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ABSTRAK
Paska Raya Barimbing 032020058

| Gambaran Pengetahuan Mahasiswa Dalam Pemberian Bantuan Hidup Dasar Di
' Program Studi S1 Keperawatan Sekolah Tinggi llmu Kesehatan Santa Elisabeth
Medan Tahun 2024

Program Studi S1 Keperawatan 2024

(xvi + 43 + Lampiran)

Bantuan hidup dasar adalah serangkaian usaha penyelamatan hidup yang:
dilakukan kepada korban yang mengalami henti jantung dan henti nafas baik yang:
iterjadi di rumah sakit maupun yang terjadi di luar rumah sakit. Tujuan penelitian:
'ini untuk mengetahui gambaran pengetahuan mahasiswa Prodi S1 Keperawatan;
itentang bantuan hidup dasar (BHD) di Sekolah Tinggi llmu Kesehatan Santa:
\Elisabeth Medan. Desain penelitian ini deskriptif. Populasi dalam penelitian ini:
isebanyak 391 responden dengan menggunakan teknik sampel proportlonate'
istratified random sampling, dengan jumlah sampel 198 responden. Instrument:
.yang digunakan adalah kuesioner. Analisis data dalam penelitian ini;
imenggunakan tabel dalam bentuk distribusi, frekuensi dan presentase. Hasil:
ipenelitian menunjukkan pengetahuan mahasiswa yang belum mendapatkan mata:
‘kuliah gawat darurat mayoritas pengetahuan cukup sebanyak 68 responden:
1(68.0%), pengetahuan baik sebanyak 12 responden (12.0%) dan pengetahuan:
ikurang  sebanyak 20 responden (20.0%). Pada mahasiswa yang sudah:
'mendapatkan materi gawat darurat mayoritas pengetahuan baik sebanyak 70!
iresponden (71.4%) dan pengetahuan cukup minoritas sebanyak 28 responden:
1(28.6%). Diharapkan hasil penelitian ini responden yang belum mendapatkan:
imateri gawat darurat berusaha meningkatkan pengetahuannya dengan baik dari:
\penerimaan pembelajaran dari perkuliahan, mengikuti seminar tentang bantuan:
thidup dasar tugas utama responden sebagai calon perawat. Diharapkan pada;
imahasiswa yang sudah mendapatkan mata kuliah gawat darurat agar mahasiswa:
.aktlf dalam mengikuti seminar kegawatdaruratan seperti ini dan dapat terus:
dilaksanakan secara berkelanjutan yang diselenggarakan oleh Sekolah Tlnggl'
‘[lmu Kesehatan Santa Elisabeth Medan. '

Kata kunci: Pengetahuan, Bantuan Hidup Dasar

Daftar pustaka: 2018- 2023
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ABSTRACT
Paska Raya Barimbing 032020058
Overview of Students’ Knowledge in Providing Basic Life Support in Bchelor of
Nursing Study Program Santa Elisabeth College of Health Sciences Medan 2024
Nursing Undergraduate Study Program 2024

(xvi + 43 + Attachments)

Basic life support is a series of life-saving efforts carried out on victims!
iwho experience cardiac arrest and respiratory arrest, either in the hospital or:
routside the hospital. The aim of this research was to determine the knowledge of!
iundergraduate Nursing Study Program students regarding basic life support:
/(BHD) at the Santa Elisabeth Medan College of Health Sciences. This research:
1design is descriptive. The population in this study was 198 respondents using a;
iproportional stratified random sampling technique, with a sample size of 198:
.respondents.  The instrument used was a basic life support knowledge.
,questlonnalre The research results showed that the majority of students who had!
inot received emergency courses had sufficient knowledge as many as 68:
irespondents (68.0%), good knowledge as many as 12 respondents (12.0%) and.
ipoor knowledge as many as 20 respondents (20.0%). Of the students who had:
ireceived emergency material, the majority had good knowledge, 70 respondents:
1(71.4%) and a minority with sufficient knowledge, 28 respondents (28.6%). It is;
thoped that as a result of this research, respondents who have not received:
:emergency material will try to improve their knowledge by receiving Iearnlng.
ifrom lectures, attending seminars on basic life support, the main task of!
irespondents as prospective nurses. It is hoped that students who have received:
iemergency courses will be active in taking part in emergency seminars like thls.
'and that they can continue to be implemented on an ongoing basis organized by'
ithe Santa Elisabeth Medan College of Health Sciences.

Keyworda: Knowledge, Basic Life Support

Bibliography (2018-2023)
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BAB 1
PENDAHULUAN

1.1 Latar Belakang

Bantuan hidup dasar (BHD) adalah serangkaian usaha penyelamatan hidup

'vang dilakukan kepada korban yang mengalami henti jantung dan henti nafas!

i(cardiac arrest) baik yang terjadi di rumah sakit (hospital cardiac arrest) maupuni

iyang terjadi di luar rumah saakit (out of hospital cardiac arrest) (Pane, 2023).§

Bantuan hidup dasar adalah serangkaian usaha penyelamatan hidup pada henti

Jantung dan henti nafas (H.Sartono, 2019).

Menurut Bakri (2021), Penyakit jantung merupakan penyebab kematiani

nomor satu secara global. Lebih banyak orang meninggal setiap tahun akibati

penyakit jantung dari pada penyebab lainnya. Diperkirakan 17,9 juta orang

imeninggal karena penyakit jantung pada tahun 2016, mewakili 31% dari semua

ikematian global. Dari kematian tersebut, 85% disebabkan oleh serangan jantungi

idan stroke. Lebih dari tiga perempat kematian karena penyakit jantung terjadi dii

negara berpenghasilan rendah dan menengah.

Menurut Gaol (2023), Kasus henti jantung di Indonesia sendiri belum!

idiketahui data yang jelas mengenai jumlah prevalensi kejadian henti jantung dii

ikehidupan sehari-hari atau di luar Rumah Sakit,tetapi diperkirakan kurang Iebihi

110.000 masyarakat pertahun atau sekitar 30 orang per hari mengalami henti:

ijantung.

Data dinas kesehatan kota Ternate menunjukkan insiden angka kejadian:

penyakit jantung di Kota Ternate pada tahun 2018 sebanyak 3.767, dan pada:
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'tahun 2019 sebanyak 4.352. Jumlah penderita yang meninggal akibat penyakit:

ijantung koroner sebanyak 16 orang pada tahun 2018 dan 10 orang pada tahun

12019 (Baki et al., 2021).

Hasil survei awal yang penulis lakukan kepada 20 mahasiswa S1.

Keperawatan tingkat 1 - 4 dengan masing-masing tingkatan sebanyak 5

responden, dengan membagikan kuesioner didapatkan hasil pengetahuan dalam!

pemberian bantuan hidup dasar (BHD) adalah 5 orang dengan pengetahuani

kurang, 5 orang dengan pengetahuan cukup, dan 10 orang dengan pengetahuani

baik.

Resusitasi jantung paru adalah metode untuk menggembalikan fungsi:

pernapasan dan sirkulasi pada pasien yang mengalami henti napas dan hentii

jantung yang tidak diharapkan mati pada saat itu (Sukarini, 2018). Aspek dasari

ipertolongan pada henti jantung mendadak adalah bantuan hidup dasar (BHD),

iaktivasi sistem tanggap darurat, RJP sedini mungkin, serta dengan defibrilasi!

icepat menggunakan defibrillator eksternal otomatis atau Automatic External:

Defibrillator (AED) (Suranadi, 2017).

Bila napas dan denyut jantung berhenti, sirkulasi darah dan transportasi

1oksigen juga berhenti. Kondisi tersebut dapat mengakibatkan organ-organ tubuh!

iterutama organ vital akan mengalami kekurangan oksigen yang berakibat fatal dan:

'mengalami kerusakan dalam waktu singkat. Otak merupakan organ yang paling:
icepat mengalami kerusakan. Karena otak hanya mampu bertahan bila ada asupani

ioksigen dan glukosa. Apabila otak tidak mendapat asupan oksigen dan glukosai
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'dalam waktu lebih dari 10 menit, otak akan mengalami kematian secara

permanen.

Kematian otak dapat berarti pula kematian si korban. Oleh karena itu,i

korban yang mengalami henti napas dan henti jantung memiliki golden periodi

‘atau waktu emas yang sangat berharga sebagai tindakan penyelamatan. Artinya,
idalam waktu kurang dari 10 menit penderita yang mengalami henti napas dan!
ihenti jantung harus sudah mendapatkan pertolongan. Jika tidak, maka harapan sii

ikorban sangat kecil untuk hidup. Adapun pertolongan yang harus dilakukan padai
ipenderita yang mengalami henti napas dan henti jantung adalah dengan:

'melakukan resusitasi jantung paru (CPR) (Panitia PO 2022, n.d.).

Pengetahuan  dibutuhkan untuk menolong jiwa pasien sehingga:
Epertolongan yang cepat dan tepat harus segera dilakukan. Pertolongan padai
Ekorban gawat darurat harus berdasarkan pengetahuan yang ada dan merupakani
Ehasil tahu setelah dilakukan, dilatih dan setelah diberikan informasi melalui guru,i

idan media massa. Pengetahuan adalah hal yang penting diketahui karena semuai

iorang memiliki kemungkinan berada di kondisi yang memerlukan pertolongan:

ipertama (Hizkia et al., 2022).

Pengetahuan dan keterampilan BHD menjadi penting karena di dalamnya;

diajarkan tentang bagaimana teknik dasar penyelamatan korban dari berbagai

'kecelakaan atau musibah sehari-hari yang biasa dijumpai. Dengan kesiapsiagaan

iyang tepat berupa pelatihan kader dalam pemberian bantuan hidup dasar:

idiharapkan upaya penanggulangan dapat lebih cepat dan tepat sehingga dapati

:meminimalisir jumlah korban dan kerusakan (Ramadia et al., 2021).
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Keterampilan melakukan resusitasi jantung paru (RJP) harus dimiliki:

isetiap orang untuk mengurangi dampak buruk atau keparahan gejala sisa pasieni

thenti jantung. Keterampilan dalam tindakan pertolongan awal ini bertujuan untuki

'oksigenasi darurat mempertahankan fungsi jantung paru melalui ventilasi dan

'sirkulasi buatan. Dengan demikian nantinya diharapkan ventilasi dan sirkulasi:
idapat pulih spontan sehingga mampu melakukan oksigenasi secara mandiri. Hal!
ini akan memberikan prognosis yang lebih baik pada pasien, menurunkan angkai

morbiditas dan mortalitas pasien. AHA, 2017 menyatakan bahwa tidak ada:

'persyaratan usia minimum untuk belajar CPR. Kemampuan untuk melakukan

ECPR lebih didasarkan pada kekuatan tubuh dari pada usia. Studi telah!

imenunjukkan bahwa anak-anak berusia sembilan tahun dapat belajar untuki

mempertahankan keterampilan CPR. Diharapkan para penolong dapat berbicara:

dan mengerti instruksi dari instruktur jika terjadi masalah (Suranadi, 2017).

Di dalam capaian inti pendidikan Ners tahun 2015, keperawatan gawat;

darurat adalah salah satu dari sekian mata kuliah kejuruan yang termasuk dalami

kategori  keterampilan  klinik  dengan capaian  pembelajaran dapati

mendemonstrasikan intervensi keperawatan pada kegawatdaruratan sesuai dengan:

istandar yang berlaku dengan berpikir kreatif dan inovatif sehingga menghasilkani
ipelayanan yang efisien dan efektif, yang salah satu prosedurnya adalah bantuani

thidup dasar.

Bantuan hidup dasar bisa dilaksanakan dengan baik jika yang menolong:

memiliki pengetahuan dan keterampilan yang cukup untuk melakukan!

pertolongan. Pengetahuan bantuan hidup dasar harus dimiliki oleh masyarakati
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'biasa maupun mahasiswa terlebih lagi mahasiswa kesehatan yang dimana berada

idi garda paling depan yang akan melakukan bantuan hidup dasar dengan baik dan!

itepat nantinya (Sukoco et al., 2020).

Berdasarkan latar belakang diatas peneliti tertarik untuk melakukan:

'penelitian di Prodi S1 Keperawatan Sekolah Tinggi Ilmu Kesehatan Santa:

iEIisabeth Medan, mengenai gambaran pengetahuan mahasiswa Prodi St

Keperawatan tentang BHD baik yang sudah mendapatkan materi perkuliahani

BHD maupun yang belum mendapatkan materi tersebut.

1.2 Rumusan Masalah

Bagaimanakah gambaran pengetahuan mahasiswa prodi S1 keperawatan!

dalam pemberian bantuan hidup dasar di Sekolah Tinggi IImu Kesehatan Santai

Elisabeth Medan tahun 2024

1.3 Tujuan Penelitian

11.3.1 Tujuan umum

Untuk mengetahui gambaran pengetahuan mahasiswa prodi Sli
keperawatan tentang bantuan hidup dasar (BHD) di Sekolah Tinggi IImui
Kesehatan Santa Elisabeth Medan.

1.3.2 Tujuan khusus

1. Mengidentifikasi pengetahuan mahasiswa prodi S1 Keperawatan yang

belum mendapatkan mata kuliah keperawatan gawat darurat tentang

bantuan hidup dasar.
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2. Mengidentifikasi pengetahuan mahasiswa prodi S1 Keperawatan yang:

sudah mendapatkan mata kuliah keperawatan gawat darurat tentangi

bantuan hidup dasar.

1.4 Manfaat Penelitian

1.4.1 Manfaat teoritis

Manfaat penelitian ini diharapkan dapat dijadikan sebagai informasi:

itentang gambaran pengetahuan mahasiswa dalam pemberian bantuan hidup dasar;

di program studi Sekolah Tinggi llmu Kesehatan Santa Elisabeth Medan Tahuni
2024.
1.4.2 Manfaat praktis
1. Bagi institusi pendidikan
Diharapkan penelitian ini dapat memberikan informasi gambaran
dalam memberikan pengetahuan mahasiswa prodi S1 Keperawatan

dalam pemberian bantuan hidup dasar.

2. Bagi mahasiswa

pengetahuan dalam pemberian bantuan hidup dasar di prodi S1
keperawatan.
3. Bagi peneliti dan peneliti selanjutnya
Diharapkan penelitian ini dapat menambah wawasan bagi peneliti
dalam mengaplikasikan dukungan yang didapat selama pendidikan dan

Diharapkan penelitian ini dapat informasi dalam memberikani
dijadikan sebagai bahan pengembangan untuk penelitian selanjutnya.

STIKes Santa Elisabeth Medan



STIKes Santa Elisabeth Medan

BAB 2
TINJAUAN PUSTAKA

2.1. Konsep Bantuan Hidup Dasar

2.1.1 Pengertian bantuan hidup dasar

Menurut Pane (2023), bantuan hidup dasar adalah serangkaian usaha:

penyelamatan hidup yang dilakukan kepada korban yang mengalami henti jantung;

idan henti nafas (cardiac arrest) baik yang terjadi di rumah sakit (hospital cardiaci

arrest) maupun yang terjadi di luar rumah sakit (out of hospital cardiac arrest).

2.1.2 Tujuan bantuan hidup dasar

Tujuan utama Bantuan Hidup Dasar (BHD) adalah memberikan oksigen:

idarurat untuk mempertahankan pernapasan dan untuk mendistribusikan darah!

iberoksigen ke jaringan tubuh. Selanjutnya, tujuan dari Bantuan Hidup Dasari

E(BHD) ini adalah untuk berusaha memberikan dukungan sirkulasi sistemiki

disertai dengan ventilasi dan oksigenasi tubuh yang efektif dan optimal sampai
sirkulasi sistemik spontan kembali atau dukungan telah tiba dengan peralatan:

iyang lebih lengkap untuk melakukan kehidupan jantung lanjut (Tejosukmono eti
Eal., 2023). I
52.1.3 Indikasi bantuan hidup dasar

Menurut Sartono (2019), indikasi bantuan hidup dasar adalah henti jantung
dan henti nafas.

1. Henti nafas

Henti nafas ditandai dengan tidak adanya gerakan dada dan aliran

udara pernafasan pasien gawat darurat. Henti nafas merupakan kasus yang

harus dilakukan tindakan bantuan hidup dasar.
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2. Henti jantung

Henti jantung (cardiac arrest) ialah ketidak sanggupan curahi

jantung untuk memberi kebutuhan oksigen ke otak dan organ vitali

lainnya secara mendadak dan dapat balik normal, bila dilakukani
tindakan yang tepat atau akan menyebabkan kematian atau kerusakani
otak.
2.1.4 Langkah-langkah melakukan bantuan hidup dasar
Menurut Pane (2023), langkah—langkah bantuan hidup dasar terdiri dari:
1. Melakukan prrinsip 3 A (aman diri, aman lingkungan dan aman klien)
2. Mengkaji tingkat kesadaran klien dengan:
a. Memanggil klien dengan menepuk dengan lembut bahu klien dan
kedua pemeriksaan ini dilakukan secara simultan.
b. Meminta bantuan (mengaktifkan SPGDT) dengan berteriak “tolong
ada klien tidak sadar, siapkan AED/ defibrilator”.

3. Sambil menunggu bantuan tiba, periksa nadi karotis dan pernafasan

klien.

a. Letakkan dua atau tiga jari penolong, di leher klien yang dekat:

penolong.
b. Periksa nadi karotis klien kurang dari 10 detik sambil mata penolongi
melihat ada tidaknya pengembangan dada klien dengan teknik Quick:

look.
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4. Bila pergerakan dada klien tidak ada, akan tetapi nadi karotis teraba

maka penolong memberikan satu kali bantuan nafas setiap 5 atau 6 detik.!

5. Melakukan kompresi dada /kompresi jantung luar sebanyak 30x dan 2xi

bantuan nafas, apabila nadi karotis tidak teraba dan pergerakan dadai

tidak ada.
6. Teknik melakukan kompresi

a.

. Tekan dengan kuat dan cepat, tekan dengan kedalaman 2-2,4 inci,

Letakkan tumit telapak tangan di sternum pada garis putting susu

sedikit ke bawah.

. Letakkan pangkal tangan lainnya di atas tangan pertama, kunci jari-:

jari kedua tangan, luruskan lengan sehingga bahu tegak lurus dengani

tangan dan siku harus selalu tegak lurus.

pastikan menekan tulang dada dengan baik.

. Setelah penekanan pastikan dada klien kembali ke posisi semula;

sebelum ditekan kembali, tetapi tangan tetap menempel di dada.
Kecepatan penekanan yang baik 100-120x / menit.

Rasio antara kompresi dengan pemberian nafas buatan 30:2 baik untuk
orang dewasa, anak-anak atau bayi.

Memeriksa nadi karotis setiap 2 menit (5 siklus harus di capai dalam

waktu 2 menit).

. Resusitasi jantung paru tetap dilanjutkan bilanadi karotis belum:

teraba.
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i. Jika sirkulasi dan penafasan kembali, lanjutkan ke pengkajiani
sekunder (secondary assesment) dan posisikan korban pada posisii
pemulihan (recovery position).

Teknik membuka jalan nafas

a. Membuka jalan nafas dengan teknik headtilt chinlift sebelum memberikan

bantuan nafas.

b. Membuka mulut klien, apakah ada sumbatan atau tidak, bila adai
sumbatan terlebih dahulu dilakukan tindakan membersihkan sumbatani
kemudian baru memberikan bantuan nafas.

2.1.5 Kriteria high quality CPR

1. Tekan cepat (push fast) Berikan kompresi dada dengan frekuensi yang
mencukupi minimum 100 kali permenit.

2. Tekan kuat (push hard) Untuk dewasa berikan kompresi dada dengan
kedalaman minimal 2 inci (5 cm) — 2,4 inchi (6 cm).

3. Full chest recoil Berikan kesempatan agar dada mengembang kembali
secara sempurna. Seminimal mungkin melakukan interupsi baik
frekuensi maupun durasi terhadap kompresi dada.

4. Perbandingan kompresi dada dan ventilasi untuk 1 penolong adalah 30

:2, sedangkan untuk dua penolong adalah 15 :2.

2.2 Konsep Pengetahuan

2.2.1 Pengertian pengetahuan

Menurut Nursalam (2012), pengetahuan ialah mencakup segala kegiatan;

:dengan memanfaatkan sarana dan prasarana yang digunakan maupun segala hasil:
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'vang diperolehnya. Pengetahuan merupakan segenap hasil dari kegiatan:

imengetahui berkenaan dengan sesuatu objek (dapat berupa suatu hal atau!

peristiwa yang dialami subjek). Pengetahuan berasal dari kata “tahu” berarti sudahi

'melihat, megalami, mengenal, menyaksikan, dan mengerti. Pengetahuan:

'merupakan segala sesuatu yang berasal dari pengalaman pribadi dan pengetahuan:

iakan bertambah sesuai apa yang terjadi jika sudah pernah kamu alami.

iPengetahuan merupakan hasil dari apa yang terjadi jika seseorang melakukani

\penginderaan pada suatu objek, penginderaan terjadi melalui panca indra manusia:

iyakni, indra (pendengaran, pengelihatan, penciuman, perasa, dan perabaan).

Pengetahuan bantuan hidup dasar (BHD) merupakan sebuah pengetahuan

dan keterampilan karena jika hanya mengetahui teorinya saja tanpa melakukan;

latihan atau praktek, maka motivasi untuk menoong kurang dan mental tidak:

‘terlatin ketika benar-benar menghadapi kejadian sebenarnya. Perilaku yang:

ididasari oleh pengetahuan biasanya akan bertahan lebih lama dibandingkani

idengan yang tanpa pengetahuan. Tinggi atau rendahnya pengetahuan seseorangi

'dipengaruhi oleh bebrapa faktor antara lain: usia, Pendidikan, pengalaman, dani

informasi Cahyani & Singam (2022).

2.2.2 Tingkat pengetahuan
Menurut  Sukarini (2018), pengetahuan yang termasuk dalam domain
kognitif mempunyai 6 tingkatan, yaitu:
1. Tahu (Know)
Tahu artikan sebagai menginagt suatu materi yang telah dipelajari

sebelumnya. Termasuk ke dalam pengetahuan tingkat ini adalah

STIKes Santa Elisabeth Medan



12

STIKes Santa Elisabeth Medan

mengingat kembali (recall) terhadap suatu yang spesifik dari seluruh
bahan yang dipelajari atau rangsangan yang diterima.

2. Memahami (comprehension)

Diartikan sebagai suatu kemampuan untuk menjelaskan secara benar:

tentang objek yang diketahui den dapat menginterpretasikan materi:

tersebut secara benar. Orang yang telah paham terhadap objek atau materi!

harus dapat menjelaskan, menyebutkan contoh, menyimpulkan,i

meramalkan, dan sebagainya terhadap objek yang dipelajari

3. Aplikasi (Application)

Diartikan sebagai kemampuan untuk menggunakan materi yang telah;

dipelajari pada situasi kondisi real (sebenarnya). Aplikasi disini dapati

diartikan sebagainya dalam konteks atau situasi yang lain.

4. Analisis (analysis)

Suatu kemampuan untuk menjabarkan materi atau sutau objek kedalam;

komponen-komponen, tetapi masih dalam suatu struktur organisasi, dan:

masih ada kaitannya satu sama lain. Kemampuan analisis ini dapat dilihat;

dari penggunaan kata-kata kerja, dapat menggambarkan, membedakan,i
memisahkan, megelompokkan dan sebagainya.
5. Sistensis (synthesis)
Sintesis merupakan pada suatu kemampuan untuk meletakkan atau
menghubungkan bagian-bagian dalam suatu bentuk keseluruhan yang

baru. Dengan kata lain sintesis itu suatu kemampuan untuk menyusun

formulasi baru dari formulasi-formulasi yang ada.
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6. Evaluasi (evaluation)

Berkaitan dengan kemampuan untuk melakukan justifikasi atau
penilaian terhadap suatu materi atau objek. Penilaian-penilaian ini
berdasarkan suatu kriteria yang ditentukan sendiri, atau menggunakan
kriteria-kriteria yang telah ada.

2.2.3 Faktor-faktor yang mempengaruhi pengetahuan
Menurut li & Teori (2021), ada 4 faktor yang mempengaruhi
pengetahuan:

1. Pendidikan

Pendidikan berarti bimbingan yang diberikan seseorang kepada!

orang lain agar dapat memahami sesuatu hal. Tidak dapat dipungkirii

bahwa semakin tinggi pendidikan sesorang, semakin mudah pula merekai

menerima informasi, dan pada akhirnya pengetahuan yang dimilikinya,:

semakin banyak. Sebaliknya, jika seseorang memiliki tingkati

pengetahuan yang rendah maka menghambaat perkembangan sikap orangi

tersebut terhadap penerimaan informasi.
2. Pekerjaan

Lingkungan pekerjaan dapat membuat seseorang memperoleh;
pengetahuan, baik secara langsung maupun tidak langsung
3. Lingkungan

Lingkungan merupakan keadaan di sekitar individu dan berdampak:

pada pertumbuhan dan perilaku individu
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BAB 3
KERANGKA KONSEP DAN HIPOTESIS PENELITIAN

3.1 Kerangka Konsep

Menurut Nursalam (2020), tahap yang paling penting dalam satu.

.penelltlan lalah menyusun kerangka konsep. Konsep adalah abstraksi dari suatu.

irealitas agar dapat dikomunikasikan dan membentuk suatu teori yang menjelaskani

keterkaitan antar variabel (baik variabel yang diteliti maupun yang tidak diteliti)..

iKerangka konsep akan membantu peneliti menghubungkan hasil penemuan:

idengan teori. Kerangka konsep di bawah ini menggambarkan bahwa penelitian inii

ibertujuan untuk menggambarkan pengetahuan mahasiswa S1 Keperawatan dalam:

pemberlan bantuan hidup dasar di Sekolah Tinggi Imu Kesehatan Santa Ellsabeth'

:Medan.
.Bagan 3.1 Kerangka Konsep Penelitian Gambaran Pengetahuan Maha5|swa.
S1 Keperawatan Dalam Pemberian Bantuan Hidup Dasar dit
Sekolah Tinggi llmu Kesehatan Santa Elisabeth Medan 2024

Pengetahuan mahasiswa dalam pemberian bantuan hidup
dasar
1. Tahu
! 2. Memahami |
3. Aplikasi
! fmmm————————————— - !
i 4. Analisis i
! ! 5. Sintesis ! !
' 6. Evaluasi |
| R J |
| e Baik |
e Cukup
e Kurang
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Keterangan:

= Variabel yang diteliti

= Garis penghubung

3.2 Hipotesis Penelitian

Hipotesis merupakan kesimpulan sementara dari rumusan masalah

ipertanyaan Penelitian. Hipotesis adalah suatu anggapan tentang hubungan antara

isatu variabel dengan variable lainnya yang diharapkan bisa menjawab suatut

ipertanyaan dalam penelitian (Nursalam 2020). Dalam penelitian ini tidaki

‘menggunakan hipotesis karena hanya menggambarkan satu variabel penelitian:

yaitu pengetahuan mahasiswa.
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BAB 4
METODE PENELITIAN

4.1 Rancangan Penelitian

Rancangan penelitian merupakan suatu strategi penelitian dalam:

'mengidentifikasi permasalahan sebelum perencanaan akhir pengumpulan data

E(Nursalam 2020). Rancangan penelitian yang digunakan dalam penelitian inii

iadalah deskriptif yaitu menggambarkan pengetahuan mahasiswa S1 keperawatani

dalam pemberian bantuan hidup dasar.

4.2 Populasi dan Sampel
4.2.1 Populasi

Populasi adalah subjek yang memenuhi kriteria yang telah ditetapkan:

iNursalam (2020). Populasi dalam penelitian ini adalah selurun mahasiswa prodi:

S1 Keperawatan Sekolah Tinggi limu Kesehatan Santa Elisabeth Medan tingkat I

isampai IV regular yang aktif pada tahun ajaran 2023-2024 dengan jumlahi
Esebanyak 391 orang (BAAK Sekolah Tinggi llmu Kesehatan Santan Elisabethi
EMedan, 2024).
54.2.2 Sampel

Sampel merupakan bagian dari populasi terdiri atas bagian populasi

terjangkau yang dapat dipergunakan sebagai subjek penelitian melalui sampling:

((Nursalam, 2020). Pengambilan sampel menggunakan teknik proportionate:

stratified random sampling. Teknik ini digunakan bila populasi mempunyaii

ianggota (unsur) yang tidak homogen dan berstrata secara proporsional.

STIKes Santa Elisabeth Medan 17
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Penggunaan metode random sampel akan menimbulkan bias apabila:

wunsur-unsur populasi tidak homogen atau heterogen, karena tidak semua unsur

ipopulasi memiliki kesempatan yang sama dalam proses pengambilan sampeli

\(Asari et al., 2023).

Besar sampel ditetapkan menggunakan rumus Slovin:

N
1+ N(e)2
Keterangan:
N : Jumlah Populasi
n : Jumlah Sampel
e : Kelonggaran ketidaktelitian karena kesalahan pengambilan

sampel sebesar 5%

N
T T+ N(e)2

~ 391
"= 1+391(0,05)2

~ 391
"= 1+391(0,0025)
391
n=————

1+0,9775
391
"= 19775

n = 197,724399 dibulatkan menjadi 198.
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Berdasarkan rumus di atas, besar sampel penelitian ini sebanyak 198 orang:

imahasiswa S1 Keperawatan reguler tingkat I-1V. Proporsi sampel pada setiap;

itingkat dihitung dengan rumus proporsi sampel :

. Ni
n1 = W n
Keterangan :
ni  =Jumlah anggota sampel per kelas
n  =Jumlah anggota sampel seluruhnya
Ni = Jumlah anggota populasi per kelas
N = Jumlah anggota populasi seluruhnya

Maka besar sampel pada setiap tingkat adalah:

S1 Keperawatan Tk 1 ni = 391 x 198 = 50 orang
100

S1 Keperawatan Tk 2 ni = 391 x 198 =50 orang
96

S1 Keperawatan Tk 3 ni = 391 x 198 =49 orang
96

S1 Keperawatan Tk 4 ni = 391 x 198 =49 orang

4.3 Variabel Penelitian dan Definisi Operasional

4.3.1 Variabel penelitian

99 |

Menurut Nursalam (2020), variabel adalah perilaku atau karakteristik yang:

memberikan nilai beda terhadap sesuatu (benda dan manusia). Variabel jugai

merupakan konsep dari berbagai level abstrak yang didefinisikan sebagai suatui

STIKes Santa Elisabeth Medan
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‘fasilitas untuk pengukuran atau manipulasi suatu penelitian. Variabel dalam:

ipenelitian ini adalah pengetahuan mahasiswa.

54.3.2 Definisi operasional

Definisi operasional adalah definisi berdasarkan karakteristik yang diamati

‘dari sesuatu yang didefinisikan tersebut. Karakteristik yang diamati (diukur) itulah:
iyang merupakan kunci definisi operasional. Dapat diamati artinya memungkinkani

ipeneliti untuk melakukan observasi atau pengukuran secara cermat terhadap suatui

iobjek atau fenomena yang kemudian dapat diulangi lagi oleh orang Iaini

(Nursalam 2020).

Tabel 4.1 Definisi Operasional Gambaran Pengetahuan Mahasiswa S1;
Keperawatan Dalam Pemberian Bantuan Hidup Dasar Di:
Sekolah Tinggi Ilmu Kesehatan Santa Elisabeth Medan Tahun:

2024 !
Variabel Definisi Indikator Alat ukur Skala Skor
Pengetahua  Tingkat Indikator Kuesioner 0o 1. Baik (34-
n pengetahuan pengetahuan berjumlah 40)
mahasiswa dan a. Tahu (know) 20 R 2. Cukup
dalam pemahaman b. Memahami  pertanyaan (27-33)
pemberian mahasiswa (comprensive) milik D 3. Kurang
hidup dasar ~ terkait cara c. Aplikasi  Purba (20-26)

dan  teknik (application) (2018) |

dalam

dasar A

bantuan hidup i
4.4. Instrumen Penelitian

Instrumen penelitian vyaitu alat yang digunakan dalam Kkegiatan!

pengumpulan data yang dapat mempermudah secara sistematis (Nursalam 2020).5

Instrumen dalam penelitian ini berupa kuesioner pengetahuan mahasiswa dalam:

1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
|
1
i pemberian N
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1 1
1

'pemberian bantuan hidup dasar milik Purba (2018), dengan 5 soal pertanyaan

itentang indikator pengetahuan, 5 soal untuk indikator pemahaman, dan 10 soal!
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'untuk indikator aplikasi. Jika jawaban benar maka diberi skor 2 dan jika salah:

imaka skor 1. Menilai pengetahuan baik mendapat skor 34-40, pengetahuan cukupi

iskor 27-34, dan pengetahuan kurang 20-26.

Rumus Panjang kelas:

Nilai tertinggi — nilai terendah

Banyak kelas

P=(20 x 2) - (20 x1)
3

P = 40-20
3

P = 6,6 dibulatkan menjadi 7.
Jadi nilai interval pada kuesioner pengetahuan bantuan hidup dasar 7.
Hasil kuesioner dari 20 pertanyaan di analisa kemudian dikategorikan
dalam 3 penilaian sebagai berikut:
1. baik bila responden mampu menjawab dengan skor 34-40
2. cukup bila responden mampu menjawab dengan skor 27-33

3. kurang bila responden mampu menjawab dengan skor 20-26

4.5 Lokasi dan Waktu Penelitian
4.5.1 Lokasi

Penelitian dilaksanakan di Sekolah Tinggi limu Kesehatan Santa Elisabeth
Medan yang berlokasi di JL. Bunga Terompet No. 118, Sempakata, Kec. Medan

Selayang, Kota Medan, Sumatera Utara, 20131.
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14.5.2 \Waktu

Penelitian dilaksanakan pada bulan April-Mei 2024.

4.6 Prosedur Pengumpulan Data dan Pengambilan Data

14.6.1 Pengambilan data

Pengambilan data merupakan sebuah proses pendekatan pada suatu objek:

iya33ng diperlukan disuatu penelitian. Langkah-langkah dalam pengambilan data!

ibergantung pada rancangan penelitian dan teknik instrument yang digunakani

'(Nursalam, 2020). Dalam penelitian ini peneliti mengambil data primer yaitui
idengan menggunakan Kkuesioner yang diberikan kepada responden. Peneliti:

! - - - - - I
imeminta kesediaan mahasiswa calon responden, jika responden bersedia maka:

idiberikan informed consent.

Pengambilan data yang dilakukan oleh peneliti di tempat penelitian yang:

'dilakukan adalah yang pertama dengan menjelaskan tujuan kehadiran peneliti:

ikemudian menanyakan kesediaan dan memberikan informed consent setelah itu!

ikuesioner diberikan kepada mahasiswa. Setelah kuesioner diberikan kepadai

1
'mahasiswa, peneliti memandu cara mengisi kuesioner, jika sudah selesai maka:

‘kuesioner dikembalikan kepada peneliti. Jika pada kuesioner yang sudah:

idikembalikan tidak diisi dengan lengkap, maka kuesioner dikembalikan kepadai

rresponden untuk dilengkapi kembali. Pada pengisian kuesioner sesama mahasiswai

tidak boleh saling bertanya karena harus mengisi sesuai pengetahuan mereka

'sendiri. Oleh karena itu, jika mahasiswa sudah menyelesaikan pengisian kuesioner:

idengan lengkap, maka dapat meninggalkan peneliti.
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ipenelitian ini data yang diperoleh dari BAAK Sekolah Tinggi limu Kesehatani
:Santa Elisabeth Medan Tahun 2024.

4.6.2 Teknik pengumpulan data

Data sekunder adalah informasi yang telah dikumpulkan dari buku, artikel,:

jurnal dan sumber lain yang diterbitkan sebelumnya. Data sekunder padai

Pengumpulan data dimulai dari mengajukan permohonan izin penelitian.

Teknik pengumpulan data pada penelitian ini adalah dengan memberikan kusioneri

kepada responden peneliti.

1.

Mengurus izin penelitian kepada Ketua Sekolah Tinggi Ilmu Kesehatan:

Santa Elisabeth Medan untuk melakukan penelitian di Sekolah Tinggi lImut

Kesehatan Santa Elisabeth Medan 2024.
Mengajukan permohonan izin pelaksanaan penelitian kepada Ketua:
Program Studi Ners Sekolah Tinggi Ilmu Kesehatan Santa Elisabeth:

Medan.

Setelah ada persetujuan prodi, peneliti menentukan responden sesuai:

jumlah sampel.

Setelah itu peneliti mengumpulkan responden sesuai sampel dengan cara:
cabut nomor.

Peneliti menjelaskan tujuan, manfaat dan meminta kesediaan menjadi:

responden (informed consent).

Peneliti memberikan lembar informed consent pada responden untuk:

ditanda tangani sebagai tanda persetujuan keikutsertaan dalam penelitiani

ini.
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7. Peneliti menjelaskan bagaimana cara mengisi data demografi dan cara
menjawab pertanyaan yang ada di dalam lembar kuesioner.

8. Setelah itu peneliti membagikan kuesioner kepada responden.

9. Peneliti mendampingi responden selama proses pengisian kuesioner.

10. Responden mengisi data demografii dan menjawab pertanyaan kuesioner
yang ada.

11. Responden mengumpulkan lembar kuesioner yang sudah selesai di jawabi

pertanyaan dalam lembar kuesioner

12. Peneliti memeriksa kembali hasil dari lembar kuesioner, apakah data:
demografi sudah terisi secara keseluruhan atau belum

13.Jika pada lembar kuesioner masih belum terisi, maka penelitii
mengembalikan kepada responden untuk dijawab
14. Kuesioner yang telah diisi dan standar operasional yang telah dijawabi
kemudian dikumpulkan kemudian dilakukan analisa.

4.6.3 Uji validitas dan reliabilitas

1. Validitas

Uji validitas adalah sebuah pengukuran dan pengamatan yang

merupakan kendala sebuah instrumen saat pengumpulan data. Instrumen

harus dapat mengukur apa yang seharusnya diukur (Nursalam 2020). Dalami

penelitian ini peneliti menggunakan kuesioner pengetahuan BHD yang:

sudah diuji valid oleh (Purba,2018) dengan nilai validitas r = >0.334.
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2. Reliabilitas

Uji reliabilitas adalah sebuah kesamaan hasil pengukuran atau

pengamatan  jika fakta dan kenyataan hidup tadi diukur atau diamatii

berulang kali dalam waktu yang berlainan. Dalam waktu yang bersamaan:

alat dan cara mengukur atau mengamati sama-sama peranan yang penting.!

Perlu diperhatikan bahwa reliabel belum tentu akurat (Nursalam 2020).

Nilai reliabilitas kuesioner yang telah diperoleh dari uji reliabilitasi
sebelumnya adalah r > 0,6 (Purba, 2018). Berdasarkan hasil uji validitas:
pengetahuan yang digunakan diperoleh bahwa alat ukur dinyatakan valid:

dengan nilai (r=0,334).
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4.7. Kerangka Operasional

'Bagan 4.1 Kerangka Operasional Gambaran Pengetahuan Mahasiswa
' Program Studi S1 Keperawatan Dalam Pemberian Bantuan
Hidup Dasar Sekolah Tinggi llmu Kesehatan Santa Elisabeth
Medan Tahun 2024

Pengajuan Judul

'

Pengambilan Data Awal

\ 4

Penyusunan Proposal

v
Seminar Proposal

A

Uiji Etik Penelitian

'

Izin Penelitian

Pengumpulan Data

'

Analisa Data

'

Seminar Hasil

4.8 Analisa Data

Analisa univariat (deskriptif) adalah suatu prosedur pengelompokan data:

menggambarkan dan meringkas data secara ilmiah dalam bentuk tabel bertujuani

menjelaskan atau mendeskripsikan setiap variabel penelitian. Bentuk Analisa
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‘Univariat tergantung dari jenis datanya (Nursalam, 2020). Adapun proses;

ipengolahan data pada rancangan penelitianl ini:

1. Editing: Tahap editing dilakukan bertujuan untuk memeriksa data yang:

telah diperoleh dari responden yang bertujuan untuk memperbaiki dani

melengkapi data. Apabila ditemukan ada data yang belum lengkap atau:

belum terjawab maka peneliti memberikan kembali kepada respondeni

untuk melengkapinya lagi.

2. Coding: Coding adalah memberikan kode numeric (angka) terhadap data

yang terdiri dari beberapa kategori. Penulis melakukan coding dengan cara
memberikan kode pada tiap kuesioner.
3. Scoring: Scoring berfungsi untuk menghitung skor yang telah diperoleh

dari setiap responden berdasarkan pertanyaan yang ada didalam penelitian.

4. Tabulating: Tahap ini digunakan untuk mentabulasi data yang diperoleh

dengan membuat tabel data atau sesuai yang diinginkan peneliti. Data!

yang diperoleh dari responden dimasukkan kedalam programi

komputerisasi dan data yang disajikan dalam bentuk tabel disertaii

penjelasan dari isi tabel tersebut.

Hasil penelitian ditampilkan dalam bentuk distribusi frekuensi dan;

persentase dari pengetahuan mahasiswa baik yang belum mendapatkan materi:

keperawatan gawat darurat (tingkat 1 dan 2), maupun yang sudah mendapatkan:

materi keperawatan gawat darurat (tingkat 3 dan 4).
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4.9 Etika Penelitian

Etika penelitian digunakan sebagai peserta studi, perhatian harus dilakukan;

untuk memastikan bahwa mereka dilindungi. berkaitan dengan sejauh manai

\prosedur penelitian mematuhi kewajiban profesional, hukum, dan sosial kepadai

ipeserta studi (Polit & Beck, 2012). Penelitian menjelaskan terlebih dahulu tujuan,:

imanfaat, dan prosedur. Penelitian ini dilaksanakan setelah mendapatkani

persetujuan dari responden apakah responden bersedia atau tidak. Seluruhi

responden yang bersedia akan diminta menandatangani lembar persetujuan atau:

informed consent dan jika responden tidak bersedia maka tidak akan dipaksakan.:

Berikut prinsip-prinsip dasar penerapan etik penelitian kesehatan dan masalah!

etika penelitian yang harus diperhatikan antara lain sebagai berikut:

1. Respect for person

Penelitian yang dilakukan yang melibatkan responden di dalam
proses penelitian harus menghormati martabat responden sebagai manusia

Responden memiliki otonomi dalam menentukan pilihannya sendiri

Apapun pilihan yang diambil responden tersebut harus senantiasa

dihormati dan tetap diberikan keamanan terhadap kerugian pada respondent
yang memiliki kekurangan otonomi.

2. Confidentiality (kerahasiaan)

Peneliti memberikan jaminan kerahasiaan hasil penelitian, baik

informasi  maupun masalah lainnya. Semua informasi yang telah

dikumpulkan dijamin kerahasiaannya oleh peneliti, hanya kelompok data!

yang akan dilaporkan. Dalam penelitian ini semua informasi yang telah:
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dikumpulkan oleh peneliti seperti identitas peneliti  dijamin:

kerahasiaannya, data yang didapatkan hanya kelompok data yangi
dilaporkan pada hasil riset.

3. Beneficiene dan Maleficience

Peneliti selalu berupaya agar segala tindakan kepada responden:

mengandung prinsip kebaikan dan tidak merugikan respondeni

penulisan. Secara tidak langsung penelitian ini akan meningkatkani

komunikasi interpersonal responden. Dalam penelitian ini peneliti:
|

mengikuti dan menghargai hak dari responden dan peneliti berusaha

memungkinkan tidak menimbulkan kerugian kepada responden.

Penulis juga melindungi responden dengan memperhatikan aspek-aspek etiki

yaitu:

1. Self determination, responden diberikan kebebasan untuk menentukan:

apakah bersedia atau tidak untuk mengikuti kegiatan penelitian secara!

1
sukarela dan mengundurkan diri selama proses penulisan tanpa dikenakan:

sanksi.

2. Privacy, merahasiakan informasi-informasi yang didapat dari responden,

dan informasi tersebut hanya untuk kepentiingan penelitian.

3. Informed consent, seluruh responden bersedia menandatangani lembar:

persetujuan menjadi responden penelitian, setelah penulis menjelaskan:

tujuan, manfaat dan harapan penulis terhadap responden.
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BAB 5
HASIL PENELITIAN DAN PEMBAHASAN

5.1 Gambaran dan Lokasi Penelitian

Sekolah Tinggi llmu Kesehatan Santa Elisabeth Medan merupakan salah:

'satu sekolah tinggi ilmu kesehatan dengan bertipe swasta yang terletak di kota!

iMedan tepatnya di jalan. Bunga terompet no 118, kecamatan medan selayang,i

ikelurahan sempakata, provinsi Sumatera Utara. Saat ini Sekolah Tinggi Ilmui

IKesehatan Santa Elisabeth Medan dengan akreditasi baik (B) adapun Mottor

“Ketika Aku Sakit Kamu Melawat Aku”. Sekolah Tinggi Ilmu Kesehatan Santa!

iElisabeth Medan memiliki “visi menjadi pendidikan kesehatan yang unggul dalami

ipelayanan kegawatdaruratan berdasarkan daya kasih Kristus yang menyembuhkan

sebagai tanda kehadiran Allah dan mampu berkompetisi di tingkat ASEAN tahun;

2027”. Sedangkan misi Sekolah Tinggi Ilmu Kesehatan Santa Elisabeth Medan.

1. Menyelenggarakan pendidikan tinggi kesehatan yang unggul dalam bidangi
kegawatdaruratan.

2. Menyelenggarakan penelitian dasar dan terapan yang inovatif dalam
pengembangan ilmu kesehatan.

3. Menyelenggarakan pengabdian kepada masyarakat sesuai dengani
perkembangan ilmu kesehatan untuk kepentingan masyarakat.
4. Mengembangkan prinsip good governance.

5. Mengembangkan kerja sama di tingkat Nasional dan ASEAN yang terkait,

bidang kesehatan.
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6. Menciptakan lingkungan akademik yang kondusif dilandasi penghayatan

Daya Kasih Kristus.

5.2 Hasil Penelitian

5.2.1 Karakteristik responden berdasarkan data demografi mahasiswa st

keperawatan dalam pemberian bantuan hidup dasar di Sekolahi

Tinggi llmu Keperawatan Santa Elisabeth Medan
Tabel 5.2 Distribusi Responden Berdasarkan Data Demografi Mahasiswa:
S1 Keperawatan Dalam Pemberian Bantuan Hidup Dasar di
Sekolah Tinggi Ilmu Keperawatan Santa Elisabeth Medan tahun;

2024 :
Karakteristik Jumlah Persentase
Umur (Tahun)
17-22 192 97.0 !
23-28 6 3.0 .
Total 198 100.0 !
Jenis kelamin
Laki-laki 7 3.5 !
Perempuan 191 96.5 !
Total 198 100.0 i
Tingkat !
1 50 25.3 !
2 50 25.3 i
3 49 24.7 |
4 49 24.7 |
Total 198 100.0 i

Berdasarkan hasil analisis pada tabel 5.2 umur responden paling banyaki

berada pada rentang usia 17-22 tahun berjumlah 192 orang (97.0%) dan palingi

'sedikit berada pada rentang usia 23-28 tahun berjumlah 6 orang (3.0%). Data enis:

kelamin paling banyak adalah perempuan berjumlah 191 orang (96.5% dan paling
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:sedikit adalah laki-laki berjumlah 7 orang (3.5%) dan Data tingkat responden:
'Pallng banyak adalah tingkat 1 berjumlah 50 orang (25.3%) dan tingkat 2'
.berjumlah 50 orang (25.3%), dan paling sedikit adalah tingkat 3 berjumlah 49'

orang (24.7%) dan tingkat 4 berjumlah 49 orang (24.7%).

5.2.2 Distribusi frekuensi pengetahuan

Tabel 5.3 Distribusi Responden Berdasarkan Pengetahuan Mahasiswa S1:
Keperawatan Yang Belum Mendapatkan Materi Gawat Darurat.
di Program Studi S1 Keperawatan Sekolah Tinggi IImu Kesehatan'
Santa Elisabeth Medan tahun 2024 :

Pengetahuan Jumlah Persentase
Baik 12 12.0
Cukup 68 68.0
Kurang 20 20.0

Tabel 5.3 didapatkan bahwa responden yang belum mendapatkan materi:

Total 100 100.0 !

,gawat darurat, paling banyak memiliki pengetahuan yang cukup sebanyak 68:

.responden (68,0%) dan yang paling sedikit memiliki pengetahuan baik sebanyak'
:12 responden (12,0%).

Tabel 5.4 Distribusi Responden Berdasarkan Pengetahuan Mahasiswa Yang;
Sudah Mendapatkan Materi Gawat Darurat di Program Studi S1
Keperawatan Sekolah Tinggi llmu Kesehatan Santa Ellsabeth'
Medan tahun 2024 .

Pengetahuan Jumlah Persentase
Baik 70 71.4
Cukup 28 28.6

Total 98 100.0 :
Tabel 5.4 didapatkan bahwa responden yang sudah mendapatkan materll

gawat darurat, paling banyak memiliki pengetahuan yang baik sebanyak 70:

responden (71,4%) dan yang paling sedikit memiliki pengetahuan cukup sebanyaki

128 responden (28,6%).
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'5.3 Pembahasan

25.3.1 Pengetahuan responden yang belum mendapatkan materi gawat:

darurat di Program Studi S1 Keperawatan Sekolah Tinggi IImui

Kesehatan Santa Elisabeth Medan tahun 2024
Diagram 5.1 Distribusi Pengetahuan Responden yang Belum Mendapatkan:
Materi Gawat Darurat di Program Studi S1 Keperawatan:
Sekolah Tinggi Ilmu Kesehatan Santa Elisabeth Medan tahun!
2024 '

B Cukup
M Baik

m Kurang

Berdasarkan diagram 5.1 didapatkan hasil pengetahuan responden yang:

'belum mendapatkan materi gawat darurat paling banyak yaitu pengetahuan cukupi
isejumlah 68 responden (68%) dan yang paling sedikit pengetahuan baik sejumlah:

§12 responden (12%). Berdasarkan hasil penelitian yang dilakukan di Sekolah

'Tinggi llmu Kesehatan Santa Elisabeth Medan menunjukkan bahwa pengetahuani

iresponden yang belum mendapatkan materi gawat darurat termasuk dalam:

kategori cukup.

cukup dikarenakan beberapa responden belum mendapatkan materi mengenaii

Peneliti berasumsi bahwa sebagian besar responden berada pada kategori
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‘bantuan hidup dasar (BHD). Sebuah rasa penasaran dan Kkeingintahuan yang:

icukup akan membuat kita menjadi kurang mengetahui beberapa hal-hal baru. Dari!

'mencari tahu baik itu secara melihat, membaca, dan lain sebagainya hal ini dapati

meningkatkan pengetahuan. Terutama sebagai mahasiswa kesehatan wajib:

mengetahui bantuan hidup dasar (BHD).

Asumsi ini didukung oleh penelitian Purba (2019), menyatakan 8

responden (26,7%) berpengetahuan cukup. Hal ini karena rendahnya pengetahuani

dapat berdampak munculnya bentuk-bentuk sikap dan prososial terhadap orangi

sekitar. Sebagai makhluk sosial hendaknya senantiasa memberikan bantuan

kepada orang lain yang membutuhkan pertolongan (Purba, 2019).

Asumsi penulis didukung oleh penelitian Bakri (2021), menyatakan bahwa:

tingkat pengetahuan mahasiswa tergolong pada kategori cukup sebanyak 286:
responden (80.3%). Hal ini karena mahasiswa kurang terpapar informasi

mengenai bantuan hidup dasar (BHD), dan BHD tidak termasuk di dalam

kurikulum pembelajarannya sehingga mayoritas mahasiswa memiliki tingkati

pengetahuan yang berada pada kategori cukup Bakri (2021).

Asumsi penulis bahwa beberapa responden yang belum mendapatkan

ipembelajaran mengenai bantuan hidup dasar (BHD) cenderung memiliki!

ipengetahuan  yang cukup, dikarenakan beberapa responden menyatakani

'kurangnya informasi yang menyebabkan responden memiliki pengetahuan yang:
icukup dalam memahami tindakan bantuan hidup dasar (BHD) yang tepat, selain;

1itu sebagai mahasiswa kesehatan perlu untuk meningkatkan pengetahuan tentangi
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‘bantuan hidup dasar (BHD) melalui membaca buku, maupun melalui media:

ielektronik meskipun belum mendapatkan materi gawat darurat.

Asumsi penulis didukung oleh penelitian Manurung (2022), menyatakani

bahwa pengetahuan mahasiswa tergolong pada kategori cukup sebanyak 40§

responden (50.0%).Hal ini mungkin disebabkan karena mahasiswa tersebut:

kurang terpapar dengan informasi mengenai pendidikan bantuan hidup dasar dan!

penggunaan media elektronik sehingga pengetahuan responden memiliki tingkati

pengetahuan dalam kategori cukup Manurung (2022).
Asumsi penulis didukung oleh penelitian Putri (2023), yang menyatakan:

bahwa pengetahuan mahasiswa tergolong pada kategori cukup sebanyak 114

iresponden (41.8%). Hal ini mungkin dapat disebabkan karena mahasiswa tersebuti

ikurang memiliki pengetahuan tentang bantuan hidup dasar sehingga pengetahuani

responden memiliki kategori cukup Putri (2023).

5.3.2 Pengetahuan responden yang sudah mendapatkan materi gawat darurat di;

Program Studi S1 Keperawatan Sekolah Tinggi llmu Kesehatan Santai

Elisabeth Medan tahun 2024
Diagram 5.2 Distribusi Pengetahuan Responden yang Sudah Mendapatkan:
Materi Gawat Darurat di Program Studi S1 Keperawatan:

Sekolah Tinggi Ilmu Kesehatan Santa Elisabeth Medan tahun;

2024 '

u Cukup
H Baik
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Berdasarkan diagram 5.2 didapatkan hasil pengetahuan responden yang:

isudah mendapatkan materi gawat darurat paling banyak yaitu pengetahuan baik!

isejumlah 70 responden (71,4%) dan yang paling sedikit pengetahuan cukupi

'sejumlah 28 responden (28,6%). Berdasarkan hasil penelitian yang dilakukan dii

'Sekolah Tinggi llmu Kesehatan Santa Elisabeth Medan menunjukkan bahwa:

ipengetahuan responden yang sudah mendapatkan materi gawat darurat termasuk!

idalam kategori baik.

Penulis berasumsi bahwa semakin baik pengetahuan responden tentang:

'bantuan hidup dasar maka semakin bisa mengaplikasikan bantuan hidup dasar:

E(BHD). Asumsi penulis didukung oleh penelitian Tengku (2023), yangi

menyatakan bahwa pengetahuan mahasiswa tergolong pada kategori baiki

sebanyak 118 responden (43.2%). Hal ini dikarenakan mahasiswa yang sudahi
mendapatkan mata kuliah gawat darurat harus memiliki pengetahuan yang:

memadai karena keberhasilan tindakan yang diambil oleh mahasiswa bergantungi

pada pengetahuan yang mereka miliki.

Asumsi penulis didukung oleh penelitian Hizkia (2022), yang mengatakan;

‘bahwa mahasiswa harus ikut serta dalam melakukan pelatihan yang terkait dengan:

ibantuan hidup dasar agar mahasiswa memiliki kemampuan dalam melakukan!

itindakan bantuan hidup dasar (BHD).

Penulis berasumsi bahwa sebagian besar responden memiliki pengetahuan

yang baik mengenai bantuan hidup dasar, hal ini dikarenakan para mahsiswa telah:

menerima materi tentang bantuan hidup dasar serta mengikuti praktek.
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Asumsi penulis didukung oleh penelitian Ansori (2022), yang menyatakan;
bahwa pengetahuan responden tergolong baik 222 responden (67.3%). Hal ini!

dikarenakan para mahasiswa telah menerima materi tentang bantuan hidup dasar.

Asumsi penulis didukung oleh penelitian Wicaksana & Rachman (2018),

'yang menyatakan bahwa pengetahuan responden tergolong baik 45 responden

5(26.8%). Hal ini dikarenakan semakin besar rasa rasa ingin tahu yang Kita milikit

imaka semakin banyak pula pengetahuan yang kita dapat untuk menambahi
'wawasan Kita dan hasil baik didukung besar karena, mahasiswa adalah bagian darii

'tenaga kesahatan selain itu besarnya rasa kesadaran bahwa diri adalah bagian dari:

itenaga kesehatan ini juga dapat menjadi alasan rasa ingin tahu ini besar karena

\pengetahuan tentang BHD ini sangat menunjang ke pelayanan kesehatan juga.
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BAB 6
SIMPULAN DAN SARAN

6.1 Simpulan

Berdasarkan hasil penelitian dengan jumlah sampel 198 responden tentang:

“Pengetahuan mahasiswa dalam pemberian bantuan hidup dasar di program studi:

'S1 keperawatan Sekolah Tinggi IImu Kesehatan Santa Elisabeth Medan tahun

D024 disimpulkan:

1. Mayoritas pengetahuan mahasiswa yang belum mendapatkan materi:

gawat darurat masuk ke kategori cukup dengan responden sebanyak 68;

orang (68.0%) dari 100 responden.

2. Sedangkan mahasiswa yang sudah mendapatkan materi gawat darurati

mayoritas pengetahuan masuk ke kategori baik dengan respondeni

sebanyak 70 orang (71.4%) dari 98 responden.

6.2 Saran

Diharapkan mahasiswa dapat menambah pengetahuan dengan:

menggali informasi tentang bantuan hidup dasar (BHD) baik melalui:
media belajar digital maupun elektronik sehingga dapat menerapkannya:
dengan baik.

2. Bagi Peneliti Selanjutnya

Diharapkan peneliti selanjutnya dapat mengidentifikasi tentang

pengetahuan anak sekolah, mahasiswa jurusan non Kesehatan atau

1. Bagi Responden

masyarakat umum tentang bantuan hidup dasar.
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3. Bagi Institusi Keperawatan

Diharapkan institusi keperawatan melibatkan mahasiswa tingkat 1!

dan 2 dalam kegiatan seminar atau pelatihan BHD sejak dini, karenai

mata kuliah Kegawatdaruraratan dan Keperawatan Kritis baru akan:

diterima pada tingkat 3 dan 4 sesuai kurikulum, sehingga meskipun:

mahasiswa tingkat 1 dan 2 belum mendapatkan mata kuliah tersebut,!

namun mereka sudah bisa memperoleh gambaran dan pengetahuani

melalui seminar yang diikuti.
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'1. Informed Consent

SURAT PERSETUJUAN
(INFORMED CONSENT)

Saya yang bertanda tangan dibawah ini:

» Initial :

L Umur;

 Jenis kelamin:

iMenyatakan bersedia untuk menjadi subyek penelitian dari:

» Nama : Paska Raya Barimbing
' NIM : 032020058
\Program Studi : S1 Keperawatan

Setelah saya membaca prosedur penelitian yang terlampir, saya
imengerti dan memahami dengan benar prosedur penelitian dengan judul
“Gambaran Pengetahuan Mahasiswa Dalam Pemberian Bantuan Hidup
‘Dasar Di Program Studi S1 Keperawatan Sekolah Tinggi llmu Kesehatan
:Santa Elisabeth Medan Tahun 20247, saya menyatakan bersedia menjadi
isampel penelitian beserta segala resiko tanpa paksaan dari pihak manapun.

Medan, 27 April 2024

b

Responden
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12, Kuesioner
KUESIONER PENELITIAN

Gambaran Pengetahuan Mahasiswa Dalam Pemberian Bantuan Hidup
Dasar Di Program Studi S1 Keperawatan Sekolah Tinggi llmu Kesehatan
Santa Elisabeth Medan Tahun 2024
1. Di harapakan responden bersedia mengisi data responden dengan jujur.

2. Peneliti mengharapkan partisipasi responden untuk memperlancar
penelitian ini.
A. Data Responden

1. Nim
2. Tingkat

PETUNJUK:

Dibawah ini terdapat pertanyaan tentang pengetahuan BHD, pilihlah:

jawaban yang paling benar menurut anda!

1. Bantuan hidup dasar (BHD) atau pertolongan pertama adalah:
a. Tindakan yang dilakukan oleh dokter
b. Tindakan yang dilakukan oleh perawat
c. Tindakan memberikan jalan napas, jalannya sirkulasi darah
d. Tindakan melakukan pompa jantung
2. Bantuan hidup dasar merupakan pengertian dari:
a. Pertolongan pertama yang dilakukan pada seseorang yang mengalamii
henti jantung, |
b. Tindakan yang dilakukan pada seseorang yang mengalami patah tulang
c. Tindakan yang dilakukan pada seseorang yang mengalami nyeri
d. Tindakan yang dilakukan untuk membantu bernapas
3. Tujuan dari bantan hidup dasar pertolongan pertama antara lain:
a. Memberikan rasa aman, nyaman dan mencegah kecacatan
b. Menyelamatkan jiwa korban dan mencegah kecacatan
c. Menyelamatkan jiwa korban, mencegah kecacatan, dan memberikan rasa
aman nyaman

d. Memberikan pertolongan sebelum korban gawat
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4. Bantuan hidup dasar dapat dilakukan:
a. Kalangan medis seperti dokter dan perawat saja
b. Siapa saja baik medis maupun Masyarakat yang mampuu melakukannya
c. Masyarakat saja
d. Polisi dan TNI
5. Seseorang diberikan bantuan hidup dasar (BHD) apabila:

a. Henti jantung, henti napas c. Patah tulang
dan tidak sadarkan diri d. Muntah darah
b. Luka

6. Dalam bantuan hidup dasar (BHD) dikenal istilah CAB yang merupakan
singkatan dari:

a. Calm, Airway, and Breathing c. Circulation, Airway , and
b. Circulation, Airway, and Blood
Breathing d. Calm, Anesteshi, and Blood

7. Saat menemukan korban yang tidak sadar, hal yang pertama kali kita lakukan
adalah:
a. Cek kesadaran dengan menepuk pundak korban sambil memanggi “pak
b. Membebaskan jalan napas d. Meninggalkan korban
c. Memberikan napas buatan
8. Tindakan menolong korban yang henti jantung adalah:
a. RJP/ Resusitasi jantung paru/ c. Finger sweep
kompresi dada d. Jaw thrus
b. Rescue breathing
9. Apabila korban tidak sadar yang perlu dilakukan selanjutnya adalah:
a. Membersihkan jalan napas
b. Cek nadi korban
¢.  Meminta bantuan atau hubungi nomor darurat (ambulans atau rumah sakit
terdekat)
d. Membawa ke puskesmas
10. Lokasi yang tepat untuk melakukan pijat jantung:

a. Di Tengah perut

b. Di Tengah tulang dada
c. Diantara perut dan dada
d

Dibawah perut
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a. Alas yang keras dan datar
b. Alas yang keras dan tidak datar
c. Alas yang lunak dan datar
d. Semua salah
12. Menilai pernapasan dapat dilakukan dengan cara:
a. Melihat gerakan dada, mendengar suara napas, dan merasakan hembusan
napas
b. Melihat Gerakan dada saja
c. Mendengar suara napas saja ragu-ragu
d. Melihat detak jantung
13. Bantuan pernapasan dapat dilakukan dengan beberapa cara, yaitu:
a. Mulut ke mulut saja
b. Mulut ke hidung saja

c. Dari mulut ke mulut dan mulut ke hidung

d. Semua benar

214. Pemeriksaan nadi dilakukan setiap .... siklus pijat jantung dan pemberian
napas buatan:

a. 3siklus

b. 2siklus

c. 5siklus

d. 7 siklus

215. Tindakan pijat jantung dapat dihentikan apabila:
a. Penolong dalam keadaan letih atau buatan medis telah dating atau korban
Kembali puih

b. Penolong tidak mau lagi melakukan pijat jantung
c. Penolong merasa tidak berhak melakukan pijat jantung
d. Penolong merasa sakit perut

216. Pijat jantung dan pemberian napas buatan dilakukan dengan perbandingan
1a. 30:2 (30 kali pijat jantung: 2 kali napas buatan)

'b.  30:1 (30 kali pijat jantung: 1 kali napas buatan)
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'c. 15:2 (15 kali pijat jantung: 2 kali napas buatan)

id. 25:1 (25 kali pijat jantung: 1 kali napas buatan)

17. Setelah melakukan tindakan bantuan hidup dasar (BHD) dan korban telah
sadar, yang kita lakukan pada korban adalah posisi pemulihan dengan cara:

a. Dengan membantu korban duduk

b. Membantu korban berdiri

c. Membantu korban tidur dengan posisi miring

d. Membantu korban jalan

118. Tindakan yang anda lakukan pada korban tidak sadar dan mulut korban
dipenuhi cairan/ benda asing:

a. Finger swept lalu menelungkupkan tubuh korban

b. Memiringkan tubuh korban lalu lakukan finger swept

c. Finger swept lalu memiringkan tubuh korban

d. Mendirikan tubuh korban

119. Pernyataan yang benar tentang circulation adalah sebagai berikut:

1a.  Cek nadi karotis kurang 10 menit, stop sumber perdarahan, lakukan kompresi
dada 30 kali

b. Cek nadi karotis kurang 10 menit, stop sumber perdarahan, lakukan kompresi
dada 30 kali

c. Cek nadi femoralis kurang 10 menit, stop sumber perdarahan, lakukan;
kompresi dada 30 kali
d. Cek nadi karotis dan nadi femoralis kurang dari 10 menit, stop sumber

perdarahan, lakukan kompresi dada 30 kali
20. Berapa kecepatan melakukan kompresi pada orang dewasa dengan hentii

jantung:

Qo

60 kali permenit
100-120 kali permenit
140 kali permenit

ST

230 kali permenit
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4. Usulan Judul Skripsi dan Tim Pembimbing
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¢. Judul dapat disempurnakan berdasarkan pertimbangan ilmiah
d. Tim Pembimbing dan Mahasiswa diwajibkan menggunakan Buku Panduan Penulisan

Proposal Penelitian dan Skripsi, dan ketentuan khusus tentang Skripsi yang terlampir

dalam surat ini

Medan, (7‘ \\"wq"} ..........
Ketua Program Studi Ners
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032020072 | H

Knstin Angeling Gultom | 032020095 | Pen, Latihan Fartlek Terhadap Pe
Padmasim Prodi Ners Tingkat 1 ST
Elisabeth Medan 2024,
M 4 | Cyndi Monika Hutasoit | 032020076 | Gambaran Caring Behavior Dan
5 Terapeulik Mahasiswa Tingkat Il Di Prodi Ners
SantaElisabeth Medan Tahun 2024,
5 | Erliana Zebua 032020080 | Hubungan Caring Code Dosen PA Dengan Motiv
Belajar Mahasiswa Di Prodi Ners Tk.2 STIKes Sa
Elisabeth Medan Tahun 2023. !
Berti Suryani 032020092 | Gambaran Caring Code Dan Caring  Behaviours
Telaumbanua Mahasiswa Tingkat [l Di Prodi Ners STIKes Santa
Elisabeth Medan Tahun 2024
Paska Raya Barimbing 032020058 | Gambaran Pengetohuan Mahasiswa Dalam Pemberizn
Bantuan Hidup Dasar Di Program Studi S1 Keperav.aan
! ~—— f______(STIKes Santa Elisabeth Medan Tahun 2024. :
Aprillia Deliana 032020093 | Hubungan Tingkat Stress Dengan Tingkat Kep:
Jetawat Pada Mahasiswa Prodi Ners Tingkat il .
STIKes Santa Elisabeth Medan Tahun 2024,
R, Jéglna Evicarolina Gea 032020016

Gambaran Kepercayasn Diri Dan Penyesuaion .
Mahasiswa Baru Prodi Ners Di STIKes Santa
| Medan Tahun 2024, i
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\ s SEKOLAH TINGGI ILMU KESEHATAN (STIKes)

Bl ye. B SANTA ELISABETH MEDAN

»

IL. Bunga Terompet No. 118, Kei. Sempakata, Kec. Medan Selayang
Telp. 061-8214020, Fax. 061-8225509 Medan - 20131
E-mail: stikes_elisabeth@yahoo.co.id ~ Website: www.stikeselisabethmedan.ac.id

Medan, 04 April 2024
Nomor : 0562/STIKes/Ners-Penelitian/1 V/2024
Lamp. :

Hnl- iin Pendliti

Kepada Yth.:

Lindawati Farida Tampubolon, S.Kep., Ns., M.Kep
Kaprodi Ners

Sekolsh Tinggi llmu Kesehatan Santa Elisabeth Medan
di

Tempat..

Dengan hormat,
Sehubungan dengan penydmm studi pada Pmdn S1 llmu Keperawatan Sekolah ﬁnw Ilmu Keschatan Santa

Elisabeth Medan, melalui surat ini kami diaan Ibu untuk berikan ijin penelitian bagi mahasiswa
tersebut di bawah ini, yaitu:

NO NAMA NIM JUDUL PENELITIAN

1. | Paska Raya Barimbing. | 032020058 | Gambaran Pengetahuan Mahasiswa Dalam
Pemberian Bantuan Hidup Dasar Di Program
Studi S1 Keperawatan Sekolah Tinggi IImu
Kesehatan Santa Elisabeth Medan Tahun 2024.

Demikian hal ini kami sampaikan, atas perhatian dan kerjasama yang baik kami ucapkan terimakasih.

atan Santa Elisabeth Medan

Tembusan:
1. Mahasiswa Yang Bersangkutan
2. Arsip

STIKes Santa Elisabeth Medan
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STIKes SANTA ELISABETH MEDAN

KOMISI ETIK PENELITIAN KESEHATAN
JL. Bunga Terompet No. 118, Kel. Sempakata, Kec. Medan Selayang
Telp. 061-8214020, Fax. 061-8225509 Medan - 20131
E-mail: stikes_elisabeth@yahoo.co.id Website: www.stikeselisabethmedan.ac.id

KOMISI ETIK PENELITIAN KESEHATAN
HEALTH RESEARCH ETHICS COMMITTEE
SEKOLAH TINGGI ILMU KESEHATAN SANTA ELISABETH MEDAN

KETERANGAN LAYAK ETIK
DESCRIPTION OF ETHICAL EXEMPTION
"ETHICAL EXEMPTION"

No.: 098/KEPK-SE/PE-DT/IV/2024

Protokol penelitian yang diusulkan oleh:
The research protocol proposed by

Peneliti Utama ! Paska Raya Barimbing
Principal In Investigator

Nama Institusi - Sekolah Tinggi llmu Kesehatan Santa Elisabeth Medan
Name of the Institution

Dengan judul:
Title

“Gambaran Pengetahuan Mahasiswa Dalam Pemberian Bantuan Hidup Dasar Di
Program Studi S1 Keperawatan Sekolah Tinggi llmu Keschatan Santa Elisabeth Medan Tahun
2024."

Dinyatakan layak etik sesuai 7 (tujuh) Standar WHO 2011, yaitu 1) Nilai Sosial, 2) Nilai llmiah, 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 iniseperti yang ditunjukkan
oleh terpenuhinya indicator setiap standar.

Declared 1o be ethically appropriate in accordance to 7 (seven) WHO 2011 Standards, 1) Social Values, 2)
Scientific Values, 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
Sulfillment of the indicators of each standard.

Pemnyataan layak Etik ini berlaku selama kurun waktu tanggal 03 April 2024 sampai dengan tanggal 03 April

2025. m
This declaration of ethics applies during the period April 03,2 ﬁgmﬁﬂflﬁcl 03, 2025.
/.5' S

-

STIKes Santa Elisabeth Medan
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STIKes SANTA ELISABETH MEDAN
PROGRAM STUDI NERS

JL. Bunga Terompet No. 118, Kel. Sempakata Kec. Medan Selayang
Telp. 061-8214020, Fax. 061-8225509 Medan - 20131
E-mail : stikes_elisabeth@yahoo.co.ld Website : www.stikeselisabethmedan.ac.id

Medan, 28 Mei 2024

No. : 170/Ners-Penelitian/STIKes/V/2024
Lampiran : -
Hal : Selesai Penclitian

Kepada Yth. :

Mestiana Br Karo, M.Kep., DNSc
Ketua STIKes Santa Elisabeth Medan
di

Tempat

Dengan hormat,

Sehubungan dengan surat STIKes dengan No. 0562/STIKes/Ners-Penelitian/IV/2024 perihal:
permohonan ijin penelitian, maka bersama ini Prodi Ners memberikan ijin penelitian dan
menyampaikan bahwa mahasiswa tersebut telah selesai melakukan penelitian tanggal 25 April
2024.

Nama mahasiswa yang melaksanakan penelitian sebagai berikut:

NO NAMA NIM JUDUL PENELITIAN

1. | Paska Raya Barimbing 032020058 | Gambaran Pengetahuan Mahasiswa Dalam
Pemberian Bantuan Hidup Dasar Di Program
Studi S1 Keperawatan Sekolah Tinggi Ilmu
Kesehatan Santa Elisabeth Medan Tahun 2024.

Demikian surat pemberitahuan ini kami buat, atas perhatian dan kerjasama yang baik kami
sampaikan terima kasih.

D| NERS A
?n awati F. Tampubolon, S.Kep., Ns., M.Kep

STIKes Santa Elisabeth Medan
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Nama Mahasiswa D paske Reys Borimbing

NIM I 032020059

Judul D Gamborav fenGetstiwan MahIsisuo Dakam
Pemberisn Baongusw Hiolup Dasar Dr Program
Studli' St keperawstan Sekolsh Ting9' /L
kesetnoesn sonte Elisapett. Medse Totun 2oy

Nama Pembimbing 1 :Undowsti 7 TomPYbolon s.kep,ng pg e

Nama Pembimbing Il :4nce M. Siallagan s gep.,ps., M.kep

PARAF
HARV
NO| yANGGAL | FEMBIMBING FPEMBAHASAN PEMET | PEMBII

Kep

. | Setzsa  |lindawaw F- [V lelaskan hagil dari

07/c /2y [Témpubolon Penelitianmu /data
S.kep.,Ns., M. [ 4314 KaMu peroleh. Jf

2. Jetaskan Pendapotmu
terksib data tersebut
3. GuNdlan Konsep te
ori Unfule Memperi
3t Pendapat Yang
kamu berigsa.

0?/6’/21,

Selasa gq,,u M. siall |- Semua Esta Proposal

gGon S.|p, | digavki Menfadi .
Ns.,M.lcf;’ gl,;?-?‘p:;. W %

2. k3ke PenuUs digany
Mengadi Kata Peneli
3. NO. Bl Sesvar sura
etle harus glicantu

kan .

4.
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Data Demografi Responden

Karakteristik Jumlah Persentase
Umur (Tahun) :
17-22 192 97.0 i
23-28 6 3.0 '
Total 198 100.0 :
Jenis kelamin
Laki-laki 7 35
Perempuan 191 96.5 :
Total 198 100.0 i
Tingkat
1 50 25.3 |
2 50 25.3 !
3 49 24.7 |
4 49 24.7 i
Total 198 100.0 !

Distribusi frekuensi mahasiswa S1 keperawatan yang belum mendapatkan:
materi gawat darurat

Pengetahuan Jumlah Persentase
Baik 12 12.0
Cukup 68 68.0 :
Kurang 20 20.0
Total 100 100.0

Distribusi Frekuensi mahasiswa yang sudah mendapatkan materi gawat:
darurat |

Pengetahuan Jumlah Persentase
Baik 70 714
Cukup 28 28.6
Total 98 100.0
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