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BAB IV 

HASIL PENELITIAN DAN PEMBAHASAN 

 

4.1 Hasil Penelitian 

Penelitian ini melibatkan 40 responden Ibu wali murid TK PGRI 

2 Wajak kelompok B yang dilaksanakan di TK PGRI 2 Wajak pada 

tanggal 30 Juni 2022. Teknik pengambilan data dalam penelitian 

ini yaitu, responden diberikan lembar Inform Consent dan lembar 

Kuesioner. Kemudian responden mengisi jawaban pada 

pernyataan – pernyataan yang terdapat di lembar kuesioner. 

Kemudian data dianalisa dengan teknik perhitungan statistik Chi 

Square dengan program SPSS25 for windows. 

4.1.1 Gambaran Tentang TK PGRI 2 Wajak 

TK PGRI 2 wajak merupakan sebuah lembaga 

pendidikan yang berdiri pada tanggal 1 Agustus 1985 

beralamatkan di Jl. Raya Sukoanyar RT. 14 RW. 15 Desa 

Sukoanyar Kecamatan Wajak Kabupaten Malang. Jumlah anak 

didik di TK tersebut terdiri dari kelompok A sebanyak 29 anak 

dan kelompok B sebanyak 40 anak dengan jumlah guru kelas 

4 orang. 

4.1.2 Uji Valditas dan Uji Reliabilitas 

Sebelum melakukan penelitian, maka langkah pertama 

yang harus dilakukan adalah menguji instrumen atau kuesioner 

penelitian yang dilakukan kepada 20 responden dengan 
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menggunakan uji validitas dan reliabilitas. Uji validitas ini 

dilakukan kepada Ibu wali murid di TK PGRI 5 Wajak. 

1) Uji Validitas Pengetahuan 

4.1 Tabel Uji Validitas Pengetahuan 

No. Soal r 

Hitung 

r Tabel  

(df=n – 2) 

Keterangan 

1. Pernyataan 1 -  Tidak Valid 

2. Pernyataan 2 0.685  Valid 

3. Pernyataan 3 0.224  Tidak Valid 

4.  Pernyataan 4 0.799  Valid 

5.  Pernyataan 5 0.224  Tidak Valid 

6.  Pernyataan 6 - 0.468 Tidak Valid 

7.  Pernyataan 7 0.224  Tidak Valid 

8. Pernyataan 8 -  Tidak Valid 

9. Pernyataan 9 -  Tidak Valid 

10. Pernyataan 10 0.848  Valid 

11. Pernyataan 11 0.712  Valid 

 
Berdasarkan hasil yang diuji dengan menggunakan 20 

responden, maka didapatkan hasil item-item yang valid yakni 

item soal pernyataan yang memiliki nilai r hitung lebih tinggi 

daripada r tabel. Item – item soal yang valid tersebut adalah 4 

item soal dari 11 soal pernyataan tentang pengetahuan Ibu. 

 

 

 



39 
 

 

2) Uji Validitas Ketepatan 

4.2 Tabel Uji Validitas Ketepatan 

No. Soal r 
Hitung 

r Tabel  
(df=n – 2) 

Keterangan 

12. Pernyataan 12 0.159  Tidak Valid 

13. Pernyataan 13 0.283  Tidak Valid 

14. Pernyataan 14 0.504  Valid 

15. Pernyataan 15 0.529  Valid 

16. Pernyataan 16 0.000 0.468 Tidak Valid 

17. Pernyataan 17 0.494  Valid 

18. Pernyataan 18 0.378  Tidak Valid 

19. Pernyataan 19 0.694  Valid 

20 Pernyataan 10 -  Tidak Valid 

                      
Sedangkan item – item soal pernyataan tentang 

pengetahuan 3 item dari 9 soal pernyataan dikatakan valid. 

Adapun nilai r tabel untuk jumlah responden sebanyak 20 

adalah 0.468. item – item yang telah valid selanjutnya 

dilakukan dengan uji reliabilitas dengan menggunakan uji 

cronbach alpha. Dalam uji cronbach alpha akan muncul 

nilai alpha. 

3) Uji Reliabilitas Pengetahuan 

4.3 Tabel Uji Reliabilitas Pengetahuan 

 

 

                  

Reliability Statistics 

Cronbach's 

Alpha N of Items 

.646 11 
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Berdasarkan tabel diatas, dapat diketahui bahwa 

kuesioner tentang pengetahuan memiliki nilai alpha sebesar 

0.646. 

4) Uji Reliabilitas Ketepatan 

4.4 Tabel Uji Reliabilitas Ketepatan 

 

 
 
Berdasarkan tabel diatas, dapat diketahui bahwa 

kuesioner tentang ketepatan memiliki nilai alpha 0.145. 

4.1.3 Data Umum 

1) Tingkat Pendidikan Ibu Wali Murid 

Ibu wali murid kelompok B dilihat dari tingkat 

pendidikannya, pendidikan yang dimaksud adalah 

pendidikan formal orang tua siswa yang pernah 

diselesaikan dan ditempuh dalam jenjang pendidikan di 

Indonesia. 

 

4.5 Gambar Diagram Tingkat Pendidikan Ibu 

9%

37%
48%

6%

TINGKAT PENDIDIKAN IBU

SD SMP SMA PT

Reliability Statistics 

Cronbach's 

Alpha N of Items 

.145 9 
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Dari tabel diatas dapat dilihat bahwa sebagian besar 

tingkat pendidikan terakhir Ibu adalah menengah atas yaitu 

sebanyak 17 Ibu (48%). 

2) Jenis Pekerjaan Ibu Wali Murid 

 

4.6 Gambar Diagram Jenis Pekerjaan Ibu 
 

Dari tabel diatas dapat dilihat bahwa sebagian besar 

Ibu bekerja sebagai wiraswasta yaitu sebanyak 14 Ibu 

(40%). 

3) Usia Ibu Wali Murid 

    

4.7 Gambar Diagram Usia Ibu 

3%
17%

40%

37%

3%

JENIS PEKERJAAN IBU

PNS Karyawan Swasta Wiraswasta Tidak Bekerja Lainnya

4%6%
6%

9%

2%
2%

13%

4%6%
9%

11%

13%

15%

USIA IBU
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37 Tahun 38 Tahun 39 Tahun
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Dari tabel diatas dapat dilihat bahwa sebagian besar 

usia Ibu adalah dewasa awal (26-35 tahun) yaitu sebanyak 

26 Ibu (50%). 

4.1.4 Data Khusus 

1) Pengetahuan Ibu  

Hasil analisis distribusi variabel pengetahuan Ibu 

tentang demam di TK PGRI 2 Wajak terdapat pada tabel 

berikut ini: 

4.8 Tabel Distribusi Pengetahuan Ibu 

Pengetahuan 
Ibu 

Frekuensi Persentase  

Baik 26 74,3% 

Kurang 9 25,7% 

Total 35 100,0% 

 

Berdasarkan tabel 4.8 distribusi pengetahuan diatas 

dapat diketahui bahwa dari 35 Ibu wali murid TK PGRI 2 

Wajak kelompok B yang menjadi responden dalam 

penelitian ini memiliki nilai frekuensi “baik” sebanyak 26 

orang (74,3%) responden. Sedangkan sebanyak 9 (25,7%) 

responden memiliki nilai frekuensi “kurang”. 
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2) Ketepatan Penggunaan Antipiretik 

4.9 Tabel Distribusi Ketepatan Penggunaan Antipiretik 

Ketepatan 
Penggunaan 
Antipiretik 

Frekuensi Persentase  

Baik 16 45,7% 

Kurang 19 54,3% 

Total 35 100,0% 

                                  
Berdasarkan tabel 4.9 distribusi ketepatan 

penggunaan antipiretik diatas dapat diketahui bahwa 

responden yang memiliki nilai frekuensi “kurang” sebanyak 

19 (54,3%) responden. Sedangkan 16 (45,7%) diantaranya 

memiliki nilai frekuensi “baik”.  

3) Hasil Analisis Hubungan Pengetahuan Ibu dan Ketepatan 

Penggunaan Antipiretik pada Anak Usia Dini di TK PGRI 2 

Wajak 

Data hasil penelitian selanjutnya dianalisis dengan 

menggunakan analisis korelasi Chi Square dan diolah 

menggunakan program statistik komputer SPSS25 for 

windows. Hasil analisis korelasi Chi Square dengan 

menggunakan rumus Fihser Exact Test dapat dilihat pada 

tabel di bawah ini. 
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4.10 Tabel Distribusi Hasil Analisis Hubungan 

Pengetahuan Ibu dan Ketepatan Penggunaan 

Antipiretik pada Anak Usia Dini di TK PGRI 2 

Wajak 

Uji Analisis P Value 

Fisher Exact Test 1,000 

 
Berdasarkan tabel 4.10 diatas, peneliti mengambil 

nilai p 1,000 karena penelitian mempunyai hipotesis dua 

arah, dengan demikian dapat disimpulkan bahwa tidak 

terdapat hubungan yang signifikan antara Pengetahuan 

dan Ketepatan Penggunaaan Antipiretik pada Anak Usia 

Dini di TK PGRI 2 Wajak. 

4.2 Pembahasan Hasil Penelitian 

Pada penelitian ini dilakukan uji validitas dan reliabilitas 

instrumen penelitian yaitu kuesioner terlebih dahulu. Uji validitas 

dilakukan pada 20 responden Ibu wali murid TK PGRI 5 Wajak, uji 

tersebut tidak dilakukan di TK PGRI 2 Wajak dikarenakan 

terbatasnya responden untuk melakukan pengambilan data 

sesungguhnya. 

Setelah dilakukan uji validitas mendapatkan hasil untuk 

pernyataan pengetahuan terdapat 4 item  (nomor 2, 4, 10, 11) yang 

dinyatakan valid dan 7 (nomor 1,3 ,5 ,6 7, 8, 9) diantaranya 

dinyatakan tidak valid. Untuk pernyataan ketepatan terdapat 4 

(nomor 14, 15, 17, 19) nomor item dinyatakan valid dan 4 (nomor 

12, 13, 16, 18, 20) diantaranya tidak valid. Untuk pernyataan – 
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pernyataan yang tidak valid tidak digunakan sebagai instrumen 

pengambilan data yang sesungguhnya. 

Dari hasil uji validitas kemudian dilakukan pengambilan 

data dengan 40 responden Ibu wali murid kelompok B. Pada saat 

proses pengambilan data responden yang hadir yaitu sebanyak 35 

Ibu dan 5 Ibu diantaranya tidak hadir tanpa diketahui alasannya. 

Setelah pengambilan data maka dilakukan rekapitulasi hasil 

jawaban kuesioner menggunakan excel. Kemudian data tersebut 

dianalis dengan menggunakan SPSS25 for windows dengan uji 

analisis Chi Square dengan rumus Fisher Exact Test untuk 

mengetahui apakah terdapat hubungan antara pengetahuan dan 

ketepatan penggunaan antipiretik pada anak usia dini di TK PGRI 

2 Wajak. 

Pada saat uji analisis dengan Chi Square hasil yang 

didapatkan tidak memenuhi syarat, maka dilakukan uji Chi Square 

dengan rumus Fisher Exact Test. Sebelum melakukan uji tersebut, 

dikarenakan data untuk uji Chi Square sebelumnya adalah tabel 

3x2 tidak memenuhi syarat, maka dilakukan pengubahan kode 

data menjadi tabel 2x2. Setelah kode data sudah berubah, maka 

dilakukan uji Chi Square dengan rumus Fisher Exact Test. 

Berdasarkan hasil analisa data dengan analisis uji  Chi 

Square dengan rumus Fisher Exact Test  didapatkan nilai 

significancy p 1,000. Peneliti mengambil nilai p 1,000 karena 

penelitian mempunyai hipotesis dua arah. Karena nilai p >0,05 

dapat diambil kesimpulan bahwa “Tidak Terdapat Hubungan 
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Antara Pengetahuan Ibu dan Ketepatan Penggunaan Antipiretik 

Pada Anak Usia Dini di TK PGRI 2 Wajak”. 

Pengetahuan merupakan hasil pengindraan manusia, atau 

hasil tahu seseorang terhadap objek melalui indra yang dimilikinya. 

Sebagian besar pengetahuan seseorang diperoleh melalui indra 

pendengaran (telinga) dan indra penglihatan (mata). 

(Notoatmodjo, S. (2014). Ilmu Perilaku Kesehatan. Jakarta: Rineka 

Cipta) 

Pengetahuan dapat dipengaruhi oleh faktor pendidikan, 

pengetahuan sangat erat hubungannya dengan pendidikan, 

dimana diharapkan dengan pendidikan yang tinggi maka orang 

akan semakin luas pula pengetahuannya. (Wawan & Dewi. (2011). 

Teori & Pengukuran Pengetahuan, Sikap, Dan Perilaku Manusia. 

Yogyakarta: Nuha Medika) 

Berdasarkan hasil analisa data dengan uji Chi Square 

dengan rumus Fisher Exact Test yang telah dilakukan, 

menunjukkan tingkat pengetahuan responden tentang demam 

sebanyak 26 (74,3%) dari seluruh jumlah responden sebanyak 35 

orang dalam kategori “Baik”. Pada hasil penelitian tentang 

pengetahuan menunjukkan dari 35 responden terdapat 9 (25,7%) 

orang yang memiliki tingkat pengetahuan dalam kategori "Kurang“. 

Berdasarkan pada diagram karakteristik pendidikan 

terakhir Ibu dapat diketahui bahwa sebagian besar adalah 

menengah atas sebanyak 17 Ibu (48%). Penelitian ini sejalan 

dengan penelitian Sriwedari Ningrum (2017) yaitu sebanyak 44 
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responden (51,2%) dengan tamatan terakhir berpendidikan 

menengah atas. 

Berdasarkan diagram pekerjaan sebagian besar Ibu 

bekerja sebagai wiraswasta yaitu sebanyak 14 Ibu (40%). 

Penelitian ini sejalan dengan penelitian Khoirin (2021) yaitu 

sebagian besar responden bekerja sebagai wiraswasta, karyawan 

swasta, dan PNS.  

Berdasarkan diagram usia sebagian besar Ibu berusia 

dewasa awal (26-35 tahun) yaitu sebanyak 26 Ibu (26%). 

Penelitian ini sejalan dengan penelitian Neny Harianti (2016) yaitu 

sebagian besar responden berusia dewasa awal (26-35 tahun) 

sebanyak 27 responden (81,5%).  

Berdasarkan hasil analisis pada tabel 4.10 diketahui bahwa 

Ibu yang mempunyai pengetahuan baik dan juga ketepatan 

penggunaan antipiretik baik sebanyak 12 Ibu (34,3%). Hasil uji 

statistik dengan menggunakan uji Chi Square dengan rumus 

Fisher Exact Test dengan nilai p value 1,000 lebih besar dari alpha 

yaitu 0,005 berarti tidak terdapat hubungan antara pengetahuan 

Ibu dan ketepatan penggunaan antipiretik pada anak usia dini di 

TK PGRI 2 Wajak. 

Hasil penelitian didukung oleh penelitian yang dilakukan 

oleh Harianti, Fitriana dan Krisnanto (2016) tentang Hubungan 

Tingkat Pengetahuan Ibu Tentang Demam dengan Perilaku Ibu 

dalam Penanganan Demam Pada Anak Balita di Puskesmas 

Depok 1 Sleman Yogyakarta bahwa pengetahuan Ibu tentang 



48 
 

 

demam dalam kategori baik sebesar 80% dan perilaku Ibu dalam 

penanganan demam dalam kategori baik sebesar 80% dari hasil 

uji statistik dengan menggunakan uji korelasi Spearman Rank 

diperoleh p value sebesar 0,121, hasil tersebut menunjukkan 

bahwa tidak ada hubungan antara tingkat penetahuan Ibu tentang 

demam dengan perilaku Ibu dalam penanganan demam pada 

anak balita. 

Ketepatan penggunaan antipiretik pada anak usia dini tidak 

hanya dipengaruhi oleh faktor pengetahuan tetapi ada beberapa 

faktor yang mempengaruhi. Faktor – faktor yang mempengaruhi 

ketepatan ada dua, yaitu:  

1) Predisposising factor, yang mencakup pengetahuan dan sikap 

terhadap kesehatan, tradisi, dan kepercayaan, sistem nilai 

yang dianut, tingkat pendidikan, tingkat sosial, dan ekonomi. 

2) Enabling factor, yang mencakup ketersediaan sarana dan 

prasarana atau fasilitas kesehatan, dan personal control 

merupakan sebuah kepercayaan yang dimilki sesorang bahwa 

dirinya mampu mempengaruhi kejadian yang tidak diinginkan. 

(Priyoto. (2014). Teori Sikap & Perilaku Dalam Kesehatan. 

Yogyakarta: Nuha Medika) 

Ketepatan juga dipengaruhi oleh faktor yang berasal dari 

dalam dan dari luar individu itu sendiri, salah satu faktor tersebut 

adalah lingkungan. Ketepatan diartikan sebagai suatu aksi atau 

reaksi seseorang terhadap lingkungannya. Ketepatan penggunaan 

antipiretik pada anak dilakukan oleh Ibu karena timbulnya 



49 
 

 

rangsangan untuk melakukan tindakan seperti memberi obat 

dengan tepat. (Harianti, Fitriana, dan Krisnanto, 2016) 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 


