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INTISARI

Latar Belakang: Neonatus atau bayi bea:t [=/23L) ialah bayi yang *alah
mengalami trauma persalinan yang sedang  ertumbuh dan berkembang ert?
harus menyesuaikan diri dari kehidupan ¢ '2m kandungan ke kehidupan . ‘ar
kandungan. Perawatan neonatus ~alah »s.awatan yang diberikan kepada ba ‘i
untuk menjaga kesehatan dan k< »ersihan hayi agar terhindar dari penyakit yang
dapat mengancam nyawa bayi. F.nanganan untuk menanga . asalah pada
neonatus terdapat peran dz.1 seorang .Ju dan peran keluarg ..t 2ra7 I1uu dalam
merawat bayi dipengaruh ole'. oeerapa faktor-faktor seperti n. (vasi ibu dan
dukungan keluarga.

Tujuan: Untuk me: ~etahui g mbaran motivasi ibu dan duku. ~an keluarga dalam
merawat neonat..

Metode: Meuw e senelitian ini adalah mix ¢ athod (~rgan desain deskriptif
analitik d7.1 Te10. enologi, populasi sebanyak '22 responden dan sampel data
kuantita’ £ ber, »m'211 55 responden; sedangkan  -ampel data kualitatif dengan
jumla’s sawc4si data. Instrument pada penelitian iri menggunakan kuesioner dan
per'smar’ waw. ncara.

St Motivasi ibu termasuk kat :gor uny i mayoritas 45 responden (81,8%).
Du! unga.« keluarga dalam kategori kurarg mayoritas 28 responden (50,9%).
T_rdapat lima tema yang ter.den..“'as dalam hasil analisa data yaitu: respon
ps.'ologis terhadap perasaan ie’awat neonatus, hambatan merawat neonatus,
strategi koping perawata - neonat 5, bentuk dukungan yang diperoleh, peran ibu.

Kesimpulan: Gambaran 1. pada perawatan neonatus mayoritas memiliki
motivasi tinggi dan dukungan keluarga kurang. Terdapat lima tema yang
teridentifikasi dai.m penelitian ini yaitu: respon psikologis, hembatan merawat
neonatus, str-.egi ko ng, bentuk dukungan yang diperoleh dan peran ibu.

Kata Kurai. Zukuns an Keluarga, Motivasi Ibu, Perawatan Neonatus
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DESCRIPTION OF MOTIVATION MOTHER AND< "AMIL . SUPPORT IN
NEONATES TREATMENT
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ABSTRACI
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Bacground: Neonates or newborns ¢ oZ'.\ ai . babies who have experiei 2fu
childbirth trauma that is growing. anca de eloping and must adjust themsel\ »s
from life in the womb to life ou’s1de the womb. Neonatal care is care given 10
babies to maintain baby's heal.1 c.:d hygicne to avoid diseases that can threaten
the lives of babies. Handlirgto deai ith problems in neonater is u wxale of a
mother and the role of th2 fam** ;> The role of mothers in cov.: w.or babies is
influenced by several fac*o. =such e , mother's motivation.and faiily ~upport.

Research Objective: To sec an overview of mother's n.ativauon and family
support in caring.far, ~onate: .

Research Me ods: This research method is_.2 mix .»ethod with a descriptive
analytic ar=", i 7ymenological design, a popt'atic ==t 122 respondents and a
quantitat've de.a scmple of 55 respondents; wi ' the qualitative data sample
with the armount of data saturation. The insti iment in this study used a
ques.ionnairc and interview guidelines.

Rasy .. Me’ernal motivation is in.ludes > the high category with a majority of
45 2spenients (81.8%). Supporting “umilie . in the category lacks the majority of
28 respondents (50.9%). The cware fiva-tiemes identified in the results of data
«2alysis, namely: psychologic | rospcises to feelings of caring for neonates,
bariiers to caring for r.onates coping strategies for neonatal care, forms of
support obtained, the ruie 2f moth. rs.

Conclusion: The majority of 1..others in neonatal care have high motivation and
less family supgart. There are five themes identified in this study, namely:
psychological-=spu. ses, bridges caring for neonates, coping strategies, forms of
support obts tned =2 ti.z role of mothers.

Keywor«.s. . “amily Support, Mother's Motivation, Neonate Care.
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BAB I
PENDAHULUAN
A. Latar Belakang

Neonatus atau bayi baru =h . (ZZ.) ialah bayi yang: .2'2h
mengalami trauma persalinan | ang. .c72ng bertumbuh dan berkemb. 19
serta harus menyesuai’’ > diri cari kehidupan dalam kandungan ke
kehidupan luar karuungan. Necnatus normal lahir pa .. mv. kenamilan
37-42 minggu, me. 2iki be at badan 2.500-4.000 o™ _pcnja.g badan 48-
53 cm, dar li, kar ke jala 33-35 cm (1). Masa neonatus adalah masa yang
palina . »ater, bagi kehidupan bayi, kar<..o.dari 2k crapa faktor penyebab
¢ 'a pr.tizo. BBL mengalami kematian diminggu ke empat dengan
prévale bsi 56% angka kemati== neonatus sehingga dapat dijadikan fokus
. 2rhatian untuk mengurang. 27 yka i ortalitas dan morbiditas (2).

Pembangunan k seb ... pada dasarnya merupakan kegiatan yang
dilaksanakan o}.i. zeluruh™ nggota Bangsa Indonesia yang memiliki tujuan
untuk meningkatkan kemauan, kesadaran dan kemampuan hidup sehat
bagi scuap n. nusia agar terwujudnya derajat kesehatan masyarakat yang
b=2» “sebaga’ impementasi pembangunan sumber daya manusia yang
areJukun secara ekonomis dan sosial. Pada tahun 2015-2019 program
perbangunan Indonesia sehat salah satunya adalah meningkatkan
kesehatan ibu dan anak. Peningkatan kesehatan ibu menjadi tujuan penting
untuk menurunkan angka kematian ibu (AKI) dan angka kematian bayi

(AKB) (3).



Prevalensi angka kematian BBL di selu’ <> dunic. menurut World
Health Organization (WHO) sebesar 10.020.000 |, :r tahun. Berdasarkan
data Survei Demografi dan Kesehatan: ndor. ¢.a (SDKI) pada tahun 20"
untuk angka kematian neonatus sc™e 1o/ 1.000 kelahiran hidu ™
Angka kematian neonatus di LCera’ .:::mewa Yogyakarta (DIY) ta In
2017 sebesar 234/100.0C 5 -elahirai_hidup (4).

Menurut da’a Dinas Keschatan Kabupaten Bar'v' ns<a kematian
bayi di Kabupater, Santul pada tahun 2018 sebe ~+2.27.1.C00 kelahiran
hidup. AK2. rtingo’ berada di Kecamaten Banguntagan dengan kasus
asfiksia zejr’inlah 32 kasus dan BBLR'sc,»mlar, 7. kasus (4). Penyebab
I "mati..m2onatus diakibatkan oleh Bere  Bayi Lahir Rendah (BBLR),
I”ieksi dan Intra Uterine Fe*i Death (IUFD). Kemampuan bayi untuk
~~.ahan hidup tergantung =.ua ke nampuan dalam beradaptasi dengan
lingkungan diluar kar 'uncan.~Hal ini meliputi adaptasi penyesuaian
fisiologis unt.k . mengg \ntikan fungsi plasenta, mempertahankan
kesimbangan dan adaptasi sirkulasi kardiopulmonal. Pada tahap ini,
huburyan ora. 2 tua dengan bayi juga dimulai (5).

Bayi ‘varu lahir (BBL) perlu mendapatkan perhatian yang lebih
‘“arzna bayi rentan terkena infeksi yang diakibatkan oleh paparan virus
ate’r kuman (6). Angka infeksi di Indonesia sebesar 24-34% yang salah
satunya akibat kurang bersihnya perawatan tali pusat. Menurut Putri dalam
penelitiannya adapun masalah utama pada neonatus ialah bayi berat lahir

rendah (BBLR), infeksi neonatal dan asfiksia (7).



Perawatan neonatus ialah perawatan ya:' g=diberi.:an kepada bayi
untuk menjaga kesehatan dan kebersihan bavi agar erhindar dari penyakit
yang dapat mengancam nyawa bayi. A‘lapur. v rawatan neonatus melipy.i
perawatan tali pusat, perawatan .ra ., ...nandikan bayi, mer .cgsh
kehilangan panas, inisiasi meny. sui ‘... {IMD), dan pemberian imunic si
(6).

Penanganar untuk_menangani masalah pada n v tur 1alan peran
dari seorang ibu u.n perar keluarga. Namun, pe. -«!2ma. nmenjadi orang
tua khusianve seora.g ibu terkadang tidak selalu iienjadi hal yang
menver, no.dn bagi setiap ibu atau pase o Suar *stri. Sebagian seorang
v anite’wlooyang tidak berhasil menyesua <an diri dengan perubahan ini
s7ningy« menyebabkan gangesan psikologis. Setelah melahirkan ibu akan
.2a.1galami masa nifas atau = periu n dimulai dari 1 jam setelah plasenta
lahir hingga 6 minggu ¢ au /< ..uri sesudahnya. Masa postpartum ibu akan
mengalami beb.rc>a peruk xhan psikiatrik. Proses adaptasi psikologis pada
masa nifas ini sebenarnya sudah dimulai sejak kehamilan, menjelang
prose: persali. 2n dan pasa persalinan (8).

Masa nifas ialah masa yang rentan untuk sebuah bimbingan atau
~erbelajaran ataupun perubahan peran seoang ibu serta bertambahnya
tan;gung jawab seroang ibu sehingga, seorang ibu akan membutuhkan
pantuan seperti dukungan dan bantuan seorang keluarga untuk beradaptasi
dengan masa tesebut (9). Ibu akan mengalami beberapa fase dalam

penyesuaian adaptasi psikologis, yang pertama fase taking in ialah fase



ketika fokus perhatian seoang ibu akan tertuj: »2da Lovinya. Fase ini

belangsung selama 2 hingga 3 hari. Ada b=herapa asa yang tida nyaman
yang biasa terjadi dalam fase ini seper’’ nye: " .area luka jahitan jika ac,
sakit perut, kelelahan dan tidur tiac" ( unup. rase taking hold iala’ T2z
yang berlangsung selama 3 hi.gga .2-hari postpartum. Pada fase i,
kebutuhan akan perawe’a..dan peerimaan dari oang lain akan muncul
secara bergantian ¢:ta keinginar agar dapat melakuke . s mr.anya secara
mandiri. Banyak rengalzinan ibu yang meng i esulitan dalam
menyesuai'«an diri p7 Ja isolasi yang dialami karenakcn harus merawat
bayi. 1 'akmenyukai tanggung jawai Jitt'ma<gan merawat bayinya
¢ adir¥ o, =7'om baby blues).

Seberapa ibu membrsihkan dukungan tambahan karena rentan
.eigalami baby blues sepe.“"iou b ru yang berusia remaja, wanita yang
tidak memiliki suami, v anit.c nerier, ibu yang tidak memiliki pengalaman
dalam mengasi© i . 2vi, wai ita yang tidak memiliki banyak teman ataupun
keluarga untuk berbagi rasa. Pada fase ini depresi postpartum sering
terjac” sehing_2 muncul perasaan mudah tersinggung. Seorang ibu akan
rec. Sa jenuk dengan tanggung jawab yang cukup banyak sebagai orang
17, la bisa saja merasa kehilangan dukungan yang pernah diterima dari
teran ataupun anggota keluarga yang ia terima ketika sedang hamil. Ibu
Juga akan menyesal dengan rasa kehilangan atas hubungan ibu dan anak
dalam kandungan, sedangkan beberapa ibu lain akan merasa keewa ketika

persalinan atau proses melahirkan telah selesai (10).



Fase letting go ialah fase ketika ibu d& .“*«eluarga bergeak maju
sebagai system dengan para anggota untuk saling . z2rinteraksi. Hubungan
dengan pasangan akan mengalami pe ubah. v karena kehadiran seorary
anak. Tuntutan utama yang harus di 24 o wuwah meniptakan sebuai goi2
hidup yang melibatkan anak da.»m r ccoapa hal dan beberapa hal laini va
tida melibatkan anak k<. ~a pasa. gan harus berbagi kesenagngan yang
bersifat dewasa ya'.ni faktor psikologis yang mempe . a ub’ persalinan.
Pasangan suami Is 7t yanc-memulai hubungan scxceal ¢ miaggu ke tiga
atau ke emna. seseds.n melahikan dan bahkan ada ya.ig memulai lebih
awal v 'nicketika rasa nyeri sudah o' lag. ‘crasa. Fase-fase yang
¢ alam™ . Zwmifas yaitu taking in, taking ho i dan letting goo yang menjadi
p.rubaran perasaan yakni resmon alami terhadap rasa lelah yang dirasakan
<21 kembali secara bertc =y setrlah ibu mampu menyesuaikan diri
dengan peran baru pada <en~ .. cuan dalam merawat neonatus (11).

Perawat.r neonatl.: yang baik dan benar dapat membuat bayi
menjadik sehat, aktif dan dapat mencegah dari keadaan yang tidak
diing?ikan. £ rdasarkan dari penelitian didapatkan bahwa keberhasilan
.. “eoersih.n perawatan neonatus tergantung bagaimana cara ibu dalam
Me.awat neonatus (12). Peran ibu dalam merawat bayi dipengaruhi oleh
bekarapa faktor-faktor seperti motivasi ibu dan dukungan keluarga (13).
Motivasi adalah suatu keadaan dalam diri individu yang mendorong
individu tersebut untuk melakukan suatu kegiatan tertentu untuk mencapai

suatu tujuan (14). Motivasi dapat disebut inner state yaitu semacam



kehendak atau perasaan yang sangat berpengart .p2da k-mauan individu
sehingga individu terdorong untuk bertindak dan «erperilaku yang akan
menentukan tingkah laku atau gerakai sese r.ng menuju tujuan (goals,.
Jadi, motivasi ialah sebuah kegiate . ' iy wapat menunjukkan ing - of«i
antara sikap, persepsi, kebutuhe 2 da'..3putusan yang diambil dalam « tri
seseorang (15).

Menurut pe.ielitian Prauwi didapatkan hasil 2« avrjukkan ada
pengaruh paket (Jukasi sayang ibu terhada, “mafivasi ibu dalam
pemberiar-AS. Rata- ata usia ibu yang menyususi adaich umur 26 tahun,
hampir =eb/gaian berpendidikan dasa c2haga.>. besar tidak bekerja,
Y ompir ccingaian mempunyai kepercayaa @ dan pandangan budaya yang
kirang ~baik dalam meny:oui, serta hamper sebagian mempunyai
<taungan suami yang baik v 'am me ayusui (16).

Penelitian Solikhah - uiwcupatkan hasil terdapat hubungan antara
motivasi denga’ ~rilaku  nerawat bayi baru lahir pada ibu nifas di RB.
Anugrah Surabaya (17). Dengan demikian, perilaku ibu yang baik dalam
merav.dt neor. tus diharapkan dapat mengurangi angka kematian bayi dan
recaykatka'. kemampuan ibu dalam merawat neonatus (17).

Kemampuan ibu dalam merawat neonatus juga memerlukan
dukungan dari keluarga. Dukungan keluarga adalah dukungan awal yang
sangat berpengaruh pada ibu saat menjadi orang tua baru karena ibu yang
akan berperan penting dalam merawat neonatus. Menurut Rusli bahwa

dukungan dari semua faktor seperti dukungan keluarga dalam memberikan



informasi menjadi faktor yang sangat penting ‘.<3*.ibu  :ang melakukan
perawatan neonatus. Penelitian dari Wahytiningsi.  didapatkan hasil ada
hubungan yang signifikan antara dukingan V“:luarga dengan kecemas?.i
post partum, semakin tinggi dukung 1 «ciuwga maka tingkat kece! wwoan
postpartum rendah (18). Dar. perc..an Ratnasari didapatkan hsil
penelitian proporsi riw .y * pembcrian ASI eksklusif pada ibu bekerja
lebih tinggi pada’ ibu _\vang mendapatkan dukung-> ke.uarga baik
dibandingkan ibu vang <.nendapat dukungan® xciearge kurang (19).
Dorongan.~'ary ‘«eluarr a sangat bermanfaat #an mampu i.1.empengaruhi ibu
untuk . cemiiiki niat yang lebih ting wmenin tatkan kemampuannya
¢ lams..comvat BBL (20).

asil data studi penda*=iuan di salah satu Puskesmas Sleman yaitu
. .kesmas Mlati Il dan Pus. =Zinas k asihan Il didapatkan data bayi usia O-
6 bulan sebanyak 122 »ayi r..sil wawancara kepada 3 ibu mengatakan
bahwa ibu tidz< . 2emiliki motivasi yang baik dalam merawat bayi nya
karena kurangnya dukungan dari keluarga. Dari data tersebut peneliti
tertar’.s untun meneliti dan mengkaji lebih dalam mengenai gambaran
reocvast ibv dan dukungan keluarga pada perawatan neonatus di

2u,kesmas Mlati 11 dan Kasihan 1.



B. Rumusan Masalah

Rumusan masalah dalam pene uonin . adalah bagaimana
gambaran motivasi ibu dan dukungan <eluar a pada perawatan neona.us

di Puskesmas Mlati Il dan Kasihan II.

C. Tujuan Penelitian

1. Tujuan Umum
Tujuan umur - penelit’an ini adalah untuk =mengetah i gambaran
motivasi .~u dan dukungan keluarga pada pera.:atan neonatus di
Pu. «esm.s Mlati 11 dan Kasihan 1.
2 Tuv 2n K.jusus
a. Mengidentifikasi karakteristik responden penelitian pada ibu dan
neonatus di Puskesr. 2s".ilati | dan Kasihan II.
b. Mengidentifika.® n» mrasi ibu pada perawatan neonatus di
Puskesn.. . Mlati i dan Kasihan 1.
c. Mengidentifikas: dukungan keluarga pada perawatan neonatus di
. Jskemas Mlati 11 dan Kasihan 1.
2. “leng ,ali pengalaman ibu tentang motivasi ibu dan dukungan
nciliarga pada perawatan neonatus di Puskesmas Mlati 1l dan

Kasihan II.



D. Manfaat Penelitian

1. Manfaat Teoritis
Secara teori penelitian ini bermefaat . >bagai perkembangan iliiu
pengetahuan khususnya dalam bi’ ng llmu Keperawatan Anak' /anc
diharapkan dari hasil <enei ‘i=.1 in1 dapat dijadikan referensi ya. 9
berkaitan dengan r.otive it ibu tan dukungan keluargwnada perawatan
neonatus.

2. Bagi Profesi Kepritidtan
Has’ pe. el 2nni diharapkan dapat ai,2dikan sebagai pedoman dan
.. fe sl dalam  memberikan asuhan. Tanerawatan, serta  dapat
renambah pengetahuan bagi tenaga  2perawatan khususnya dalam
K< perawatan Anak, dar perawat mampu mengetahui tentang motivasi
ibu dan dukungan_keluarga *atuk meningkatkan kemampuan ibu
dalam merawa" neor .s.

3. Bagi Puskzsma.
Hasi! nenelitian ini diharapkan dapat memberikan informasi tentang
notivaeoa dalam merawat neonatus dalam rangka meningkatkan
1 Jalit22" pelayanan kesehatan pada ibu dan bayi dengan melibatkan
dukungan keluarga agar mendapatkan hasil yang lebih optimal.

4. Bagi Universitas Alma Ata
Hasil penelitian ini diharapkan dapat menambah referensi atau bahan

pustaka dalam pengembangan ilmu bagi mahasiswa keperawatan
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sehingga mampu menambah wawasan <,o2a  borkaitan  dengan
Keperawatan Anak.

Bagi Responden

Penelitian ini diharapkan dapa..n ciiocikan masukan penget .20
untuk meningkatkan motiv: si 1’ o pada perawatan neonatus deny in
mengikutsertakan d*'a.ngan ke :iarga.

Bagi Peneliti

Penelitian ini v armanf-at sebagai pengalamai. -.wn.nei gewahuan dalam
meneranke > ilmu’ <eperawatan Anak tentang pentii.gnya motivasi ibu
dar, du'.ungan keluarga untuk me w..zatke »“«emampuan ibu pada
pe’...2%2n neonatus di Puskesmas Mla Il dan Kasihan I1.

Bagi Peneliti Selanjutnya

Hasil penelitian ini o.@.apkar dapat bermanfaat sebagai sumber
referensi dan memc ‘iva7. pciieliti untuk mengembangkan pengetahuan
dan inovas® ,»ng ber. ubungan dengan motivasi ibu dan dukungan

keluarga pada perawatan neonatus.



E. Keaslian Penelitian
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Adapun keaslian penelitian berdasarkan penelitian terdahulu yang berhubungan der yan pen. ‘iti saat ini ialah sebagai berikut:

Tabel 1.1. Keaslian Penr.itian

No  Peneliti  Judul Penelitian Hasil FCsainaan Perb-daan
1. Solikhah Hubungan Antara Ibu nifas yang Pada pe zliti Variabel indepencan pada
(2013)(17)  Motivasi Dengan melakukan pemeriksaan s elurinya dan peneli " sebelumnya motivasi;

Perilaku Merawat
Bayi Baru Lahir
Pada Ibu Nifas Di
RB Anugrah
Surabaya.

di RB. Anugrah
Surabaya sebagian beaat
memiliki tingkat
motivasi cukup ¢ lam
merawat bayi<saru i r.
Terdapat h» oungz
antara moti. ~si uenge’.
perilalummave ot beyi
barw «ahir p «da ibu nifas
di RB. rugrah
Surabaya.

peneliti yang akan
diteliti memiliki
topik yang sama
yaitu perawatan
bayi baru lahir
atau neonatus.

sedangka. “hada‘senelitian
Ve y wo Ov dlti ada 2

Vai 'ab’i yaiw motivasi ibu
dan ¢ tkungan keluarga.
Tempe : peneliti pada peneliti
sebelumnya di RB Anugrah
Surabaya; sedangkan pada
penelitian ini di Puskesmas
Mlati 1l dan Kasihan I1.
Metode penelitian pada
peneliti sebelumnya ialah
analitik dengan rancangan
cross sectional; sedangkan
pada penelitian yang kan
diteliti menggunakan mix
method dengan
desaindeskriptif analitik dan
fenomenologi.

Sampel penelitian sebelumnya
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No

Peneliti

Judul Penelitian

Hasil

Persamaan

Perbedaan

28; sedangkan pada penelitian
ini sampel kuantitatif
sebanyak 55 responc.=.dan
sampel kualitatif £'2n, an
jumlah saturasi dc ta.
Teknik samp'ing pac.»
penelitian seua Uy
menggunakan sii. 2le random
samp!™g; sedangkan pada
penelitia. \7ang < <an diteliti
N nggitkan Cple random
sar. nlir yadar purposive

samy. (ng.

Instru. »en pada penelitian
sebelumnya menggunakan
kuesioner; sedangkan pada
penelitian yang akan diteliti
menggunakan kuesioner dan
pedoman wawancara.
Analisa data pada penelitian
sebelumnya menggunakan
analisis analitik menggunakan
uji mann-whitney; sedangkan
pada penelitian yang akan
diteliti menggunakan analisis
distribusi frekuensi.

2.

Ratnasari
(2017)(19)

Hubungan
Dukungan
Keluarga Dengan

1.

Proporsi riwayat
pemberian ASI eks'a 7

pada ibu bekeri’ lebr

Fuda penelitian
sebelumnya dan
penelitian yang

1.

Variabel independen pada
peneliti sebelumnya hubungan
dukungan keluarga; sedangkan




No Peneliti Judul Penelitian Hasil Persamaan ‘ Perbedaan

Riwayat tinggi pada ibu yang akan diteliti pada peneliti yang akan diteliti
Pemberian ASI mendapatkan dukungan memiliki V< “iabel ada 2 Variabel yaitu motivasi
Eksklusif Pada keluarga baik indepenc.n ya. ibu dan dukungan ke! arna.
Ibu Bekerja Di dibandingkan ibu yang sama .. 2. Tempat peneliti pa-'a | 2nel’ .
mendapatkan mendapat duki’ngan sebelumnya di
dukungan keluarga ke tegn Pabrik/Perusahaan K buy xten
kurang. Bantul; sedany “ai. 20

penelitian ini di r :skesmas
Mlati <! dan Kasihan I1.

3. Metode . elitia:” pada peneliti
se. siemava, tun analitik
denganancangan cross
sectic -al; sedangkan pada
penelit an yang kan diteliti
menggunakan mix method
dengan desaindeskriptif
analitik dan fenomenologi.

4. Sampel penelitian sebelumnya
158 responden; sedangkan
pada penelitian ini sampel
kuantitatif sebanyak 55
responden dan sampel
kualitatif dengan jumlah
saturasi data.

5. Teknik sampling pada
penelitian sebelumnya
menggunakanprobability
proportional to size (PPS);
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Perbedaan

sedangkan pada penelitian
yang akan diteliti menggukan
simple random samp! 22 dan
purposive samplins

Instrumen pada perian 7
sebelumnya menggui 3ka
kuesioner; seu iy 0. Lada
penelitian yang a. 2n diteliti
menggitnakan kuesicner dan
pedomar, ‘awans .ira.

A 22 data 22.a penelitian
seb. 'um .y« ienggunakan
anali. > analitik menggunakan
uji chi_quare; sedangkan pada
penelitian yang akan diteliti
menggunakan analisis
distribusi frekuensi.

No Peneliti Judul Penelitian Hasil Persamaan
3. Arfina Gambaran Berd sarka 1. Pada penehu
(2014)(7) Pengetahuan Ibu pengu nladn data sebei e
Hamil Tentang penelitia. dapat dan pe eli*
Perawatan Bayi diketahui banwa dari 57 yang ak. |
Baru Lahir Pada responden terdapat 17 Citeliti
Bulan Mei-Juni responden (29,82%) me. iliki topik
Di Puskesmas pengetahuan baik yang sama
Sedayu 1 Bantul. tentang perawatan bayi yaitu
baru lahir, 32 responde:: perawatan
(56,14%) pengetahur n BBL atau
cukup, dan 9 responc. = neonatus.

(15,78%) memi’ ki

Variabel independen pada
peneliti sebelumnya
pengentahuan ibu hamil;
sedangkan pada peneliti yang
akan diteliti ada 2 Variabel
yaitu motivasi ibu dan
dukungan keluarga.

Tempat peneliti pada peneliti
sebelumnya di Puskesmas
Sedayu 1 Bantul; sedangkan
pada penelitian ini di
Puskesmas Mlati 1l dan
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No

Peneliti

Judul Penelitian

Hasil

Persamaan

pengetahuan kurang.

Perbedaan

Kasihan II.

Metode penelitian pada
peneliti sebelumnyad.'=h
deskriptif kuantite"*f  ang~
rancangan cross se tic 7.,
sedangkan pada pend litic
yang akan diw"tu
menggunakan m..: method
denge desaindeskrptif
analitik ¢ »n fens.nenologi.
S et nend’aan sebelumnya
57" 2sp.naeit; sedangkan pada
pene. cian ini sampel

kuanti atif sebanyak 55
responden dan sampel
kualitatif dengan jumlah
saturasi data.

Teknik sampling pada
penelitian sebelumnya
menggunakan total sampling;
sedangkan pada penelitian
yang akan diteliti menggukan
total sampling dan purposive
sampling.

Instrumen pada penelitian
sebelumnya menggunakan
kuesioner; sedangkan pada
penelitian yang akan diteliti
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No

Peneliti

Judul Penelitian

Hasil

Persamaan

Perbedaan

menggunakan kuesioner dan
pedoman wawancara.
Analisa data pada pe 2'itian
sebelumnya meng«ur. "kan
analisis univariat; <. “<an
pada penelitian yang aka
diteliti mengy, i CNalisis
distribusi frekue, -i.
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