningkatnya pembangunan fisik kota,
dan pusat-pusat industri kualitas udara mengalami perubahan.
Pencemaran udara merupakan keadaan dimana masuknya
zat-zat pencemar ke udara. Pencemaran udara dapat
menimbulkan efek merugikan pada manusia, termasuk pada

ibu hamil. Terpaparnya ibu _Ramil oleh pencemaran udara

dapat mempengaruh' an ibu dan janin yang

dikandung : D3 aenimbulkan

masal K asalah
psik; ' :
rdiri dari aglan
a Jel

padla 80U
gian ketiga berisi t@htan@ pefdidikan kesehatangtien
definisi pg dara,™jenissje Ol udara, pber polu
faima o[ olusi, 8

Vada manusiay e h a pada ked
- - _

erawatan at dilakuk k

memdalls lapat ditmbulkan-oleh olhdara
pada kehd “r A \m‘i‘ asik. untuk
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menurunkan kecemasan yang dapat dilakukan ibu setiap hari
di rumah. Booklet ini juga berisi cara teknik pernafasan iga
yang dapat dilakukan setiap hari pada pagi hari oleh ibu hamil
untuk meningkatkan oksigenasi. Pada bagian akhir booklet,
diberi lampiran lembar kontrol, untuk diisi oleh ibu dengan
memberi tanda contreng, pada kolom yang disediakan jika ibu
telah membaca, dan melaksanakan latihan pernafasan, dan
latihan relaksasi

Diharapkan dengan adanyagda@eklet ini Ibu dapat mengetahui

mengenai paket_kas polusi udara pada
kehamilan : 31k 3, sehingga
kecemé 2 jrgkatkan
ke ar ibu
n o s i ket lapait
aa_dalammembanttiig Okatkarmengetah
AgUrangi  KeGemsa g |bu 8l

atkan pefan.sertafibu l@élafif peraw

\":5 1, X-
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II. PAKET KASIH IBU

1. Apakah paket ibu?

Paket kasih ibu adalah suatu rangkaian tindakan untuk

meningkatkan pengetahuan, dan kemampuan melakukan

perawatan kehamilag embantu menurunkan

kecemasangpada - ;; )ameleh polusi udara

asth 1bu?

|u AUre

yang_lerpapa i ue mengetahu

polusi a, efek PélusEudaratba eha perawata
an yé ap . AN ibu ha
Vpar polusi (;a H q paya pemeu
an kecem ibu

Whatan, dan
H'dten SiFlArgLD 0T Ke :i“ ny*
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3. Apa sajakah isi paket Rasih ibu?

Paket kasih ibu terdiri dari :

1). Program pendidikan kesehatan

2) Demonstrasi tekhnik pernafasan dan relaksasi

3) Pemberian tanaman sansiviera sebagai tanaman anti

polutan

oasih 1bu?

&9,

g dap

efek polusi udara®agi amnilan
embeérika ormasisskepad agifiot 2ng

fas a - alil

gka
\ iidara (oksigefyda J enfitlinkan kecemis ’
i I

LAY
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I1I. PENDIDIKAN KESEHATAN

1. Apakah polusi udara itu?

Polusi udara adalah masuknya zat pencemar ke dalam udara,

sehingga menyebabkan terjadinya perubahan pada atmosfir/
udara itu sendiri.

2. Zat- n udara?

, Oksida_belerang
g Nitroger @s), senyawa
1a, paktike asbesig etal,

. senyawakinorganik’ (@sbestos, F 1.S, NH

AiNO3), Tie arf 0 nsur ra
, Radon), enel@i (S kebisingan.‘

Efektivitas paket..., Lenny Stia Pusporini, FIK Ul, 2009



3. Apakah sdmlier polusi udara?

Kegiatan yang bersifat alami (natural) , contoh : letusan
gunung berapi, kebakaran hutan, dekomposisi biotik, debu,
dan spora tumbuhan.

Aktivitas manusa, contoh : akibat aktivitas transportasi,
industri, dari persampahan, baik akibat proses dekomposisi

ataupun pembakaran dan rumah tangga

4. A [ /
Polusiatid 0 %
l .

eksifaring -

d
ALKOSA, 1N

;
) pada sistéhn sal
akan gtemjantung

Vv;r kulit - A .
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5. Apa Efek Polusi udara pada
kehamilan?

Polusi udara pada ibu hamil dapat menyebabkan terjadinya:

1. Abortus (keguguran)

2. Kelahiran dini (prematur),

3. Bayi lahir meninggal

4. Berat badan bayi rendah saat lahir

5. Kegagalan pertumbuhan dan perkembangan organ tubuh
saat bayi di dalam kangd

gapat  mungiin, tet da di dala
lama, 48 | udafe tinggimberlangs

eijadi’ Banyak poiuta giifempunya gkat lebi
=hdah di dalamruange padardiliar ruanga
yika terpaks@thar A palasi aktifitas S‘U
H r ruanga N3 2 pagi hari ‘Hm
atak ﬁwziﬁh ahari
Bt S Q 5 -‘llilLd ‘ disi ozon

T g
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yang tinggi (seperti pada kota-kota besar) karena sinar
matahari akan menambabh tingkat ozon.

3. Jangan berolahraga, aktifitas fisik atau berusaha keras
untuk keluar ruangan pada saat laporan atau berita
kualitas udara menunjukkan kondisi yang tidak sehat.
Semakin cepat anda bernafas (misal pada waktu
berolahraga), semakin banyak juga polusi yang dapat
anda ambil dan masuk ke dalam paru-paru.

b) Memelihara kebersihan udara:

1. Menana direkomendasikan
Der 9 meter

)

ehingga membuatlilaragfenjadi segar.
Salg ngiberfua Bagai

san 2
mertuay)- erupaka
tanaman ghias A kemampua
menyerap Poiis

Z g
O™
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Gambar 1. Tanaman sansiviera/ lidah mertua

¢) Pola makan sehat

* Susun menu maka

iasi
* Perbanyak Ko 5 A b >
* Zat gi { ) a erpahaya)
dafi bz ' as da! 2
¢

q‘ﬂjt 411‘. Qdil A uc[ d 1e1TOURG

gdard pada pagi hagiy mamiliki gifgkat polusi uda

if lebi

o 2 Vaige
‘ Bnguatkan oOtoE@tot 3 nterlitama dia
an pernafasan® ¢ - nakan diad 3
mengalirkalt #dase Traksimal sebany k@000
>

G 3
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a. Teknik pernafasan diagfragma yang dapat dilakukan
adalah sebagai berikut :
1) Merentangkan kedua tangan tinggi di atas kepala,
dilakukan sambil berdiri
2) Menarik nafas perlahan dengan mulut tertutup
(tulang rusuk akan berada di bawah dan
mengadakan ekspansi).
3) Mengembangkan dada sejauh mungkin sambil terus
menarik nafas dalam.
4) Menghembuskan
bungkuka

nenghaeap Pornons an yalgeaiau

dengan mulut terbuka,

setelah itu batukan

arkan dari

¢)

‘atihan ini b

g Viendapatka .
*I e F’J ASi

'-4{"-7'-‘
A
2kt L U
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* Prosedur latihan pernafasan iga:

1) Tidur terlentang (seperti pada pernapasan perut)/

berdiri , letakkan keg ap dalam posisi mengepal

diiga sels

1 Eh ‘ dmenekaisie e _dalaid
grmengembangiimendefongkeEdua tangai ke
mping

-
B
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o Prosedur latihan relaksasi untuk menurunkan

kecemasan:

xl

_d

K3 QS

Ll ) dnNo nyamiaiiedengal

ditopang Bak
asakaaakeRanga enyamanan, ta

0 dan keluarkartdengan periahan lewatimulut, d
payangka a kete

‘uendatangi seluruh M hinu

ﬁi kaki. : : E

'-1;—'

g fpenuh
utel dari leher,
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3) Untuk mempertahankan keadaan rilek, bayangkan
hal-hal yang dapat menyenangkan perasaan, dan
memberikan nilai positif pada diri.

4) Secara bertahap kembali pada kesadaran penuh.
Secara perlahan mulai menerima kembali stimulasi
dari lingkungan

5) Untuk dapat mengembangkan keterampilan latihan
dapat dilakukan secara teratur, setiap hari 5-10 menit.

f) Pemelifigra ang dapat

p

Memperhatikan intake

entihi kebuttthan ak
ercise ihan.

Pem araan postur

gkok atatisaatime
\1 5

B2\
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PENUTUP

Keberhasilan dalam mengatasi masalah sangat tergantung dari
pengetahuan, kemauan dan peran serta Ibu dalam merawat dirinya
sendiri. Demikianlah informasi yang dapat disampaikan mengenai
perawatan kehamilan pada ibu hamil yang terpapar polusi udara.
Semoga informasi ini dapat berguna untuk mengurangi kecemasan
dan dapat meningkatkan peran serta Ibu dalam perawatan
kehamilannya.
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LAMPIRAN

Lembar Kontrol

Bagian A:

Petunjuk Pengisian :

Isilah lembar kontrol pada kolom tanggal, dan berilah tanda

contreng (V) pada kolom hasil, setelah ibu membaca materi yang

dianjurkan dalam booklet ini.

No Tanggal Materi Yang dibaca Hasil

1 Pengertian polusi udara Mengerti: L]
Tidak mengerti:|:|

2 Mengerti: L]
Tidak mengerti:|:|

3 L]

gerti:
P pogerti;

Mente

Tidak mengerti La# |

[]

F |

]
[ ]

Mengerti:
Tidak r‘*rti:

gerti;
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No Tanggal Materi Yang dibaca Hasil

4. Olahraga pernafasan Mengerti: L1
Tidak mengerti:|:|
5. Perawatan lain: Mengerti: L]

Tidak mengerti:|:|

Bagian B:

Petunjuk Pengisian :
Berilah tanda contreng telah ibu melakukan

kegiatan/ Ia /3 )

B = b a4
A e

FAtRarT pernafasan Wk
en l. J‘g-
\1/

\é 1, X-

-
—
>

1-7;—'
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