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Abstrak

Latar Belakang: Menarche yang diketahui adalah awal dari kematangan di anak
perempuan umumnya diberi tanda dengan mulainya menstruasi pertama sering dikira
menjadi beban di kehidupan anak perempuan yang hendak mencapai waktu remaja
dan menarche itu menciptakan tanda kecemasan,dan kecemasan merupakan respon
emosi tanpa objek terkhusus yang secara subjektif terjadi dan di komunikasikan
dengan interpersonal. Menurut SDKI (2012), sebanyak 7% remaja perempuan usia
10-11 tahun di Indonesia sudah mengalami menarche, usia 12 tahun sebanyak 23%,
dan usia 12-15 tahun sebanyak 89% dan rata-rata usia menarche yaitu 12-14 tahun.
Tujuan: Mengidentifikasi pengaruh pendidikan kesehatan tentang menarche
menggunakan media poster terhadap tingkat pengetahuan siswi sekolah dasar SD
Inpres Liliba Kota Kupang.

Metode: Desain penelitian ini menggunakan desain penelitian kuantitatif dengan
metode penelitian pra eksperimen dengan rancangan one group pretest dan posttest,
dimana tipe penelitian ini mengungkapkan suatu hubungan sebab akibat dengan cara
melibatkan suatu kelompok subjek.

Hasil: Hasil penelitian menunjukkan bahwa tingkat pengetahuan responden sebelum
diberikan pendidikan kesehatan tentang menarche sebagian besar responden
berpengetahuan kurang yaitu berjumlah 30 responden (90,9%). Sedangkan tingkat
pengetahuan responden setelah diberikan pendidikan kesehatan tentang menarche
sebagian responden berpengetahuan baik yaitu berjumlah 32 responden (97,0%).
Kesimpulan: Ada pengaruh penggunaan media poster terhadap pengetahuan siswi
SD Inpres Liliba Kota Kupang.

Kata Kunci : Pendidikan Kesehatan, Menarche, Poster, Pengetahuan
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THE EFFECT OF HEALTH EDUCATION ABOUT MENARCHE USING
POSTER MEDIA ON THE LEVEL OF KNOWLEDGE OF ELEMENTARY
SCHOOL STUDENTS INPRES LILIBA KUPANG CITY

Fransiska Deasy Minggu*, Kory Limbong,* Yulianti K. Banhae
Department of Nursing Poltekkes Kemenkes Kupang
JI. Piet A. Tallo, Liliba, Kec. Oebobo, Kupang City, Nusa Tenggara Tim.
Email: deasymingguO@gmail.com

Abstract

Background: Menarche which is known to be the beginning of maturity in girls is
generally signaled by the start of the first menstruation is often thought to be a burden
on the lives of girls who are about to reach adolescence and menarche it creates signs
of anxiety, and anxiety is an emotional response without a specific object that
subjectively occurs and is communicated with interpersonal. According to SDKI
(2012), 7% of adolescent girls aged 10-11 years in Indonesia have experienced
menarche, age 12 years as much as 23%, and age 12-15 years as much as 89% and
the average age of menarche is 12-14 years.

Objective: To identify the effect of health education about menarche using poster
media on the level of knowledge of elementary school students of SD Inpres Liliba
Kupang City.

Methods: This research design uses quantitative research design with pre-
experimental research method with one group pretest and posttest design, where this
type of research reveals a causal relationship by involving a group of subjects.

Results: The results showed that the level of knowledge of respondents before being
given health education about menarche most respondents were less knowledgeable,
totaling 30 respondents (90.9%). While the level of knowledge of respondents after
being given health education about menarche most respondents were well informed,
totaling 32 respondents (97.0%).

Conclusion: There is an effect of using poster media on the knowledge of female
students of SD Inpres Liliba Kupang City.

Keywords: Health Education, Menarche, Poster, Knowledge
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BAB 1
PENDAHULUAN

1.1 Latar Belakang

Menarche, yang menandai dimulainya siklus menstruasi pertama pada
perempuan, seringkali dipandang sebagai tonggak penting dalam
perkembangan reproduksi. Namun, peristiwa ini juga dapat menimbulkan
kecemasan yang signifikan pada remaja perempuan. Kecemasan tersebut,
yang seringkali bersifat subjektif dan interpersonal, dapat muncul sebagai
respons terhadap perubahan fisik dan psikologis yang terjadi selama masa
pubertas (Hayati & Gustina, 2020).

Perubahan fisik, emosional, dan sosial yang terjadi selama masa
remaja mencerminkan proses transisi menuju dewasa. Pubertas, sebagai salah
satu tahapan penting dalam masa remaja, ditandai dengan kematangan organ
reproduksi. Pada perempuan, menarche merupakan peristiwa biologis yang
menandakan dimulainya masa subur, yang dipengaruhi oleh perubahan
hormonal yang kompleks (Hendriani et al., 2019).

Masa remaja, yang merupakan fase peralihan antara masa kanak-kanak
dan dewasa, ditandai dengan perubahan biologis yang signifikan, termasuk
kematangan seksual. Berdasarkan pedoman internasional, seperti yang
ditetapkan oleh Organisasi Kesehatan Dunia (WHO) tahun 2018, remaja
dikategorikan sebagai individu yang berusia antara 10 hingga 19 tahun. Di
Indonesia, peraturan perundang-undangan, seperti Peraturan Menteri
Kesehatan Nomor 25 Tahun 2014, juga mengadopsi rentang usia yang serupa.
Data kependudukan menunjukkan bahwa kelompok usia remaja di Indonesia
memiliki proporsi yang cukup besar, yakni sekitar 17,3% dari total populasi,

dengan jumlah individu mencapai puluhan juta jiwa (BPS,2021)



Terdapat pergeseran signifikan pada usia terjadinya menarche pertama
kali di Indonesia selama periode 1961-2010. Penelitian menunjukkan adanya
penurunan rata-rata usia menarche dari 14,43 tahun menjadi 13,63 tahun
(Wahab et al., 2020). Data Survei Demografi dan Kesehatan Indonesia
(SDKI) 2012 memperkuat temuan ini, dengan proporsi remaja perempuan
yang mengalami menarche pada usia 10-11 tahun mencapai 7%, usia 12 tahun
sebesar 23%, dan usia 12-15 tahun sebesar 89%. Hal ini mengindikasikan
bahwa usia rata-rata menarche di Indonesia saat ini berkisar antara 12-14
tahun (Mahmudah & Daryanti, 2021).

Pada awal penelitian di SD Inpres Liliba Kota Kupang sesuai hasil
wawancara jumlah siswi kelas V dan VI sebanyak 57. Dari hasil wawancara
kepada siswi kelas VV SD Inpres Liliba didapatkan sebanyak 5 orang kls V
yang sudah mengalami menarche dan sebanyak 8 orang kls VI yang sudah
mengalami menarche. jumlah siswi yang sudah mengalami menarche
sebanyak 13 orang dari 57 siswi. Siswi yang belum mengalami menarche
sebanyak 44 orang baik dari kls VVdan VI.

Pengetahuan yang rendah mengenai menstruasi bisa membuat remaja
kurang memperhatikan kebersihan pribadi ketika menstruasi yang
mengakibatkan kesehatan reproduksi bermasalah (Hayati & Gustina, 2020).
Ketidaktahuan mereka pada kesehatan reproduksi dan pengaruhnya bagi
kehidupan.Banyak sekali penyakit yang bisa muncul bila Kkita tidak
memperhatikan kesehatan organ reproduksi.Salah satu penyakit yang dapat
muncul yaitu infeksi saluran reproduksi.Akibat yang timbul jika tindakan
kebersihan diri saat menstruasi tidak dilaksanakan bisa menyebabkan terkena
kanker Rahim dan keputihan (Hayati & Gustina, 2020).

Berdasarkan pandangan Astana (dalam Puspita, 2019), kurangnya
pemahaman tentang menstruasi dapat menyebabkan remaja perempuan
mengalami kecemasan, trauma, dan rasa malu yang signifikan saat mengalami

menarche. Reaksi emosional yang intens ini tidak hanya berdampak pada



kesejahteraan psikologis, tetapi juga dapat berimplikasi pada pengambilan
keputusan terkait kesehatan reproduksi yang tidak optimal. Penelitian Puspita
(2019) lebih lanjut mengidentifikasi pengetahuan, pendidikan ibu, dan akses
terhadap informasi sebagai faktor-faktor kunci yang mempengaruhi kesiapan
remaja perempuan dalam menghadapi menstruasi pertama mereka.

Penelitian ini mengadopsi media poster sebagai sarana penyampaian
informasi. Poster dipilih karena memiliki keunggulan dalam menyajikan
pesan secara visual yang menarik dan mudah dipahami. Penggunaan warna-
warna yang kontras serta desain yang sederhana namun efektif terbukti
mampu mengoptimalkan daya tarik poster bagi siswa, sehingga mendorong
minat baca mereka. Selain itu, poster juga praktis karena tidak memerlukan
peralatan khusus untuk pembuatan dan pemasangannya, serta relatif
terjangkau.

Sekolah Dasar Inpres Liliba merupakan salah satu Sekolah Dasar
Inpres di Kota Kupang. Berdasarkan hasil wawancara mendalam terhadap
delapan orang perwakilan siswi kelas V dan VI, terungkap bahwa sebagian
besar responden memiliki pemahaman yang terbatas mengenai menarche.
Beberapa siswi mengungkapkan perasaan cemas dan malu saat mengalami
menstruasi untuk pertama kalinya. Selain itu, belum ditemukan adanya
inisiatif  dari  pihak sekolah maupun lembaga eksternal untuk
menyelenggarakan kegiatan penyuluhan yang bertujuan meningkatkan
pengetahuan siswa terkait menarche. Oleh karena itu, peneliti tertarik untuk
melakukan penelitian tentang “Pengaruh pendidikan kesehatan Tentang
Menarche Menggunakan Media Poster Terhadap Tingkat Pengetahuan Siswi
Sekolah Dasar Inpres Liliba Kota Kupang”.



1.2 Rumusan Masalah

Berdasarkan uraian pada latar belakang di atas, maka dapat
dirumuskan permasalahan sebagai berikut : Bagaimana pengaruh pendidikan
kesehatan tentang menarche menggunakan media poster terhadap tingkat

pengetahuan siswi sekolah dasar SD Inpres Liliba Kota Kupang.
1.3 Tujuan
1.3.1 Tujuan Umum

Mengidentifikasi pengaruh pendidikan kesehatan tentang menarche
menggunakan media poster terhadap tingkat pengetahuan siswi sekolah

dasar SD Inpres Liliba Kota Kupang.
1.3.2 Tujuan Khusus

1. Mengidentifikasi karakteristik responden

2. Mengidentifikasi tingkat pengetahuan siswi tentang menarche
sebelum diberikan pendidikan kesehatan menggunakan media poster.

3. Mengidentifikasi tingkat pengetahuan siswi tentang menarche
sesudah diberikan pendidikan kesehatan menggunakan media poster.

4. Menganalisis pengaruh pendidikan kesehatan tentang menarche
menggunakan media poster terhadap tingkat pengetahuan siswi
Sekolah Dasar Inpres Liliba Kota Kupang.

1.4 Manfaat

1.4.1 Manfaat Teoritis
1. Institusi Pendidikan
Hasil penelitian ini dapat menjadi sumber referensi di perpustakaan
institusi pendidikan Poltekkes Kemenkes Kupang.

2. Mahasiswa



Hasil penelitian ini dapat menjadi referensi dan sebagai bahan
masukan pada program penelitian dan pengembangan penelitian

selanjutnya.

1.4.2 Manfaat Praktis

1.

Bagi Peneliti

Penelitian ini menggunakan media poster terhadap pengetahuan
siswi terhadap menarche yang dapat digunakan dan di kembangkan
sebagai media edukasi promosi kesehatan agar bisa meningkatkan
pengetahuan siswi perempuan di SD Inpres Liliba Kota Kupang,
serta sebagai persyaratan untuk lulus dari pendidikan program studi
Diploma 1V keperawatan.

Bagi Praktisi / Pelayanan Kesehatan

Diharapkan pelayanan kesehatan setelah dilakukan penelitian
tentang pengetahuan siswi remaja mengenai menarche dengan
menggunakan media poster, bahwa selanjutnya pelayanan kesehatan
atau praktisi-praktisi lainnya dapat mengembangkan media edukasi
seperti media lain untuk meningkatkan pengetahuan siswi.

Bagi siswi

Meningkatkan pengetahuan tentang menarche dan dampak positif
dari media edukasi pada remaja agar mampu meningkatkan
pengetahuan siswi khususnya perempuan.

Bagi lahan penelitian

Sekolah diharapkan dengan adanya media poster terhadap
pengetahuan tentang menarche ini dapat menjadi sarana untuk
menambah pengetahuan tentang kanker paru-paru pada remaja agar
wawasan tentang menarche meningkat melalui media ini dan bisa
digunakan di ruang UKS sekolah atau lingkungan sekolah.

Bagi Peneliti Lain



Diharapkan untuk penelitian selanjutnya dapat mengembangkan

variabel

yang telah

diteliti

seperti

variabel

perilaku

dan

keterampilan. Dikarenakan penelitian ini baru membahas sebatas

pengetahuan disebabkan oleh waktu peneltian yang relatif singkat.

1.5 Keaslian Penelitian

Tabel 1.1 Keaslian Penelitian

No Peneliti Jud'u'l Ha.s l.l Persamaan | Perbedaan
Penelitian | Penelitian
1. |(Sriutami & (Gambaran  |Pengetahuan [Penelitian: Judul
Hindiarti, |[Pengetahuan pada remaja|deskriptif penelitian :
2019) Remaja Putriputri kurang [Variabel Gambaran
Tentang sebanyak 2 |penelitian: Pengetahuan
Menarche Dilorang (2,8%), pengetahuan Remaj Putri
SDN pengetahuan [tentang Tentang
Sirnaraja cukup menarche Menarche  Di
sebanyak 20 Teknik SDN Sirnaraja.
orang pengambilan Subjek
(28,7%), sampel: total penelitian:
pengetahuan |[sampling remaja putri
baik lAnalisis data: kelas IV,V dan
sebanyak 48 janalisis univariat [VI yang
orang bersekolah  di
(68,5%) SDN
Sirnaraja,
Cigalontang,
Tasikmalaya.
Jumlah subjek:
70 anak
Waktu

penelitian: 2021
Lokasi
penelitian:
SDN Sirnaraja,
Cigalontang,
Tasikmalaya.

Penyajian data:




distribusi

frekuensi
engetahuan
(Juwita & |Hubungan  Sebanyak Desain Judul
Yulita, Pengetahuan [75,2% penelitian: cross penelitian:
2018) dengan dari258 sectional Hubungan
Kesiapan responden,  |Teknik Pengetahuan
Remaja Putrifremaja putri [pengambilan dengan
dalam memiliki sampel: total Kesiapan
Menghadapi [pengetahuan |sampling Remaja
Menarche  |paik tentang Putri dalam
menarche dan Menghadapi
24,8% Menarche
lainnya Jenis penelitian:
memiliki kuantitatif
pengetahuan analitik Subjek
cukup. penelitian:
Remaja putri siswi SMP di
dengan Kecamatan
pengetahuan Senapelan
baik lebih Lokasi
siap  dalam penelitian:
menghadapi SMP di
menarche Kecamatan
(94,6%) dari Senapelan
148 Analisi  data:
responden analisis
yang univariat  dan
memiliki bivariate
kesiapan
menghadapi
menarche.




BAB 2
TINJAUAN PUSTAKA

2.1 Menstruasi
2.1.1 Pengertian Menstruasi
Menstruasi merupakan siklus fisiologis normal pada
perempuan yang ditandai dengan perdarahan periodik dari uterus.
Proses ini merupakan manifestasi dari kematangan organ reproduksi
wanita dan melibatkan pengelupasan lapisan endometrium.menurut
Proverawati dalam (Rosyida D.A.C, 2020).

Menstruasi merupakan siklus alami pada perempuan yang
dipengaruhi oleh perubahan hormon. Ketika kadar hormon estrogen dan
progesteron menurun, dinding rahim akan luruh dan keluar bersama
darah. Proses ini menandai dimulainya masa reproduksi pada
perempuan, ditandai pula dengan perubahan fisik dan kematangan organ
reproduksi.

Mayoritas perempuan mengalami menarche pada rentang usia
12 hingga 14 tahun, meskipun variasi individu dapat terjadi. Siklus
menstruasi setiap individu bersifat unik, dengan rata-rata durasi siklus
sekitar 28 hari. Namun, rentang normalnya berkisar antara 21 hingga 35
hari. Durasi perdarahan menstruasi pun bervariasi, umumnya
berlangsung selama 2 hingga 7 hari. Regulasi hormonal yang kompleks
menjadi  penentu utama siklus menstruasi. Oleh karena itu,
ketidakstabilan hormonal, terutama pada awal menarche, dapat
menyebabkan siklus menstruasi yang tidak teratur. Kondisi ini
umumnya bersifat sementara dan akan membaik seiring waktu seiring

dengan tercapainya keseimbangan hormonal. (Haryono R, 2016).



2.1.2 Fisiologi Menstruasi

Menurut penelitian Rosyida D.A.C. pada tahun 2020, siklus

menstruasi dapat dibagi menjadi empat fase utama, yaitu:

1.

Fase Menstruasi

Pada fase ini, lapisan endometrium yang melapisi dinding rahim
mengalami  peluruhan dan luruh, menyebabkan terjadinya
perdarahan menstruasi. Konsentrasi hormon ovarium berada pada
titik terendah. Fase ini berlangsung selama kurang lebih 3 hingga 7

hari.

2. Fase Proliferasi

Fase ini dimulai setelah perdarahan menstruasi berhenti dan
berlangsung sekitar 7 hingga 9 hari. Selama fase proliferasi,
endometrium mengalami regenerasi dan penebalan sebagai persiapan
untuk kemungkinan implantasi embrio. Pada akhir fase ini, sekitar
hari ke-12 hingga ke-14, terjadi ovulasi atau pelepasan sel telur dari
ovarium.

a. Fase Sekresi

Fase sekresi dimulai setelah ovulasi. Di bawah pengaruh hormon
progesteron, endometrium terus menebal dan menghasilkan sekresi
yang mendukung implantasi embrio. Fase ini berlangsung selama
kurang lebih 11 hari.

Fase Premenstruasi

Fase ini merupakan fase menjelang menstruasi berikutnya dan
berlangsung selama sekitar 3 hari. Terjadi perubahan-perubahan
pada endometrium, seperti infiltrasi sel darah putih dan degenerasi
jaringan. Perubahan-perubahan ini menyebabkan terjadinya
vasokonstriksi dan akhirnya berujung pada pecahnya pembuluh

darah sehingga siklus menstruasi dimulai kembali..



2.1.3 Siklus Menstruasi

Siklus menstruasi diawali dengan fase folikular (hari 1-14),
ditandai dengan pertumbuhan dan perkembangan folikel primer yang
dirangsang oleh hormon folikel-stimulating (FSH). Selama fase ini,
oosit primer mengalami pembelahan meiosis untuk menghasilkan ovum
haploid. Folikel yang matang, atau folikel de Graaf, kemudian
mensekresi hormon estrogen yang merangsang proliferasi endometrium
dan memicu sekresi hormon luteinizing (LH) oleh kelenjar hipofisis.
Peningkatan kadar estrogen juga berperan dalam memberikan umpan
balik negatif terhadap sekresi FSH. Puncak sekresi LH memicu ovulasi
pada hari ke-14, di mana ovum dilepaskan dari ovarium. (Rosyida
D.A.C, 2020).

Hormon luteinisasi (LH) berperan dalam transformasi folikel
de Graaf menjadi korpus luteum. Korpus luteum kemudian mensekresi
hormon progesteron yang menginduksi proliferasi dan vaskularisasi
endometrium, mempersiapkannya untuk implantasi embrio. Fase ini
dikenal sebagai fase luteal. Progesteron juga memiliki umpan balik
negatif terhadap sekresi FSH dan LH, menyebabkan atrofi korpus
luteum dan penurunan produksi progesteron. Akibatnya, endometrium
mengalami iskemia dan deskuamasi, memicu perdarahan menstruasi
yang umumnya terjadi pada hari ke-28 siklus menstruasi. Penurunan
kadar progesteron selanjutnya merangsang peningkatan sekresi FSH,

menginisiasi siklus ovarium yang baru. (Rosyida D.A.C, 2020).

2.1.4 Faktor Yang Mempengaruhi

1.

Pengaruh Hormonal
Proses menstruasi pada perempuan sangat dipengaruhi oleh fluktuasi
hormon-hormon reproduksi. Hormon perangsang folikel (FSH) dan

hormon luteinisasi (LH) yang diproduksi oleh kelenjar pituitari, serta
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hormon estrogen dan progesteron yang dihasilkan oleh ovarium,
berperan sentral dalam mengatur siklus menstruasi (Wirenviona,
2022).
2. Peran Enzim
Enzim hidrolitik yang terdapat dalam endometrium memiliki peran
krusial dalam proses menstruasi. Enzim-enzim ini bertanggung jawab
atas degradasi protein seluler, yang mengakibatkan gangguan
metabolisme seluler dan memicu regresi endometrium, sehingga
memunculkan perdarahan menstruasi (Wirenviona, 2022).
3. Sistem Vaskularisasi
Selama fase proliferatif siklus menstruasi, terjadi pembentukan
jaringan pembuluh darah yang kompleks pada lapisan fungsional
endometrium. Ketika endometrium mengalami regresi, terjadi
stagnasi aliran darah pada pembuluh darah endometrium, yang
kemudian menyebabkan nekrosis jaringan dan perdarahan akibat
pecahnya pembuluh darah (Wirenviona, 2022).
4. Peran Prostaglandin
Prostaglandin E2 dan F2, yang merupakan senyawa lemak yang
bersifat sangat aktif, ditemukan dalam jumlah yang signifikan pada
endometrium.  Ketika endometrium  mengalami  degenerasi,
prostaglandin akan dilepaskan dan memicu kontraksi otot rahim
(miometrium). Kontraksi ini membantu membatasi perdarahan
menstruasi (Wirenviona, 2022).
2.1.5 Gangguan Menstruasi
Gangguan menstruasi, suatu kondisi yang ditandai oleh
penyimpangan dari siklus menstruasi normal, meliputi gejala seperti
nyeri haid yang intens, siklus haid yang tidak teratur, dan perdarahan
yang berlebihan. Kondisi ini dapat memicu berbagai dampak kesehatan,

mulai dari anemia hingga gangguan kesuburan. Beberapa penelitian,
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seperti yang dilakukan oleh Rosyida D.A.C. (2020), telah

mengidentifikasi berbagai jenis gangguan menstruasi yang dapat terjadi:

1.

o

Amenorrhea

Amenorrhea merupakan kondisi medis di mana seorang
perempuan tidak mengalami menstruasi selama enam bulan atau
lebih. Kondisi ini dapat dikategorikan sebagai primer (tidak pernah
mengalami menstruasi) atau sekunder (menstruasi terhenti setelah
sebelumnya pernah terjadi). Berbagai faktor dapat menjadi penyebab
amenorrhea, mulai dari kelainan genetik hingga kondisi medis
seperti gangguan pada otak atau indung telur. (Puspita, 2019).
Oligomenorrhea

Oligomenorrhea adalah kondisi di mana siklus menstruasi
menjadi lebih panjang dari biasanya, yaitu lebih dari 35 hari hingga
90 hari.
Menorraghia

Menorraghia adalah perdarahan yang terjadi regular dengan
interval yang normal, namun darah haid yang keluar dalam jumlah
yang berlebihan dan dapat disertai rasa nyeri.
Metrorarrghia

Metrorraghia kondisi perdarahan menstruasi yang lebih
banyak dan lebih lama dari biasanya, meskipun siklus menstruasinya
teratur. Kondisi ini seringkali disertai dengan rasa nyeri yang hebat.
Polymenorrhea

Polymenorrhea kondisi di mana siklus menstruasi menjadi
lebih pendek dari biasanya, yaitu kurang dari 21 hari. Akibatnya,
seorang perempuan dapat mengalami menstruasi lebih dari sekali
dalam sebulan.

Dysmenorrhea
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Dysmenorrhea atau nyeri haid adalah kondisi nyeri yang
terjadi saat menstruasi. Nyeri haid dapat dibedakan menjadi primer
(tidak terkait dengan kondisi medis lain) dan sekunder (terkait
dengan kondisi medis seperti endometriosis atau fibroid). Beberapa
cara untuk mengatasi nyeri haid antara lain dengan mengompres
hangat, berendam air hangat, relaksasi, dan mengonsumsi obat
pereda nyeri.

2.2 Konsep Pengetahuan
2.2.1 Pengertian Menarche

Menarche, sebagai peristiwva biologis yang menandai
dimulainya masa reproduksi pada perempuan, umumnya terjadi pada
usia 10 hingga 16 tahun. Peristiwa ini tidak hanya memiliki implikasi
fisiologis, tetapi juga membawa konsekuensi sosial dan psikologis bagi
remaja putri. Di Indonesia, variasi usia menarche cukup signifikan,
namun secara umum, pencapaian menarche menandai transisi dari masa
kanak-kanak menuju remaja dan kesiapan tubuh untuk reproduksi.
(Hapsari, 2019).

2.2.2 Gejala Menarche

Salah satu gejala yang sering menyertai menarche adalah
ketidaknyamanan fisik akibat penurunan volume cairan tubuh selama
siklus menstruasi. Gejala lain yang umum muncul meliputi sakit kepala,
pusing, nyeri pada kaki dan pinggang, kram perut, serta nyeri abdomen.
Selain itu, perubahan hormonal juga dapat memicu munculnya jerawat,
nyeri payudara, keputihan, dan gangguan tidur (Hayati & Gustina,
2020).
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Sebelum memasuki masa menstruasi pertama, seringkali
terjadi fluktuasi emosional yang ditandai oleh perasaan lesu, marah,
dan sedih akibat perubahan hormonal. Perempuan yang mengalami
menarche juga kerap merasa bingung, gelisah, dan tidak nyaman
(Lestari, 2022). Perubahan emosi lainnya yang mungkin terjadi antara
lain kecemasan yang ditandai oleh perasaan terkejut, trauma, takut,
sikap irasional, dan mudah tersinggung (Hayati & Gustina, 2020).

2.2.3 Klarifikasi Menarche
1. Menarche dini

Menarche dini merujuk pada peristiwa menstruasi pertama
yang dialami oleh seorang perempuan sebelum menginjak usia 12
tahun (Larasati dkk., 2019). Fenomena ini mengindikasikan produksi
hormon estrogen yang lebih dini dibandingkan dengan perempuan
seusianya yang belum mengalami menstruasi. Berbagai faktor,
seperti status gizi, aktivitas fisik, genetika, dan paparan konten
pornografi, telah diidentifikasi sebagai pemicu potensial terjadinya
menarche dini. Dengan telah matangnya organ reproduksi,
perempuan yang mengalami menarche dini berisiko lebih tinggi
mengalami kehamilan di luar nikah, kehamilan pada usia muda, dan
aborsi jika tidak dilengkapi dengan pengetahuan dan pemahaman
yang memadai mengenai kesehatan reproduksi (Rois dkk., 2019).

2. Menarche tarda

Menarche tarda didefinisikan sebagai peristiwa menstruasi
pertama yang terjadi pada perempuan setelah melewati usia 14
tahun. Keterlambatan dalam mengalami menstruasi ini dapat
disebabkan oleh faktor genetik, gangguan kesehatan tertentu, atau
kekurangan gizi. Perempuan dengan menarche tarda berpotensi
mengalami sejumlah risiko kesehatan, termasuk perawakan tubuh

yang pendek, gangguan pada sistem reproduksi seperti menopause
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dini, dan osteoporosis akibat gangguan penimbunan mineral pada
tulang (Ariani dkk., 2020).
2.2.4 Faktor Yang Mempengaruhi Menarche
1. Status Gizi
Status gizi individu memiliki korelasi signifikan terhadap usia
onset menarche. Penelitian menunjukkan bahwa asupan nutrisi yang
adekuat, terutama protein hewani, dapat mempercepat kematangan
sistem reproduksi, sehingga memicu menarche lebih dini.
Sebaliknya, kekurangan gizi dapat menghambat proses ini. (Monica
& Herdiman, 2023)
2. Faktor Genetik
Usia menarche seorang individu memiliki komponen genetik
yang kuat. Riwayat menarche dini pada ibu cenderung diwariskan
pada anak perempuannya. Hal ini menunjukkan peran penting faktor
genetik dalam menentukan waktu onset menarche (Rois et al., 2019).
3. Aktifitas Fisik
Aktivitas fisik secara teratur dapat mempengaruhi produksi
hormon-hormon yang mengatur siklus menstruasi. Penelitian
menunjukkan bahwa individu yang kurang aktif cenderung
mengalami menarche lebih dini dibandingkan mereka yang aktif
secara fisik. (Rois et al., 2019).
4. Paparan Stimulasi Seksual
Paparan terhadap materi seksual, baik melalui media maupun
interaksi sosial, dapat memicu produksi hormon-hormon seks lebih
dini. Hal ini dapat mempercepat proses maturasi seksual dan memicu

onset menarche pada usia yang lebih muda.(Rois et al., 2019).
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2.3 Remaja
2.3.1 Definisi Remaja

Masa remaja, atau yang secara ilmiah dikenal sebagai
adolescence, merupakan periode transisi Kkritis di mana individu
mengalami pertumbuhan dan perkembangan menuju kedewasaan. Pada
tahap ini, eksplorasi psikologis intensif dilakukan untuk membentuk
identitas diri yang unik. Perubahan signifikan terjadi dalam berbagai
aspek perkembangan, termasuk kognitif, emosional, sosial, dan moral.
Berdasarkan definisi Organisasi Kesehatan Dunia (WHO), remaja
mencakup rentang usia 10 hingga 19 tahun. Sementara itu, Peraturan
Menteri Kesehatan Republik Indonesia Nomor 25 Tahun 2014
menetapkan rentang usia remaja antara 10 hingga 18 tahun.

Masa remaja merupakan periode transisi yang menandai
peralihan dari masa kanak-kanak menuju kedewasaan. Selama transisi
ini, individu mulai mengembangkan pemikiran abstrak dan membentuk
konsep diri yang lebih mandiri. Remaja cenderung mengevaluasi diri
berdasarkan standar pribadi yang mereka tetapkan, mengurangi
perbandingan sosial yang berlebihan. Karakteristik unik masa remaja
ditandai dengan kecenderungan untuk meniru perilaku, keadaan, dan
lingkungan sekitar. (Rosyida D.A.C, 2020).

2.3.2 Klarifikasi Remaja

a. Remaja awal (Early adolescence)
Individu berusia 10-12 tahun pada tahap ini umumnya mengalami
kebingungan dan penyesuaian diri terhadap perubahan fisik dan
psikologis yang terjadi secara cepat (Nabila, 2022).

b. Remaja tengah (Middle adolescence)
Remaja berusia 13-15 tahun sering kali dihadapkan pada dilema
dalam pengambilan keputusan, sehingga cenderung mencari

dukungan sosial dari teman sebaya.(Nabila, 2022).
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c. Remaja Akhir (Late adolecence)
Pada rentang usia 16-19 tahun, remaja mulai menunjukkan minat
dan identitas yang lebih stabil. Dorongan untuk berinteraksi sosial
dan mengeksplorasi pengalaman baru semakin kuat, seiring dengan
perkembangan identitas seksual yang lebih pasti. Perubahan-
perubahan signifikan pada berbagai aspek kehidupan remaja terjadi
pada tahap ini(Nabila, 2022).
2.3.3 Pertumbuhan Remaja
Pertumbuhan, yang dapat didefinisikan sebagai peningkatan
ukuran fisik yang kuantitatif, merupakan fenomena biologis yang
kompleks. Pada masa remaja, pertumbuhan mengalami percepatan yang
dipengaruhi oleh interaksi antara faktor genetik, lingkungan, dan nutrisi.
Lingkungan dapat berperan sebagai modulator dalam proses
pertumbuhan. Secara endokrin, hipotalamus dan hipofisis bertindak
sebagai pusat pengendali yang merangsang kelenjar tiroid, adrenal, dan
gonad, sehingga memediasi perubahan fisik yang terjadi selama masa
pubertas (Rosyida D.A.C, 2020).
2.3.4 Perkembangan Remaja
Proses perkembangan manusia merupakan suatu fenomena
dinamis yang melibatkan perubahan kualitatif dan kuantitatif secara
progresif, berkelanjutan, dan akumulatif. Pada masa remaja,
perkembangan ini  mencakup berbagai aspek, termasuk sosial,
emosional, kognitif, dan konsep diri.

Dalam konteks sosial, remaja mengalami transisi peran dari
anak-anak menuju dewasa, menuntut adanya penyesuaian diri terhadap
tuntutan peran yang baru. Perkembangan emosi pada masa ini ditandai
dengan fluktuasi emosi yang intens, diversifikasi emosi, dan
peningkatan sensitivitas terhadap penilaian sosial. Rentang emosi yang

dialami pun beragam, mulai dari euforia hingga duka cita.
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Secara kognitif, remaja memasuki tahap berpikir operasional
formal, yang ditandai dengan kemampuan berpikir abstrak, hipotesis,
dan pemecahan masalah yang lebih kompleks. Ciri khas lainnya
adalah munculnya egosentrisme, imajinasi audiens, dan personal fable.
Perkembangan moralitas pada masa ini ditandai dengan tantangan
terhadap nilai-nilai yang ada, fokus pada kebenaran subjektif, dan
peningkatan kemampuan mengambil keputusan mandiri.

Konsep diri remaja mengalami transformasi yang signifikan,
dipengaruhi oleh perubahan fisik, penilaian sosial, dan aspirasi yang
tinggi. Remaja seringkali mengalami fluktuasi dalam penilaian diri
dan memiliki kecenderungan untuk merasa menjadi pusat perhatian.
Selain itu, mereka juga aktif mengeksplorasi identitas gender melalui

peran-peran yang sesuai.

2.4 Pengetahuan
2.4.1 Pengertian Pengetahuan

Pengetahuan, yang berakar dari proses kognisi manusia,
merupakan hasil dari interaksi antara subjek yang mengetahui dan objek
yang dikenal. Melalui pengalaman indrawi dan rasional, manusia
membangun pemahaman terhadap dunia. Pengetahuan dapat
diklasifikasikan menjadi empiris, yang didasarkan pada observasi dan
pengalaman konkret, serta rasional, yang berlandaskan pada penalaran
logis dan konseptual. Tingkat pengetahuan seseorang dipengaruhi oleh
berbagai faktor, termasuk pendidikan dan pengalaman hidup. Dalam
konteks kesehatan, pengetahuan yang diperoleh dari pengalaman

pribadi memiliki peran penting dalam membentuk perilaku individu.
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2.5 Pendidikan Kesehatan
2.5.1 Definisi Pendidikan Kesehatan

Pendidikan kesehatan merupakan suatu penerapan konsep
pendidikan dalam bidang kesehatan. Konsep dasar pendidikan
merupakan suatu proses belajar yang berarti di dalam pendidikan itu
terjadi proses pertumbuhan, perkembangan atau perubahan ke arah yang
lebih dewasa, lebih baik dan lebih matang pada diri individu, kelompok
maupun masyarakat. Pendidikan kesehatan adalah sejumlah pengalaman
yang berpengaruh secara menguntungkan terhadap sikap dan
pengetahuan terkait dengan kesehatan individu, masyarakat dan bangsa

(Anggriani et.al, 2023).

2.5.2 Tujuan Pendidikan Kesehatan
Pendidikan kesehatan memiliki tujuan utama untuk
menginduksi perubahan perilaku individu maupun masyarakat dalam
konteks kesehatan. Mengingat kompleksitas perilaku manusia, perlu
dilakukan kategorisasi yang mendasar untuk merumuskan tujuan
pendidikan kesehatan secara lebih spesifik, sebagaimana dijelaskan oleh

Anggriani et al. (2023):

1. Mendorong masyarakat untuk mengadopsi nilai-nilai kesehatan
sebagai bagian integral dari kehidupan sehari-hari. Dalam hal ini,
pendidik kesehatan berperan sebagai fasilitator dalam menumbuhkan
kebiasaan hidup sehat yang berkelanjutan.

2. Membekali individu dengan kemampuan untuk secara mandiri atau
kolektif melaksanakan aktivitas yang mendukung pencapaian tujuan
hidup sehat.

3. Mefasilitasi pengembangan dan pemanfaatan layanan kesehatan
secara optimal. Hal ini mencakup upaya untuk mencegah

penggunaan layanan kesehatan yang berlebihan maupun kurang,

19



serta mendorong masyarakat untuk memanfaatkan layanan kesehatan
secara tepat guna.
2.5.3 Sasaran Pendidikan Kesehatan
Berdasarkan kajian  Anggriani dkk. (2023), program
pembangunan kesehatan di Indonesia secara khusus menyasar
masyarakat umum, terutama di daerah pedesaan. Sasaran lain yang
menjadi  prioritas adalah  kelompok-kelompok spesifik  seperti
perempuan, pemuda, remaja, serta institusi pendidikan. Tujuan
utamanya adalah untuk meningkatkan kesadaran dan pengetahuan
kesehatan pada seluruh lapisan masyarakat.
2.5.4 Ruang Lingkup Pendidikan Kesehatan
Ruang lingkup pendidikan kesehatan, sebagai suatu bidang
yang menyatukan ilmu dan seni, memiliki cakupan yang sangat luas
sehingga mencakup seluruh dimensi kehidupan masyarakat. Selain
berperan sebagai faktor kunci dalam meningkatkan derajat kesehatan
dan kondisi sosial masyarakat, pendidikan kesehatan juga menjadi
pendukung yang tak terpisahkan bagi keberhasilan setiap program
kesehatan. Pengelompokan ruang lingkup pendidikan kesehatan dapat
dilakukan berdasarkan tiga aspek utama, yaitu aspek kesehatan, tatanan
sosial tempat pendidikan tersebut berlangsung, serta tingkat pelayanan
kesehatan yang menjadi sasaran (Anggriani et.al, 2023).

2.5.5 Tahap-Tahap Kegiatan Pendidikan Kesehatan

Pendidikan  kesehatan, sebagai suatu disiplin  yang
interdisipliner, memiliki cakupan yang sangat luas dan kompleks.
Bidang ini tidak hanya mencakup aspek-aspek ilmiah, tetapi juga
melibatkan dimensi seni dan humaniora dalam upaya meningkatkan
kualitas hidup masyarakat. Pendidikan kesehatan berperan sebagai

fondasi dalam pembangunan kesehatan masyarakat dan menjadi
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komponen integral dalam setiap program kesehatan. Pengelompokan
ruang lingkup pendidikan kesehatan dapat dilakukan berdasarkan tiga
perspektif utama, yaitu perspektif kesehatan, perspektif sosial, dan

perspektif pelayanan kesehatan (Anggriani et.al, 2023).

2.6 Media Poster
Poster merupakan media visual yang berfungsi sebagai sarana
informasi, peringatan, atau promosi. Desain poster yang efektif
menggabungkan unsur visual seperti gambar, warna, dan tipografi yang kuat
untuk menarik perhatian khalayak dan menyampaikan pesan secara singkat
namun berkesan. Secara umum, poster menyampaikan pesan melalui teks atau
gambar dengan tujuan untuk menginformasikan, membujuk, atau menghibur.
Tujuan utama poster adalah untuk menggugah minat dan partisipasi
audiens terhadap suatu pesan atau gagasan. Poster juga berfungsi sebagai
pengingat akan pesan yang telah disampaikan sebelumnya, sehingga dapat
memandu perilaku audiens sesuai dengan tujuan komunikator.
Poster sebagai media komunikasi visual memiliki karakteristik yang
khas, yaitu:
1. Singkat dan padat: Menggunakan kalimat yang pendek, jelas, dan mudah
dipahami.
2. Menarik perhatian: Menggunakan desain yang menarik, warna yang
kontras, dan tipografi yang mencolok.
3. Memiliki slogan: Kalimat singkat yang mudah diingat dan menjadi ciri
khas poster.
4. Variatif: Menggunakan kombinasi gambar dan teks yang beragam untuk
menghindari kebosanan.
Berdasarkan penelitian Astuti et al. (2018), poster yang baik harus
memenuhi Kkriteria sederhana, memiliki slogan yang kuat, tulisan yang jelas,

serta variasi motif dan tulisan.
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2.7 Kerangka Teori

Pendidikan Kesehatan Tingkat penegtahuan
Melalui Media Poster Menarche pada siswi/remaja
kelas V dan VI Sekolah

4 4

Edukasi Dini tentang Definisi, fisiologis dan
Menarche terhadap ‘ siklus

pengetahuan

Gambar 1 Kerangka Teori

2.8 Kerangka Konsep

Tingkat pengetahuan Siswi Intervensi Tingkat
tentang menarche sebelum pendidikan Pengetahuan
diberikan pendidikan ‘ kesehatan ‘ Siswi tentang
kesehatan ( Variabel Pre ) menggunakan m_enarche(
poster Variabel Post )

Gambar 2 Kerangka Konsep
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2.9 Hipotesis

Hipotesis dalam penelitian ini yaitu :

HO: Tidak ada pengaruh edukasi tentang Pengaruh pendidikan kesehatan
menggunakan media Poster terhadap siswi Sekolah Dasar pada saat
Menarche di SD Inpres Liliba Kota Kupang.

H1: Ada pengaruh edukasi tentang Pengaruh pendidikan kesehatan
menggunakan media Poster terhadap siswi Sekolah Dasar pada saat
Menarche di SD Inpres Liliba Kota Kupang.
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BAB 3
METODE PENELITIAN

3.1 Desain Penelitian

Penelitian ini mengadopsi pendekatan kuantitatif dengan rancangan

pra-eksperimen one group pretest-posttest. Desain ini memungkinkan peneliti

untuk mengidentifikasi hubungan sebab-akibat melalui observasi terhadap

satu kelompok subjek, baik sebelum maupun setelah diberikan perlakuan

tertentu. ( Fenti Hikmawati, 2020). Penelitian ini membahas hubungan sebab

akibat dari Pengaruh Pendidikan Kesehatan Menggunakan Media Poster

Terhadap Tingkat Pengetahuan Siswi Sekolah Dasar Pada Saat Menarche Di

SD Inpres Liliba Kota Kupang.

Tabel 3.1
Rancangan penelitian pre-experimental (one-group pre-post test design)
Subyek Pre-test Perlakuan Post-test
K O I Ol
Waktu 1 Waktu 2 Waktu 3
Sumber : (Nursalam, 2015)
Keterangan :

K : Subyek (siswi kelas V dan VI SD Inpres Liliba Kota Kupang)

O : Pengukuran tingkat pengetahuan melalui pre-test menggunakan
kuesioner sebelum diberikan pendidikan kesehatan melalui media
Poster.

| : Pemberian pendidikan kesehatan melalui media poster

Ol : Pengukuran tingkat pengetahuan melalui post-test
menggunakan poster sesudah diberikan pendidikan kesehatan

melalui media poster.
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3.2 Populasi, Sampel dan Teknik Sampling
3.2.1 Populasi
Populasi penelitian merupakan keseluruhan elemen, baik objek
maupun subjek, yang memenuhi kriteria tertentu dan menjadi fokus
utama pengumpulan data. Secara esensial, populasi ini adalah kumpulan
individu, peristiwa, atau benda yang menjadi sasaran generalisasi hasil
penelitian. (Rifai Abubakar, 2017). Populasi dibagi menjadi 2 yaitu :
a. Populasi Target (Target Population)
Populasi sasaran adalah keseluruhan unit analisis yang menjadi fokus
penelitian, di mana temuan penelitian akan digeneralisasikan
(Nabila, 2022). Populasi target dalam penelitian ini adalah semua
siswi/remaja putri di SD Inpres Liliba Kota Kupang.
b. Populasi Terjangkau (Accessible Population)
Populasi terjangkau merujuk pada kelompok individu, objek, atau
kejadian yang memenuhi kriteria penelitian tertentu dan secara
praktis dapat diakses oleh peneliti untuk pengambilan sampel.
Populasi ini merupakan subset dari populasi target yang paling
memungkinkan untuk dilibatkan dalam studi penelitian. (Nabila,
2022). Populasi terjangkau dalam penelitian ini adalah semua
siswi/remaja putri kelas kelas V (3lorang) dan siswi kelas VI (26
orang), sehingga jumlah populasi dalam penelitian ini sebanyak 57
siswi di SD Inpres Liliba Kota Kupang.
3.2.2 Sampel
Besarnya sampel penelitian ini ditentukan berdasarkan total
sampling dengan mengacu pada rumus eksperimen yang disarankan
oleh Hendryadi dan Suryani (2016). Mengingat jumlah responden
minimal untuk penelitian eksperimen berkisar antara 10 hingga 20
orang, maka peneliti menetapkan jumlah sampel awal. Namun, untuk

mengantisipasi kemungkinan adanya responden yang tidak dapat
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diikutsertakan dalam penelitian (dropout) serta memenuhi persyaratan

uji statistik, jumlah sampel dinaikkan sebesar 10%. Dengan demikian,

total sampel penelitian ini adalah 33 orang siswi.
3.2.3 Teknik Sampling
Penelitian ini mengadopsi teknik simple random sampling.
Seluruh anggota populasi terdaftar dalam kerangka sampel, kemudian
diberi nomor unik. Proses pengambilan sampel dilakukan dengan cara
memilih nomor-nomor secara acak dari daftar tersebut.
3.3 Variabel Penelitian
3.4 Variabel penelitian merujuk pada atribut atau karakteristik yang bervariasi dan
dapat diukur, digunakan untuk menjelaskan fenomena tertentu dalam suatu
studi. Variabel ini dapat berupa sifat, kualitas, atau kuantitas yang melekat
pada subjek atau objek penelitian ( Hikmawati, 2020).

Variabel independen, seringkali disebut sebagai variabel "perlakuan”
atau variabel eksperimental, merupakan faktor yang secara sengaja
dimanipulasi dalam sebuah penelitian untuk mengamati pengaruhnya
terhadap variabel lain. Variabel ini diasumsikan sebagai penyebab atau
kontributor utama terhadap perubahan yang terjadi pada variabel terikat.
Variabel independen pada penelitian ini adalah pendidikan kesehatan atau
edukasi melalui media poster tentang Menarche ( Hikmawati, 2020).

Variabel dependen, di sisi lain, merupakan variabel hasil yang
dipengaruhi atau menjadi konsekuensi dari manipulasi variabel independen.
Fleksibilitas suatu variabel untuk berperan sebagai variabel independen atau
dependen sangat bergantung pada konteks permasalahan yang sedang
diteliti.Variabel dependen pada penelitian ini adalah pengetahuan tentang
Menarche ( Fenti Hikmawati, 2020).
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3.5 Definisi Operasional

Tabel 2.2 Definisi Operasional

Variabel Definisi Alat Hasil Ukur Skala
Operasional | Ukur Pengukuran
Umur Umur Kuesioner = 11 (Ordinal
responden yang [pada tahun
dihitung sejak |bagian 2= 12
lahir sampai |[umur tahun
tahun saat ini 3= 13
atau saat tahun
dilakukan
enelitian
Sumber Cara responden [Kuesioner |I. 0=Orang [Nominal
Informasi  jmendapatkan pada sekitar
informasi bagian 1=Media
tentang sumber Internet
menarche infornasi 2=TV
3=Majalah
4=Penyuluhan
S=Orangtua
6=Guru
7=Teman
sebaya
8=Masyarakat
sekitar
Status Status Kuesioner |[0=Belum Nominal
Menarche  fresponden saat [pada Menarche
ini apakah |bagian 1=Sudah
sudah status Menarche
mendapatkan menarche
menstruasi atau
belum
Umur Umur Kuesioner 0=Belum |Ordinal
Menarche  fresponden saat pada Menarche
pertama kali |bagian 1=10
mendapat usia Tahun
menstruasi menarche 2=11
Tahun
3= 12
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Tahun

Tingkat
Pengetahuan

Kemampuan
responden
dalam
menjawab
kuesioner
pengetahuan
tentang
menarche

dengan benar.

Kuesioner
pada
bagian
pernyataan

Jawaban
benar: 1
Jawaban
salah: 0
1.Baik=
persentase
menjawab
benar 76-
100% (21-27

Ordinal

soal)
2.Cukup=
persentase
menjawab
benar 56-
75% (16-20)
3.Kurang=
persentase
menjawab
benar <56%
(Kurang dari
16)

3.6 Instrumen Penelitian

Instrumen penelitian merupakan perangkat yang dirancang secara
sistematis untuk mengukur variabel penelitian dan mengumpulkan data
empiris dari subjek penelitian. Alat ini berfungsi sebagai media bagi peneliti
untuk memperoleh, menganalisis, dan menginterpretasi data secara objektif
guna menjawab pertanyaan penelitian (Nabila, 2022).

Peneliti menggunakan kuesioner untuk mengukur tingkat pengetahuan
responden tentang menarche. Kuesioner ini berjumlah 27 pertanyaan tentang
pengetahuan menarche. Partisipan akan diminta untuk mengerjakan soal atau

pertanyaan jawabanya tinggal pilih benar atau salah.
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Instrumen penelitian ini berupa kuesioner yang diadaptasi dan
dikembangkan dari penelitian terdahulu oleh Ratna Dewi (2015) dan Marlyn
Sholica (2019). Kuesioner awal terdiri dari 35 pernyataan mengenai
pengetahuan menarche, yang kemudian melalui uji validitas dan
menghasilkan 27 pernyataan valid. Pernyataan yang tidak valid tidak
disertakan dalam instrumen final.

3.7 Metode Pengumpulan Data dan Pengolahan Data

3.6.1 Metode Pengumpulan Data
Awalnya saya mengajukan surat permohonan ijin pengambilan

data awal kepada Direktur Poltekkes Kemenkes Kupang yang ditujukan
kepada kepalah sekolah SD Inpres Liliba Kota Kpang.Setelah
pengambilan dan pengumpulan data awal di SD Inpres Liliba dimana
peneliti melakukan wawancara langsung kepada kepala sekolah
mengenai profil sekolah,fasilitas sekolah,jumlah ruangan,data guru dan
data siswa. Setelah itu Kepalah sekolah bertanya Berapa siswi yang
saya butuhkan atau target saya untuk penelitian itu di kls berapa dan
patokan usia siswi berapa agar bisa dengan mudah menentukan kelas
yang bisa masuk dalam penelitian.Setelah itu saya mengidentifikasi
jumlah responden yang saya mau teliti. Setelah semuanya selesai saya
memberikan penjelasan tentang tujuan saya dan manfaat penelitian saya
dan mendiskusikan waktu yang tepat agar disesuaikan dengan jadwal
sekolah.

3.8 Langkah-langkah pelaksanaan penelitian

Penelitian ini dilaksanakan setelah mendapat surat izin penelitian dari
Poltekkes Kemenkes Kupang dan peneliti mengajukan izin penelitian ke SD
Inpres Liliba Kota Kupang. Kemudian peneliti melakukan pendekatan dengan
calon responden yang memenuhi syarat inklusi guna memberikan penjelasan
bila bersedia menjadi responden dan menandatangani inform consent dengan

didampingi oleh peneliti agar dapat diberikan kejelasan jika belum
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dimengerti. Peneliti akan melakukan pengukuran tingkat pengetahuan
sebelum diberikan penyuluhan, kemudian melakukan pendidikan kesehatan
dengan media poster terhadap tingkat pengetahuan tentang menarche atau
mestruasi pertama pada siswi, setelah itu peneliti akan mengukur tingkat
pengetahuan responden diminta untuk mengisi kuesioner yang telah
disiapkan, dilakukan analisa data dan uji statistic untuk mendapatkan hasil
penelitian.
3.9 Lokasi dan Waktu Penelitian
Penelitian ini akan dilaksanakan di SD Inpres Liliba pada bulan April 2024.
3.10 Analisis dan Penyajian Data

Analisis data dalam penelitian dilakukan pada saat pengumpulan data
berlangsung dan setelah selesai pengumpulan data dalam periode tertentu.
Data yang sudah terkumpul melalui observasi, wawancara dan dokumentasi
kemudian diolah dan dianalisis secara sistematis. Analisis data bermuara pada
usaha membuat beberapa penyelesaian yang sesuai dengan gejala atau
masalah yang diteliti dalam beberapa penyimpulan dan pernyataan hasil
penelitian (Nabila, 2022).

Penyajian data merupakan proses pengorganisasian informasi secara
sistematis dengan tujuan memfasilitasi pemahaman, analisis, dan
pengambilan keputusan yang efektif. Melalui penyajian data yang jelas dan
terstruktur, peneliti dapat mengidentifikasi pola, tren, serta hubungan antar
variabel, sehingga memungkinkan dilakukannya interpretasi yang akurat dan
pengembangan strategi yang relevan. (Nabila, 2022).

Analisis statistik nonparametrik diterapkan dalam penelitian ini
dengan menggunakan uji Wilcoxon dan uji Mann-Whitney. Uji Wilcoxon
akan digunakan untuk melihat perbandingan sebelum dan sesudah diberikan
intervensi. Uji Mann Whitney akan digunakan untuk melihat apakah ada

pengaruh dari intervensi yang diberikan yaitu pendidikan kesehatan tentang
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Menarche menggunakan media poster terhadap tingkat pengetahuan siswi di

SD Inpres Liliba Kota Kupang.

3.10 Etika Penelitian
Etika penelitian merupakan fondasi yang kokoh bagi pengembangan

ilmu pengetahuan. Dengan menerapkan prinsip-prinsip etika secara konsisten,
peneliti tidak hanya berkontribusi pada pengembangan ilmu pengetahuan
yang bermanfaat bagi masyarakat, tetapi juga membangun kepercayaan
publik terhadap integritas dan kredibilitas penelitian. (Rifai Abubakar, 2017) :
1. Menghormati orang (respect the person)
Peneliti harus menghargai semua orang yang terlibat dalam rencana
kegiatan  penelitian yang akan dilakukan.  Peneliti  harus
mempertimbangkan secara mendalam terhadap kemungkinan bahaya dan
penyalahgunaan penelitian (hasil penelitian). Terhadap subjek penelitian
yang rentan terhadap bahaya penelitian, maka perlu diberikan
perlindungan. Sehingga kegiatan penelitian dan hasil dari penelitian
tersebut sebaiknya tidak merugikan manusia.
2. Manfaat (beneficence)
Prinsip utamanya adalah kegiatan dan hasil penelitian memiliki manfaat
sebesar-besarnya dan memiliki kerugian sekecil-kecilnya. Sehingga
manfaat penelitian lebih maksimal dengan resiko yang lebih minimal.
3. Tidak membahayakan subjek penelitian (non maleficence)
Kegiatan penelitian tidak membahayakan keselamatan dan kesehatan dari
subjek penelitian. Fokus utama dalam prinsip ini adalah mengurangi
bahaya atau dampak negatif dari kegiatan maupun hasil penelitian yang
dilakukan.
4. Keadilan (justice)
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Adanya keadilan dan keseimbangan terhadap semua aspek penelitian.
Semua subjek penelitian diperlakukan dengan baik, diupayakan

memaksimalkan manfaat dan meminimalkan resiko.
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BAB 4
HASIL DAN PEMBAHASAN
4.1 Hasil Penelitian
Pada bab ini diuraikan tentang hasil pengumpulan data penelitian yang terkait
dengan gambaran umum tempat penelitian, karakteristik responden (umur,
sumber informasi, status menarche, umur menarche), gambaran tingkat
pengetahuan siswi sebelum dilakukan pendidikan kesehatan, gambaran tingkat
pengetahuan siswi sesudah dilakukan pendidikan kesehatan, gambaran pengaruh
pendidikan kesehatan tentang menarche menggunakan media poster terhadap
tingkat pengetahuan siswi. Tahap analisis data dimulai dari analisis univariat yang
bertujuan untuk memberikan informasi tentang gambaran lokasi penelitian,
deskriptis tingkat pengetahuan siswi sebelum dan sesudah dilakukan pendidikan
kesehatan. Analisis selanjutnya adalah analisis bivariat untuk mengetahui
hubungan variabel bebas yaitu pendidikan kesehatan atau edukasi melalui media
poster tentang menarche dengan variabel terikat yaitu pengetahuan tentang
menarche.
4.1.1 Gambaran Lokasi Penelitian
SD Inpres Liliba didirikan pada tahun 1994 di luas tanah 10,650 m? yang
terletak di JI. Taebenu No.RT.002, RT.002/RW.13, Liliba, Kec. Oebobo,
Kota Kupang, Nusa Tenggara Timur. Saat ini SD Inpres Liliba telah
terakreditasi B berdasarkan sertifikat 23/SK/BAP-S/M NTT/X1/2017 oleh
Dinas Pendidikan Dan Kebudayaan Provinsi Nusa Tenggara Timur yang
menjalankan kurikulum merdeka dengan menjalankan jam belajar double
shift/6 jam belajar.
4.1.2 Analisa Univariat
a. Karakteristik responden
1) Distribusi responden menurut umur, sumber informasi, status

menarche, umur menarche
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Tabel 4.1

Distribusi umum siswa berdasarkan yang menjadi responden di
SD Inpres Liliba Kota Kupang

Karakteristik Responden (N=33)
Frekuensi (F)  Presentase (%)
a. Umur
1) 10 tahun 0 0
2) 11 tahun 17 515
3) 12 tahun 16 48.5
Total 33 100

b. Sumber Informasi

1) Orang sekitar 10 30.3
2) Media Internet 0 0
3) TV 7 21.2
4) Penyuluhan 13 39.4
5) Orangtua 3 9.1
6) Guru 0 0
7) Teman sebaya 0 0
8) Masyarakat sekitar 0 0
9) Majalah 0 0
Total 33 100
c. Status Menarche
1) Belum Menarche 20 60,6
2) Sudah Menarche 13 39,4
Total 33 100
d. Umur Menarche
1) 10 tahun 5 38.5
2) 11tahun 8 61.5
3) 12 tahun 0 0
Total 13 100

Sumber: Data primer, 2024

Berdasarkan tabel 4.1 sebagian besar responden berusia 11 tahun
sebanyak 17 responden (51.5) dan sebagian kecil berusia 12 tahun
sebanyak 16 responden (48,5). Rata-rata siswi mendapat sumber
informasi menarche dari penyuluhan (39.4) dan paling sedikit dari
orangtua sebanyak 3 siswi (9.1). Sebagian besar responden belum

mengalami menarche sebanyak 20 siswi (60.6%) dan yang sudah
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2)

mengalami menarche sebanyak 13 siswi (39.4), dari total 13 siswi
yang mengalami menarche sebagian besar mengalami pada usia 11
tahun 8(61.5) dan sebagian kecil mengalami pada usia 10 tahun 8
siswi (61.5)

Gambaran tingkat pengetahuan siswi sebelum dan sesudah dilakukan

pendidikan kesehatan

Tabel 4.2
Distribusi Tingkat pengetahuan sebelum dan sesudah pendidikan
kesehatan
Tingkat Pretest Posttest
pengetahuan N:30 % N:30 %
Kurang 30 90.0 0 0.0
Cukup 3 9.1 1 3.0
Baik 0 0.0 32 97.0
Total 33 100.0 33 100.0

Sumber: data primer, 2024

Berdasarkan hasil tabel 4.2. pengetahuan responden didapatkan
bahwa sebagian besar responden sebelum pendidikan kesehatan
tingkat pengetahuan berada pada kategori kurang sebanyak 30
responden (90.9%). Dan setelah dilakukan Pendidikan kesehatan
tingkat pengetahuan responden berada pada kategori baik sebanyak
32 responden (97.0%).
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4.1.3 Analisa Bivariat
1) Pengaruh pendidikan kesehatan tentang menarche menggunakan media
poster terhadap tingkat pengetahuan siswi tersaji pada tabel dibawah ini:

Tabel 4.4
Distribusi Tingkat pengetahuan siswi sebelum dan sesudah
Pendidikan kesehatan

Tingkat Pretest Posttest P-value
pengetahuan f(x) % f(x) %
Kurang 30 90.9 0 0.0
Cukup 3 9.0 1 3.0
Baik 0 0.0 32 97.0 0.000
Total 33 100.0 33 100.0

Sumber: data primer 2024

Hasil penelitian ini menunjukkan bahwa responden yang memiliki
Tingkat pengetahuan kurang sebelum dilakukan Pendidikan Kesehatan
sebanyak 30 responden (90.9%), responden yang memiliki tingkat
pengetahuan cukup sebanyak 3 responden (9.0%). Responden yang
memiliki Tingkat pengetahuan baik sesudah dilakukan Pendidikan
kesehatan sebanyak 32 responden (97.0%), responden yang memiliki
Tingkat pengetahuan cukup sebanyak 1 responden (3.0%).

Berdasarkan tabel 4.4 didapatkan koefisien proporsi (p) sebesar
0,000 dengan demikian p-value = 0,000 lebih kecil dengan taraf a-0,05.
Hal ini diartikan bahwa hipotesis (H1) dapat diterima yaitu ada pengaruh
edukasi tentang Pengaruh pendidikan kesehatan menggunakan media
Poster terhadap siswi Sekolah Dasar pada saat Menarche. Tingkat
pengetahuan sebelum dan sesudah dilakukan pendidikan kesehatan
memiliki hubungan positif yaitu semakin baik pendidikan kesehatan yang
diberikan maka semakin baik pula pengetahuan yang di dapat.

Berdasarkan hasil analisis tersebut dapat disimpulkan bahwa ada

pengaruh yang signifikan antara tingkat pengetahuan dengan pendidikan
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kesehatan menggunakan media poster pada siswi SD Inpres Liliba Kota

Kupang dengan hasil p value sebesar 0,000.

4.2 Pembahasan
4.2.1 Pengaruh tingkat pengetahuan siswi tentang menarche sebelum
diberikan pendidikan kesehatan menggunakan media poster

Hasil penelitian menunjukkan bahwa tingkat pengetahuan responden
sebelum diberikan pendidikan kesehatan tentang menarche sebagian besar
responden berpengetahuan kurang yaitu berjumlah 30 responden (90,9%).
Hasil penelitian ini juga serupa dengan penelitian (Maulina Sa danoer et
al., 2022), yang menyebutkan bahwa pada saat pretest sebagaian besar
siswi memiliki pengetahuan kurang tentang menarche. Jumlah responden
yang berpengetahuan baik sebanyak (20%), berpengetahuan cukup
sebanyak (37%), yang berpengetahuan kurang (43%).

Berbagai faktor, seperti latar belakang pendidikan, akses terhadap
informasi, usia, dan pengalaman, secara kompleks mempengaruhi
pembentukan pengetahuan. Proses kognitif yang melibatkan penginderaan
multisensorial dan pengalaman pribadi merupakan landasan terbentuknya
pengetahuan. Menarche, sebagai salah satu peristiwa biologis penting
dalam kehidupan remaja perempuan, menunjukkan heterogenitas dalam
usia onset. Meskipun rentang usia onset menarche cukup luas, usia 12
tahun umumnya dianggap sebagai usia rata-rata terjadinya peristiwa
tersebut (Sukmawati et al., 2016).

Berdasarkan hasil penelitian, seluruh siswi kelas V dan VI yang telah
mengalami menarche pada usia 11 tahun menunjukkan bahwa menarche
yang umumnya terjadi pada rentang usia 11-14 tahun merupakan tahap
penting dalam perkembangan remaja putri. Oleh karena itu, penting bagi
seluruh remaja putri, baik yang telah maupun belum mengalami menarche,
untuk diberikan edukasi komprehensif mengenai kesehatan reproduksi,

khususnya mengenai menarche. Studi ini mengindikasikan bahwa semakin
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dini remaja putri memperoleh informasi terkait menarche, semakin baik
pula pemahaman mereka tentang proses alami ini, sehingga dapat
menyikapinya dengan lebih positif dan wajar.

Penelitian ini sejalan dengan penelitian yang dilakukan (Elka Fitri et
al., 2021) yang menyebutkan bahwa responden yang belum diberikan
edukasi tentang persiapan dalam menghadapi menarche memiliki
pengetahuan kurang baik. Hal ini disebabkan karena kurangnya informasi
tentang kesehatan reproduksi khususnya menarche sehingga tingkat
pengetahuan sebelum diberikan edukasi jumlah responden dengan tingkat
pengetahuan kurang baik menjadi banyak. Ketika para siswi memasuki
tingkat pendidikan yang lebih lanjut maka pengetahuan dan kesadaran akan
pentingnya kesehatan semakin bertambah dan berkembang, sehingga akan
lebih berhati-hati dalam melakukan suatu tindakan demi menjaga
kesehatannya.

Sejalan dengan penelitian yang dilakukan (Astutik & Nur Syamsidi,
2023) yang menunjukkan sebagian besar responden siswi kelas 1V-VI di
SDN Ngangkatan Kecamatan Rejoso Kabupaten Nganjuk belum mendapat
informasi tentang kesiapan dalam menghadapi menarche. Hal ini karena
kurangnya pendidikan kesehatan dan penyuluhan kesehatan yang berkaitan
dengan kesehatan reproduksi remaja Kkhususnya penyuluhan tentang
menstruasi yang terjadi pada remaja untuk pertama kalinya karena
kurangnya pengetahuan yang dimiliki oleh orangtua tentang menstruasi
sehingga dapat memberikan pengertian yang benar tentang menstruasi dan
cara menghadapinya bagi remaja.

Untuk meningkatkan pengetahuan dan kemampuan seseorang
penyuluhan atau pendidikan kesehatan sangat diperlukan. Dalam
penyampaian pendidikan kesehatan yang baik pesan yang dibuat
disesuaikan dengan pemilihan media, dalam penelitian ini peneliti

menggunakan media poster untuk menyampaikan informasi menstruasi

38



yang memberikan efek yang signifikan terhadap tingkat pengetahuan.
Menurut teori Bloom yang dikutip dari (Lubis et al., 2022) mengklarifikasi
tingkat pengetahuan terbagi 6 tingkat yaitu pertama tahu, mengingat
kembali sesuatu yang sudah dipelajari, seseorang dikatakan tahu jika ia
mampu menguraikan, menyebutkan, menyatakan, dan mendefinisikan.
Kedua memahami, yaitu kemampuan dalam menjelaskan secara benar
mengenai sesuatu hal serta dapat menerapkan materi dengan baik dan
benar. Ketiga aplikasi, yaitu kemampuan dalam memaparkan materi yang
dipelajari dalam kondisi yang sebenarnya. Keempat Analisa, yaitu mampu
menguraikan sesuatu dalam komponen. Kelima sintesis memperlihatkan
suatu kemampuan dalam mempertemukan bagian-bagian dalam satu
bentuk keseluruhan. Keenam evaluasi, kemampuan dalam melakukan
penilaian materi objek.

Hasil penelitian menunjukkan bahwa meskipun telah dilakukan
pendidikan kesehatan mengenai menarche melalui media poster, tingkat
pengetahuan remaja putri masih tergolong rendah. Hal ini mengindikasikan
adanya kekurangan informasi yang memadai, baik dari lingkungan
keluarga maupun sekolah. Oleh karena itu, perlu dilakukan upaya lebih
lanjut seperti penyuluhan kesehatan untuk meningkatkan pemahaman
remaja putri tentang siklus menstruasi serta mendorong perubahan perilaku
positif pada orang tua dan masyarakat

4.2.2 Pengaruh tingkat pengetahuan siswi tentang menarche sesudah
diberikan pendidikan kesehatan mengginakan media poster
Hasil penelitian ini menunjukkan bahwa program pendidikan
kesehatan yang diberikan efektif dalam meningkatkan pengetahuan
responden tentang menarche. Sebanyak 97% dari seluruh partisipan (32
orang) berhasil mencapai kriteria pengetahuan yang baik. Temuan ini

sejalan dengan penelitian terdahulu (Al Ashri et al., 2021) yang juga
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menyimpulkan adanya peningkatan pengetahuan yang signifikan setelah
diberikan intervensi serupa.

Hasil evaluasi menunjukkan peningkatan signifikan dalam tingkat
pengetahuan responden mengenai menarche setelah diberikan penyuluhan
kesehatan. Hampir seluruh peserta telah mencapai pemahaman yang baik
tentang topik ini. Sesuai dengan temuan penelitian sebelumnya (Anna et
al., 2018), metode penyuluhan memungkinkan interaksi langsung yang
efektif antara penyuluh dan peserta. Hal ini memberikan kesempatan bagi
peserta untuk memperoleh klarifikasi secara langsung, sehingga
memaksimalkan pemahaman terhadap materi yang disampaikan

Penelitian yang dilakukan Delima et al., (2020) menyatakan bahwa
perubahan psikologis yang dirasakan oleh kebanyakan anak saat
menghadapi menarche di Indonesia, seringkali ditemukan kejadian anak
mendapatkan menstruasi pada saat mereka sedang belajar ataupun pada
saat mereka sedang bermain di sekolah tanpa ada persiapan, bahkan tanpa
adanya pengetahuan menarche. Sejalan dengan penelitian yang dilakukan
Astutik & Nur Syamsidi, (2023) menyatakan bahwa sumber informasi
yang diperoleh remaja tentang menarche berasal dari teman sebaya. Namun
informasi yang diperoleh tersebut sebagian besar tidak benar, sehingga
dapat menyebabkan persepsi remaja terhadap menarche menjadi negatif.
Sumber informasi juga dapat berupa media massa, media elektronik.

Studi yang dilakukan oleh Nurhayati dan tim (2024) menunjukkan
bahwa intervensi pendidikan kesehatan dapat secara signifikan
meningkatkan kapasitas individu dalam memperoleh, memahami, dan
menerapkan informasi terkait pemeliharaan kesehatan. Temuan ini selaras
dengan tingkat rasa ingin tahu yang tinggi yang umumnya melekat pada
remaja. Implementasi program pendidikan kesehatan oleh peneliti berhasil
mendorong peningkatan pengetahuan pada kelompok subjek penelitian.
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Mengacu pada teori Notoatmodjo yang dikutip oleh Sukmawati dkk.
(2016), pendidikan kesehatan dapat menjadi katalisator perubahan perilaku
individu, sejalan dengan upaya mencapai tujuan kesehatan yang lebih luas.
Pendidikan kesehatan ini dipahami sebagai suatu proses perkembangan
yang bersifat dinamis, yang memungkinkan individu untuk secara selektif
mengadopsi atau menolak informasi, sikap, dan praktik baru yang
berkaitan dengan hidup sehat.

Hasil penelitian menunjukkan peningkatan signifikan pada tingkat
pengetahuan siswa perempuan mengenai menarche di SD Inpres Liliba
setelah mengikuti program pendidikan kesehatan. Jika pada tahap pra-tes
sebagian besar siswa dikategorikan kurang memahami menarche, maka
pada tahap pasca-tes terjadi peningkatan yang signifikan menuju kategori
baik. Hal ini mengindikasikan bahwa pemberian informasi terkait
kesehatan reproduksi, khususnya mengenai menarche, secara efektif
meningkatkan pemahaman siswa

4.2.3 Analisis pengaruh pendidikan kesehatan tentang menarche
menggunakan media poster terhadap tingkat pengetahuan siswi
Sekolah Dasar Inpres Liliba Kota Kupang.

Hasil penelitian menunjukkan bahwa setelah diberi pendidikan
kesehatan tingkat pengetahuan responden mengalami perubahan yang
mana pada saat pre test Sebagian besar responden memiliki Tingkat
pengetahuan kurang tentang menarche yaitu sebanyak 30 responden
(90,9%), dan setelah diberikan Pendidikan Kesehatan tingkat pengetahuan
responden mengalami perubahan yang signifikan dimana hampir semua
responden memiliki pengetahuan baik tentang menarche yaitu sebanyak 32
responden (97,0%).

Analisis data menggunakan uji Wilcoxon menunjukkan adanya
pengaruh signifikan (p < 0,05) dari penggunaan media poster terhadap

peningkatan pengetahuan siswi SD Negeri Liliba Kota Kupang terkait
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menarche. Hasil ini sejalan dengan temuan penelitian sebelumnya oleh Al
Ashri et al. (2021), yang menyimpulkan bahwa pendidikan kesehatan
sangat krusial dalam meningkatkan pengetahuan remaja putri mengenai
menarche.

Hasil penelitian ini menunjukkan perbedaan signifikan dengan temuan
Zantyka dkk. (2021) terkait pengaruh pendidikan kesehatan pada
pengetahuan remaja putri pra-pubertas tentang menarche. Analisis statistik
menggunakan Uji  Wilcoxon Signed Rank Test (p < 0,001)
mengindikasikan peningkatan pengetahuan yang signifikan setelah
diberikan intervensi edukasi. Selain itu, Uji Mann-Whitney U Test (p <
0,001) juga mengkonfirmasi adanya perbedaan pengetahuan yang
signifikan antara kelompok eksperimen yang menerima intervensi dan
kelompok kontrol.

Pengetahuan remaja putri tentang menstruasi perlu ditingkatkan
dengan memberikan pendidikan kesehatan. Pihak sekolah bekerjasama
dengan tenaga kesehatan seperti bidan untuk mengadakan kegiatan
pendidikan kesehatan yang lebih menarik seperti testimoni remaja putri
yang sudah pernah mengalami menstruasi pertama atau dengan
memperagakan bagaimana cara memakai dan menggunakan pembalut
dengan benar dikarenakan pengetahuan juga akan meningkat salah satunya
dari faktor pengalaman, baik itu pengalaman dirinya sendiri, keluarga
ataupun teman sehingga perlu dilakukan kunjungan berkala dari pihak
puskesmas untuk meningkatkan pengetahuan (Maulina Sa danoer et al.,
2022).

Penelitian Delima dkk. (2020) menegaskan bahwa pendidikan adalah
upaya komprehensif untuk mengembangkan potensi individu secara
seumur hidup. Pendidikan tinggi, sebagai salah satu bentuk pendidikan
formal, berkontribusi signifikan terhadap perluasan wawasan individu.

Kurangnya persiapan menghadapi menarche dapat menimbulkan
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konsekuensi negatif baik dari segi kesehatan fisik maupun mental remaja
putri. Gejala fisik yang sering muncul saat menstruasi pertama meliputi
sakit kepala, nyeri punggung bawah, mual, dan muntah, sementara gejala
psikologis yang umum terjadi antara lain kebingungan, kesedihan, stres,
kecemasan, mudah tersinggung, kemarahan, dan fluktuasi emosi.

Studi ini mendukung hipotesis bahwa penyuluhan tentang menarche
dapat meningkatkan pemahaman siswa. Penggunaan poster sebagai media
pembelajaran terbukti efektif dalam menyampaikan informasi kepada
remaja putri. Desain poster yang menarik, dengan kombinasi teks yang
mudah dipahami dan gambar yang relevan, mampu menarik perhatian
siswa dan memfasilitasi proses belajar. Sinergi antara penyampaian materi
secara langsung dan dukungan visual dari poster berkontribusi signifikan

dalam meningkatkan motivasi belajar siswa

4.3 Hambatan penelitian

Terdapatnya hambatan dalam penelitian ini, disebabkan oleh beberapa faktor

sebagai berikut:

1. Keterbatasan pengumpulan sampel karena kuesioner yang diisi bersifat
subjektif, sehingga kemungkinan responden menjawab dengan tidak jujur.

2. Peneltian ini adalah penelitian hanya menggunakan satu kelompok
(intervensi) tanpa adanya kelompok pembanding (kontrol).

3. Penelitian ini menggunakan 1 variabel yaitu: pengetahuan diakibatkan waktu

penelitian yang mepet.
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BAB 5
KESIMPULAN DAN SARAN
5.1 Kesimpulan
Berdasarkan dari tujuan penelitian dan hasil penelitian yang diperoleh dari
pengaruh pendidikan kesehatan tentang menarche menggunakan media poster
terhadap tingkat pengetahuan siswi Sekolah Dasar Inpres Liliba Kota Kupang,
maka peneliti mengambil simpulan sebagai berikut:

1. Sebagian besar pengetahuan siswi tentang menarche di SD Inpres Liliba
Kota Kupang sebelum diberikan pendidikan kesehatan menggunakan media
poster dalam kategori kurang.

2. Sebagian besar pengetahuan siswi tentang menarche di SD Inpres Liliba
Kota Kupang sesudah diberikan pendidikan kesehatan menggunakan media
poster dalam kategori baik.

3. Ada pengaruh penggunaan media audio visual terhadap pengetahuan siswi
tentang menarche di SD Inpres Liliba Kota Kupang sebelum diberikan

pendidikan kesehatan menggunakan media poster.

5.2 Saran

6. Bagi Peneliti
Penelitian ini menggunakan media poster terhadap pengetahuan siswi terhadap
menarche yang dapat digunakan dan di kembangkan sebagai media edukasi
promosi kesehatan agar bisa meningkatkan pengetahuan siswi perempuan di
SD Inpres Liliba Kota Kupang, serta sebagai persyaratan untuk lulus dari
pendidikan program studi Diploma IV keperawatan.

7. Bagi Praktisi / Pelayanan Kesehatan
Diharapkan pelayanan kesehatan setelah dilakukan penelitian tentang
pengetahuan siswi remaja mengenai menarche dengan menggunakan media

poster, bahwa selanjutnya pelayanan kesehatan atau praktisi-praktisi lainnya
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10.

dapat mengembangkan media edukasi seperti media lain untuk meningkatkan
pengetahuan siswi.

Bagi siswi

Meningkatkan pengetahuan tentang menarche dan dampak positif dari media
edukasi pada remaja agar mampu meningkatkan pengetahuan siswi khususnya
perempuan.

Bagi lahan penelitian

Sekolah diharapkan dengan adanya media poster terhadap pengetahuan
tentang menarche ini dapat menjadi sarana untuk menambah pengetahuan
tentang kanker paru-paru pada remaja agar wawasan tentang menarche
meningkat melalui media ini dan bisa digunakan di ruang UKS sekolah atau
lingkungan sekolah.

Bagi Peneliti Lain

Diharapkan untuk penelitian selanjutnya dapat mengembangkan variabel yang
telah diteliti seperti variabel perilaku dan keterampilan. Dikarenakan
penelitian ini baru membahas sebatas pengetahuan disebabkan oleh waktu

peneltian yang relatif singkat.
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LAMPIRAN



Lampiran 1 Lembar Informed

SURAT PERMOHONAN MENJADI RESPONDEN

Saya yang bertanda tangan dibawah ini :
Nama : Fransiska Deasy Anggraini Minggu
NIM : P05303209201182

Pekerjaan  : Mahasiswa

Dengan ini bermaksud melakukan penelitian dengan judul, “Pengaruh
Pendidlkan Keschatan Menggunakan Media Poster Terhadap Tingkat
Pengetahuan Siswi Tentang Menarche Di SD Inpres Liliba Kota Kupang”.
Saya berjanji bahwa penelitian ini tidak akan menimbulkan kerugian kepada
saudara/i «erta lingkungan sendiri, Kerahasiaan semua informasi yang diberikan
ukan dijags dan dipergunakan hanya untuk kepentingan penelitian. Penelitian ini
bertujuan untuk mengetahui tingkat pengetahuan tentang menarche , Jika saudari
bersedia menjadi responden pada penelitian ini, maka saya lampirkan lembar
persetujuan untuk saudari tandatangani scbagai bentuk kesediaan yang sah sebagai
responden pada penelitian saya ini. Atas perhatian dan kesediaan saudara/i menjadi

responden saya ucapkan terima kasih.

Hormat saya,

Fransiska D.A Min
NIM : P05303209201182
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Lampiran 2 Lembar Consent

LEMBAR PERSETUJUAN MENJADI RESPONDEN

(informed consent)

Saya yang bertandatangan dibawah ini :

No.responden S SR (diisi oleh peneliti)
Nama ; (-\ﬂ‘\\%’éo“ ......
Umur 3. | SR— thn
Alamat - \0ROS. . dewssa. ...

Sctelah diberikan penjelasan tentang tujuan dan manfaat penelitian ini dan adanya
jaminan kerahasiaan, maka : saya bersedia saya tidak bersedia D
Terlibat sebagai partisipan dalam penelitian yang berjudul “Pengaruh Pendidikan
Keschatan Menggu'nakan Media Poster Terhadap Tingkat Pengetahuan Siswi
Tentang Menarche I SD Inpres Liliba Kota Kupang”. Surat persetujuan ini
saya tanda tangani tanpa adanya paksaan dari pihak manapun. Saya berharap hasil
penclitian dapat meningkatkan tingkat pengetahuan saya tentang Menarche.
Dengan  menandatangani  sural  persctujuan  ini, saya  menyatakan
kesediaan/ketidaksediaan saya menjadi responden dalam penelitian ini.

Kupang, ~ Maret 2024

Peneliti Partisipan

- A

Fraviska D A Mingdu

Saksi

s
AR
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Lampiran 3 Lembar Kuesioner

KUESIONER PENELITIAN

“Tingkat Pengetahuan Tentang Menarche Pada Siswi Kelas V dan VI SD N Liliba
Kota Kupang Tahun 2024”

A. Petunjuk pengisian:

1. Bacalah pertanyaan-pernyataan dengan baik dan teliti sebelum Saudari

menjawab.

2. lIsilah semua pertanyaan pada identitas dengan jawaban Yyang

sebenarbenarnya sesuai kondisi Saudari.

3. Isilah tanda *centang (V) pada kolom pernyataan pengetahuan yang sesuai

dengan jawaban Saudari.

B. Identitas
Nama responden
Kelas
Alamat rumah
Umur

responden

Status menarche : Sudah/Belum (*lingkari yang sesuai)
Jika sudah, umur menarche: 10/11/12 tahun (*lingkari yang sesuai)

1. Apakah Saudari pernah mendengar/mengetahui tentang menarche atau

menstruasi?
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Pernah Belum pernah

2. Jika pernah, dari mana Saudari mengetahui informasi tersebut?

Media (internet, TV, majalah/koran/artikel, penyuluhan)

Orang sekitar (orangtua, guru, teman sebaya, masyarakat sekitar)

C. Pengetahuan menarche
(Isilah pernyataan dibawah ini dengan tanda *centang (V) pada kolom jawaban
sesuai jawaban Saudari )

No Pernyataan Benar | Salah
| Istilah lain dari menstruasi pertama kali pada
" | remaja perempuan adalah menarche.
) Salah satu ciri yang menandai masa pubertas

adalah terjadinya menstruasi.

Menstruasi adalah keluarnya darah dari rahim
3. | lewat saluran yang digunakan untuk buang air
kecil secara rutin.

Menstruasi adalah keluarnya darah dari rahim
lewat lubang vagina secara rutin.

Menstruasi pertama adalah tanda adanya suatu
perubahan status sosial dari anak-anak ke remaja.

Saat mengalami menstruasi pertama, menandakan
6. | organ reproduksi remaja perempuan sudah matang
untuk melaksanakan tugas reproduksinya.

Remaja yang sudah mengalami menstruasi dapat
7. | mengalami kehamilan jika berhubungan seksual
dengan lawan jenis.

Saat mengalami menstruasi seorang perempuan
akan mengalami perubahan fisik.
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Awal terjadi menstruasi pertama biasanya disertai

9. .
perasaan senang dan bahagia karena sudah dewasa
10 Awal terjadinya menstruasi biasanya disertai
" | perasaan bingung dan cemas.
1 Mendekati menstruasi biasanya terasa pegal pada
" | pinggang dan payudara menegang.
12 Mendekati menstruasi perempuan dapat
" | mengalami keputihan.
13 Rata-rata menstruasi pertama kali terjadi pada
" | rentang usia 10-16 tahun.
14 Jika menstruasi pertama terjadi pada usia kurang
"| dari 12 tahun dikatakan mens cepat.
15 Menstruasi pertama yang terjadi setelah usia 14
" | tahun disebut menstruasi yang terlambat.
16. | Usia menstruasi dipengaruhi oleh gizi.
17 Biasanya usia menstruasi pertama anak
" | perempuan sama dengan usia menarche ibunya.
Sering melihat tontonan pornografi menyebabkan
18. | remaja perempuan mengalami menstruasi pertama
pada usia lebih muda.
Menjaga kebersihan daerah kemaluan dapat
19. | mencegah kuman yang masuk yang dapat
menimbulkan penyakit saluran reproduksi.
Membersihkan alat kelamin luar yang baik dan
20. | benar adalah dari depan ke belakang dan
mengeringkan sampai benar-benar kering.
)1 Mengganti pembalut saat menstruasi dilakukan
" | maksimal 4 jam sekali.
22. | Saat menstruasi terjadi gatal-gatal pada kemaluan
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adalah hal yang wajar.

23.

Sebaiknya membungkus pembalut dengan
kertas/plastik sebelum dibuang ke tempat sampah.

24.

Menstruasi yang tidak teratur setelah terjadinya
menstruasi pertama itu dikatakan tidak normal.

25.

Saat menstruasi apabila darah yang keluar terlalu
banyak dan terasa nyeri adalah hal yang normal.

26.

Untuk mengurangi sakit perut saat menstruasi
dengan cara mengompres dengan botol berisi air
hangat di bagian perut yang sakit.

27.

Mandi dengan air hangat dapat meredakan rasa
nyeri saat menstruasi.
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KUESIONER PENELITIAN

“Tingkat Pengetahuan Tentang Menarche Pada Siswi Kelas V dan VI
SD N Liliba Kota Kupang Tahun 2024"

Petunjuk pengisian:
I. Bacalah pertanyaan-pemyataan dengan baik dan teliti sebelum Saudari

menjawab,

1o

Isilah semua pertanyaan pada identitas dengan jawaban yang

schenarbenamya sesuai kondisi Saudari,

3. Isilah tanda *centang V) pada kolom pernyataan pengetahuan yang sesuai

dengan jawaban Saudari.

A. Identitas

Nama responden : Cynl

Kelas ' B

Alamat rumah - Lafas Jdpuwade
Umur | Ha

responden

Status menarche : Sudah/Belum (*lingkari yang sesuai)
Jika suah, umur menarche: 10/11/12 tahun (*lingkari yang sesuai)

I. Apasah Saudari pernah mendengar/mengetahui tentang menarche atau

menstruasi?

Pernah v Belum pernah
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5

2 Jika pernah, dari mana Saudari mengetahui informasi tersebut?

Media (intemet, TV, majalahvkoran/artikel, penyuluhan)

Orang sekitar (orangtua, guru, teman sebaya, masyarakat sekitar) v

B. Pengetahuan menarche

(Isilah pernyataan dibawah ini dengan tanda *centang (V) pada kolom
jawab 'n sesuai jawaban Saudari)

e N—

r NVO Pernyataan Benar | Salah
Istilah lain dari menstruasi pv.nam.l kali pada
B _njndjd perempuan adalah menarche.
| Salah satu ciri ydﬁ_ﬁlﬁam masa pubertas
adalah terjadinya menstruasi.
Menstruasi adalah keluamya darah dari rahim
lewat saluran yang digunakan untuk buang air

- t o—

; kuil secara rutin, L
\knslmasl adalah keluarnya darah dari rahim
" lewat lubang vagina secara rutin.
- Menstruasi pertama adalah tanda adanya suatu
pumhahan status sosial dari anak-anak ke remaja.

Saul mengalami menstruasi pm.lm.l. menandakan
organ reproduksi remaja perempuan sudah matang
| untuk melaksanakan tugas reproduksinya,

: Remaja yang sudah mengalami menstruasi dnp:;l—
: mengalami kehamilan jika berhubungan seksual

>

lQ «<!< < [=

.\l

| dengan lawan jenis.

™| akan mengalami perubahan fisik.

'A\\ al terjadi menstruasi pertama biasanya disertai
perasaan senang dan bahagia karena sudah dewasa
" Awal terjadinya menstruas biasanya disertai
' perasaan bingung dan cemas.
""Mendekati menstruasi biasanya ferasa pegal pada
' pingg.lm. dan payudara menegang.
| ‘Mendekati menstruasi perempuan dapat
mmgalmm keputihan.

| Saat mengalami menstruasi seorang perempuan \/
v

S

" rl—lauz rata menstruasi penama kali thadl pada
rcmang usia 10-16 tahun.

T
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( ;fJ ika mens'ruasi pertama terjadi pada usia kurang
" dari 12 tahun dikatakan mens cepat,

Menstruasi pertama yang terjadi setelah usia 14

5. : :
| tahun disebut menstruasi yang terlambat,

16. | Usia menstruasi dipengaruhi olch gizi.

I

17 Biasanya usia menstruasi pertama anak
perempuan sama dengan usia menarche 1bunya.

Sering melihat tontonan pornografi menyebabkan
8. | ren.ja perempuan mengalami menstruasi pertama
' pada usia lebih muda.

1

.| Menjaga kehersihan daerah kemaluan dapat
- 19. mencegah kuman yang masuk yang dapat
- menimbulkan penyakit saluran reproduksi.

 Membersikan alat kelamin luar yang baik dan
20.  benar adalah dari depan ke belakang dan
| mengeringkan sampai benar-benar kering,

', | Mengganti pembalut saa menstruasi dilakukan
“"* | maksimal 4 jam sekali.

" Saat menstruasi tejadi gatal-gaal pada kemaluan

2. A
: adalah hal yang wajar.

A ' Sebatknya membungkus pembalut dengan
“"| kertas/plastik sebelum dibuang ke tempat sampah.

L - "

| Menstruasi yang tidak teratur setelah terjadinya
A T ;
menstruasi pertama itu dikatakan tidak nomal.

£

' Saat menstruasi apabila darah yang keluar terlalu
“| banyak dan terasa nyeri adalah hal yang normal.

o

| Untuk mengurangi sakit perut saat menstruasi
26 dengan cara mengompres dengan botol berisi air

.

| hangatdi bagian perut yang sakit

!r; ' Mandi dengan air hangat dapat meredakan rasa
™ nyeri saat menstruasi.
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Lampiran 4 Lembar Kunci Jawaban Kuesioner

KUNCI JAWABAN KUESIONER

1. Benar 11. Benar 21. Benar
2. Benar 12. Benar 22. Salah
3. Salah 13. Benar 23. Benar
4. Benar 14. Benar 24. Salah
5. Benar 15. Benar 25. Salah
6. Benar 16. Benar 26. Benar
7. Benar 17. Salah 27. Benar
8. Benar 18. Benar

9. Salah 19. Benar

10. Benar 20. Benar
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Lampiran 5 Satuan Acara Penyuluhan (SAP)

SATUAN ACARA PENYULUHAN (SAP)
“Pengaruh Pendidikan Kesehatan Menggunakan Media Poster Terhadap
Tingkat Pengetahuan Siswi Tentang Menarche Di SD Inpres Liliba Kota

Kupang”

Topik : Pengaruh Pendidikan Kesehatan Tentang Menarche
Sasaran : Siswi kelas V dan kelas VI

Hari/Tanggal : Maret 2024

Waktu : 30 menit

Tempat : SD INPRES Liliba Kota Kupang

Metode : Meliat dan mendengarkan

Media : Poster
A. Tujuan

1) Tujuan Umum
Setelah dilakukan penyuluhan diharapkan responden dapat memahami
tentang Menarche
2) Tujuan Khusus
Setelah melihat poster dan mendengar penyuluhan yang telah diberikan,
diharapkan responden dapat :
a) Mengetahui definisi Menarche
b) Mengetahui Gejala Menarche
c) Mengetahui Klasifikasi Menarche

d) Mengetahui faktor yang mempengaruhi Menarche
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B. Materi
1.Mengetahui definisi Menarche
2.Mengetahui Gejala Menarche
3.Mengetahui Klasifikasi Menarche

4.Mengetahui faktor yang mempengaruhi Menarch

C. Media
Poater tentang Menarche
D. Metode
Mendengar dan melihat poster
E. Pengorganisasian
Pemateri : Fransiska Deasy Anggraini Minggu

Setting Tempat

OO OO0
OO0 00® | ©

: Pemateri

: Sasaran
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G. Perencanaan Pelaksanaan

No | Waktu | Tahap Kegiatan Peserta/Sasaran
Penyuluhan
1. | 5menit | Pembukaan | 1. Mengucapkan 1. Menjawab salam
salam 2. Mendengarkan
2. Memperkenalkan | 3. Memperhatikan
diri
3. Menjelaskan
tujuan
4. Membuat kontrak
waktu
2. | 15 menit | Materi/Inti | Penyampaian materi Memperhatikan/ melihat
1. Definisi poster yang dijelaskan
menarche
2. Gejala menarche
3. Faktor yang
mempengaruhi
menarche
4. Klasifikasi
menarche

3. | 5menit | Diskusi 1. Memberikan 1. Menanyakan hal — hal
kesempatan yang belum jelas.
kepada 2. Memperhatikan
peserta/sasaran jawaban dari
untuk bertanya. penyuluh.

2. Menjawab
pertanyaan yang
berkaitan dengan
materi yang
belum jelas.

4. | 5menit | Penutup 1. Menyimpulkan 1. Memperhatikan
materi yang telah kesimpulan dari
disampaikan. materi penyuluhan

2. Melakukan yang telah
evaluasi. disampaikan.

3. Mengakhiri 2. Menjawab pertanyaan
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pertemuan dan yang telah diajukan
mengucapkan oleh penyuluh.
salam. 3. Menjawab salam

H. Kriteria Evaluasi
1. Responden dapat mengetahui tentang definisi menarche
2. Responden dapat mengetahui tentang gejala menarche
3. Responden dapat mengetahui tentang klasifikasi menarche

4. Responden dapat mengetahui tentang faktor yang mempengarui menarche
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Lampiran 6 Surat Izin pengambilan data awal

' Kementerian Kesehatan

Polteklkes Kupang

.....

.~ .‘ Ke m e n kes ‘g Jalan Piet A Tallo,_l.iliba, Oebobo,

Kupang, Nusa Tenggara Timur 85111
@ (0380) 8800256
@ https://poltekkeskupang.ac.id

Nomer  : PP.08.02/F.XXX.20/ 6576 12024 A April 2024
Lampiran : 1 (Satu) Proposal
Hal : Permohonan Izin Data Awal

Yth. Kepala Sekolah SD Inpres Liliba Kota Kupang
di
Tempat

Sehubungan dengan penulisan Skripsi bagi mahasiswa Program
Studi Pendidikan Profesi Ners Tahap Akademik Jurusan Keperawatan
Poltekkes Kemenkes Kupang, maka bersama ini kami mohon diberikan ijin
untuk melakukan Pengambilan Data Awal kepada:

Nama : Fransiska Deasy Anggraini Minggu

NIM : PO5303209201182

Jurusan/Prodi : Keperawatan/PPN Tahap Akademik

Tempat Penelitian : SD Inpres Liliba Kota Kupang

Judul Penelitian : “Pengaruh Pendidikan Kesehatan Tentang

Menarche Menggunakan Media Poster Terhadap
Tingkat Pengetahuan Siswi Sekolah Dasar Inpres
Liliba Kota Kupang”

Waktu Penelitian - April 2024

Demikian permohonan kami, atas bantuan dan kerja samanya diucapkanterima kasih.

ER DAYA

D F Tat, SKp, MKes
SRR REeEH 128[/993031005

suap atau gratifikasi silahkan laporkan melalui HALO KEMENKES 1500567 dan . Untuk verifikasi keaslian tanda

Kementerian Kesehatan tidak menerima suap dan/atau gratifikasi dalam bentuk apapun. Jika terdapat potensi
tangan elektronik, silahkan unggah dokumen padalaman @

Dok ini telah ditand: i secara elektronik yang diterbitkan oleh Balai Sertifikasi Elektronik (BSrE), BSSN
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Lampiran 7 Surat Izin Penelitian

Kemeanterian Kesehatai . .eeemeems

-

&: Ke m e n kes 9 Jalan Piet A. Tallo, Liliba, Oebobo,

Kupang, Nusa Tenggara Timur 85111
@ (0380) 8800256
@ https/poltekkeskupang.ac.id

Nomer . PP.08.02/F.XXX.20/ 0% ?{112024 (@ April 2024 -
Lampiran  : 1 (Satu) Proposal
Hal : Permohonan Izin Penelitian

Yth. Kepala Sekolah SD Inpres Liliba Kota Kupang
di
Tempat

Sehubungan dengan penulisan - Skripsi bagi mahasiswa Program Studi
Pendidikan Profesi Ners Tahap Akademik Jurusan Keperawatan Poltekkes
Kemenkes Kupang, maka bersama ini kami mohon diberikan ijin untuk
melakukan Penelitian kepada:

Nama : Fransiska Deasy Anggraini Minggu

NIM : PO5303209201182

Jurusan/Prodi : Keperawatan/PPN Tahap Akademik

Tempat Penelitian ~ : Sekolah Dasar Inpres Liliba Kota Kuang

Judul Penelitian : “Pengaruh Pendidikan Kesehatan Tentang

Menarche Menggunakan Media Poster Terhadap
Tingkat Pengetahuan Siswi Sekolah Dasar Inpres
Liliba Kota Kupang”

Waktu Penelitian : April - Mei 2024

[ Kementerian Keschatan tidak menerima suap dan/atau gratifikasi dalam bentuk apapun. Jika terdapat potensi suap
atau gratifikasi silahkan laporkan melalui HALO KEMENKES 1500567 dan . Untuk verifikasi keaslian tanda tangan
elektronik, silahkan unggah dokumen padalaman

Dohumien il telah ditandatangani secara eleklionik yang diteibithan oleh Balai Sertifikasi Eiektronik (BSTE), BSSN
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Lampiran 8 Data Mentah Karakteristik Responden

No Responden UMUR | STATUS MENARCHE | UMUR MENARCHE | SUMBER IMFORMASI
1 11 SUDAH 10 5
2 11 BELUM 1
3 11 BELUM 3
4 11 BELUM 3
5 11 SUDAH 11 5
6 11 BELUM 3
7 11 BELUM 3
8 11 BELUM 1
9 11 SUDAH 10 5
10 11 BELUM 1
11 11 SUDAH 11 5
12 11 BELUM 1
13 11 SUDAH 11 5
14 11 BELUM 1
15 11 BELUM 1
16 11 SUDAH 11 5
17 11 BELUM 6
18 11 BELUM 6
19 11 SUDAH 11 5
20 12 BELUM 6
21 12 BELUM 1
22 12 BELUM 1
23 12 SUDAH 11 5
24 12 BELUM 1
25 12 SUDAH 11 5
26 12 BELUM 3
27 12 SUDAH 11 5
28 12 BELUM 3
29 12 SUDAH 10 5
30 12 BELUM 3
31 12 SUDAH 10 5
32 12 BELUM 1
33 12 SUDAH 10 5
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Lampiran 9 Data Mentah Pengetahuan
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Lampiran 10 Data Mentah Pre dan Post
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Lampiran 11 Analisa Univariat

UMUR SISWI
Frequency Percent Valid Percent Cumulative
Percent
11 TAHUN 17 51.5 51.5 51.5
Valid 12 TAHUN 16 48.5 48.5 100.0
Total 33 100.0 100.0
STATUS MENARCHE
Frequency Percent Valid Percent Cumulative
Percent
BELUM MENERCHE 20 60.6 60.6 60.6
Valid  SUDAH MENARCHE 13 39.4 39.4 100.0
Total 33 100.0 100.0
SUMBER INFORMASI
Frequency Percent Valid Percent Cumulative
Percent
Orang sekitar 10 30.3 30.3 30.3
TV 7 21.2 21.2 51.5
Valid  Penyuluhan 13 394 39.4 90.9
Orangtua 3 9.1 9.1 100.0
Total 33 100.0 100.0
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Umur menarche

Frequency Percent Valid Percent Cumulative
Percent
10 tahun 5 38.5 38.5 38.5
Valid 11 tahun 8 61.5 61.5 100.0
Total 13 100.0 100.0
pretest
Frequency Percent Valid Percent Cumulative
Percent
Cukup 1 3.0 3.0 3.0
Valid  Baik 32 97.0 97.0 100.0
Total 33 100.0 100.0
postest
Frequency Percent Valid Percent Cumulative
Percent
Kurang 30 90.9 90.9 90.9
Valid  Cukup 3 9.1 9.1 100.0
Total 33 100.0 100.0
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Lampiran 12 Analisa Bivariat

Ranks
N Mean Rank Sum of Ranks
Negative Ranks 33?2 17.00 561.00
Positive Ranks o .00 .00
postest - pretest
Ties oc
Total 33
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Lampiran 13 Dokumentasi
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Lampiran 14 Uji Etik Penelitian

KETERANGAN LAYAK ETIK
DESCRIPTION OF ETHICAL EXEMPTION
"ETHICAL EXEMPTION"

No.LB.02.03/1/0175/2024

Protokol penelitian versi 1 yang diusulkan oleh :
The research protocol proposed by

Peneliti utama : FRANSISKA DEASY ANGGRAINI
MINGGU
Principal In Investigator

Nama Institusi : POLITEKNIK KESEHATAN
KEMENTERIAN KUPANG
Name of the Institution

Dengan judul:

Title
"PENGARUH PENDIDIKAN KESEHATAN TENTANG MENARCHE MENGGUNAKAN MEDIA POSTER
TERHADAP TINGKAT PENGETAHUAN SISWI SEKOLAH DASAR INPRES LILIBA KOTA KUPANG"

"THE INFLUENCE OF HEALTH EDUCATION ABOUT MENARCHE USING POSTER MEDIA ON THE KNOWLEDGE
LEVEL OF INPRES LILIBA PRIMARY SCHOOL STUDENTS, KUPANG CITY"

Dinyatakan layak etik sesuai 7 (tujuh) Standar WHO 2011, yaitu 1) Nilai Sosial, 2) Nilai Ilmiah, 3) Pemerataan Beban dan
Manfaat, 4) Risiko, 5) Bujukan/Eksploitasi, 6) Kerahasiaan dan Privacy, dan 7) Persetujuan Setelah Penjelasan, yang merujuk
pada Pedoman CIOMS 2016. Hal ini seperti yang ditunjukkan oleh terpenuhinya indikator setiap standar.

Declared to be ethically appropriate in accordance to 7 (seven) WHO 2011 Standards, 1) Social Values, 2) Scientific Values,
3) Equitable Assessment and Benefits, 4) Risks, 5) Persuasion/Exploitation, 6) Confidentiality and Privacy, and 7) Informed
Concent, referring to the 2016 CIOMS Guidelines. This is as indicated by the fulfillment of the indicators of each standard.

Pernyataan Laik Etik ini berlaku selama kurun waktu tanggal 26 Juni 2024 sampai dengan tanggal 26 Juni 2025.

This declaration of ethics applies during the period June 26, 2024 until June 26, 2025.

June 26, 2024
Chairperson,

Dr. Yuanita Clara Luhi Rogaleli, S.Si, M.Kes
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