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ABSTRAK 

 

Fionika, nadika praminda*.Susilawati**.Fatarona, Anita***.2021. Literature

 Review: Hubungan Tingkat Pengetahuan Remaja Putri Dengan Sikap

 Remaja Terhadap Aborsi. Program Studi Ilmu Keperawatan Universitas dr.

 Soebandi Jember.  

 

Remaja merupakan salah satu komponen generasi muda yang mempunyai 

peranan yang sangat besar dalam menentukan masa depan bangsa. Pemahaman 

remaja akan kesehatan reproduksi menjadi bekal remaja dalam berperilaku sehat, 

bertanggung jawab, dan pendidikan kesehatan reproduksi bagi remaja untuk dapat 

memberikan pengenalan dan pencegahan bagi remaja dalam mensosialisasikan 

pengetahuan dan sikap remaja tentang reproduksi yang sehat. Tujuan: menganalisis 

hubungan tingkat pengetahuan remaja putri dengan sikap remaja terhadap aborsi 

berdasarkan studi literatur. Metode: penelitian ini menggunakan Literatur Review. 

Pencarian artikel menggunakan database Google Schoolar dan Garuda Jurnal artikel 

tahun 2016-2020, seleksi format PEOS yang sesuai kriteria inklusi. Hasil: 

Berdasarkan hasil review 5 artikel sebagian besar remaja memiliki tingkat 

pengetahuan baik tentang aborsi sebanyak 215 responden (25,8%), dan sebagian 

besar sikap remaja sebagian besar memiliki sikap negatif terhadap aborsi sebanyak 

525 responden (63%). Dari 5 artikel yang dianalisis hanya 3 artikel yang 

menunjukkan adanya hubungan yang signifikan antara pengetahuan dengan sikap 

remaja terhadap aborsi. Kesimpulan: Pengetahuan merupakan hal penting 

terbentuknya tindakan seseorang, dimana pengetahuan didasari oleh informasi yang 

didapat. Informasi merupakan rangsangan yang diterima oleh reseptor yang kemudian 

diolah melalui otak sehingga munculah suatu tindakan atau sikap seseorang. 

Memberikan pendkes adalah salah satu upaya untuk pencegahan terjadinya adanya 

tindakan menyimpang dikalangan remaja seperti seks pranikah, dan tindakan aborsi. 

 

 

Kata Kunci : Pengetahuan, Remaja, Sikap, Aborsi 
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ABSTRACT 

 

Fionika, nadika praminda*.Susilawati**.Fatarona, Anita***.2021. Literature

 Review: The Correlation About The Level Of Knowledge Of

 Adolescent Girls With Adolescent Attitudes Towards Abortion. Nursing

 Science Study Program, University of dr. Soebandi Jember.  

 

 Adolescents are one of the components of the younger generation who have 

a very big role in determining the future of the nation. Adolescent comprehension of 

health reproductive is debriefing adolescents about healthy, responsible behavior, and 

reproductive health education for adolescents to be able to provide introduction and 

prevention for adolescents in disseminating knowledge and attitudes of adolescents 

about healthy reproduction. Objective: to analyze the correlation about the level of 

knowledge of adolescent girls with adolescent attitudes towards abortion based on a 

literature study. Methods: the study uses a Literature Review. Source for articles 

using the Google Scholar and Garuda journal databases, articles for 2016-2020. 

Selection of the PEOS format according to the inclusion criteria. Results: Based on 

the results of a review of 5 articles, most adolescents wich have a good level of 

knowledge about abortion as many as 215 respondents (25.8%), and attitudes of 

adolescents wich mostly have negative attitudes towards abortion as many as 525 

respondents (63%). Of the 5 articles analyzed, only 3 articles showed a significant 

relationship between knowledge and adolescent attitudes towards abortion. 

Conclusion: Knowledge is the most important thing for the formation of the one’s 

actions, which are based on the information obtained. Information is a stimulus 

received by the receptor which is then processed through the brain so that an action or 

a person's attitude appears. Providing health education is one of the efforts to prevent 

deviant actions in adolescents such as premarital sex and abortion. 

 

 

Keywords: Knowledge, Adolescents, Attitude, Abortion 
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BAB I 

PENDAHULUAN 

1.1 Latar Belakang 

 

Remaja merupakan salah satu komponen generasi muda yang mempunyai 

peranan yang sangat besar dalam menentukan masa depan bangsa. Pada masa ini 

terjadi perubahan yang cepat dalam proses pertumbuhan fisik, kognitif dan 

psikososial/tingkah laku serta hormonal. Disisi lain, arus informasi yang semakin 

kuat saat ini, menjadikan remaja dapat mengakses semua informasi dengan mudah, 

tanpa melakukan penyaringan mana informasi yang benar dan mana informasi yang 

salah. Kondisi ini dapat mengubah pandangan seksual remaja sehingga remaja 

melakukan penyimpangan-penyimpangan terhadap norma-norma yang berlaku di 

masyarakat. Salah satunya adalah pergaulan bebas yang mengakibatkan kehamilan di 

luar nikah (Rejeki, 2010). 

Pergaulan yang sangat bebas bagi remaja baik SMA, mahasiswa maupun yang 

sudah bekerja mengakibatkan para remaja tersebut melakukan hal hal negatif, seperti 

melakukan hubungan badan di luar nikah dan membuahkan kehamilan. Karena 

merasa malu, dengan teman-temannya, takut kalau kesempatan belajarnya terhenti 

dan barang kali masa depannya pun menjadi buruk. Ditambahkan tekanan masyarakat 

yang menyisihkan sehingga akhirnya ia melakukan aborsi supaya tetap eksistensi di 

masyarakat dan dapat melanjutkan sekolah (Marmi, 2015). 

Pemahaman remaja akan kesehatan reproduksi menjadi bekal remaja dalam 

berperilaku sehat, bertanggung jawab, dan pendidikan kesehatan reproduksi bagi 



 

 

2 
 

remaja untuk dapat memberikan pengenalan dan pencegahan bagi remaja dalam 

mensosialisasikan pengetahuan dan sikap remaja tentang reproduksi yang sehat, pada 

kenyataan tidak semua remaja memperoleh informasi yang cukup dan benar tentang 

kesehatan reproduksi tersebut. Keterbatasan pengetahuan dan pemahaman ini dapat 

membawa remaja kearah perilaku beresiko seperti pergaulan bebas dan upaya aborsi 

kriminalis (Imron, 2012).   

Angka kejadian aborsi di Indonesia di perkirakan mencapai 2,3 juta pertahun, 

sekitar 750.000 dilakukan oleh remaja. Program kesehatan reproduksi yang 

dikembangkan oleh pemerintah tidak hanya untuk yang sudah menikah dan tidak 

merujuk pada kebutuhan yang terkait dengan informasi seksualitas, edukasi dan 

penyediaan pelayanan. Bermula dari hubungan seks pranikah atau seks bebas adalah 

terjadi kehamilan yang tidak diinginkan (KTD). Ada 2 hal yang bisa dilakukan oleh 

remaja, yaitu mempertahankan kehamilan dan mengakhiri kehamilan (aborsi). Semua 

tindakan tersebut membawa dampak baik fisik, psikis, sosial, dan ekonomi (Marmi, 

2015). 

Tingkat pengetahuan yang kurang tentang aborsi dan sikap remaja yang tidak 

sesuai dengan norma-norma agama. Para remaja putri tidak luput dengan arus 

informasi yang semakin gencar tersebut. Apabila remaja tidak dibekali dengan 

pengetahuan dan sikap yang baik terhadap informasi yang di dapat, hal ini 

mengakibatkan terjadinya hubungan seks pranikah yang kemudian berlanjut terhadap 

terjadinya kasus aborsi dari hubungan yang tidak diinginkan tersebut. 
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 Dari sinilah, maka penulis tertarik melakukan penelitian mengenai masalah 

tersebut dengan mengambil kasus yang terjadi di kalangan remaja pada 2 masyarakat 

era modern ini 

1.2 Rumusan Masalah 
 

Berdasarkan uraian latar belakang diatas, peneliti merumuskan masalah yaitu 

"Apakah ada hubungan antara tingkat pengetahuan remaja putri dengan sikap 

terhadap aborsi?”. 

1.3 Tujuan Penelitian 

     1.3.1 Tujuan umum 

  

 Tujuan umum pada penelitian ini adalah untuk mengetahui hubungan antara 

tingkat pengetahuan remaja putri tentang aborsi dengan sikap remaja terhadap aborsi 

berdasakan studi literstur. 

     1.3.2 Tujuan khusus 

  

1. Mengidentifikasi tingkat pengetahuan remaja putri tentang aborsi. 

2. Mengidentifikasi sikap remaja putri terhadap aborsi. 

3. Untuk mengidentifikasi dengan literature review Hubungan tingkat 

pengetahuan remaja putri dengan sikap remaja terhadap aborsi. 
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1.4 Manfaat Penelitian 

    1.4.1 Bagi remaja 

 

 Penelitian ini diharapkan dapat memberikan informasi dan mendorong remaja, 

khususnya remaja putri untuk menghindari tindakan aborsi. 

    1.4.2 Bagi institusi pendidikan 

 

 Hasil penelitian diharapkan bisa digunakan sebagai masukan untuk 

mempermudahkan mahasiswa mendapatkan referensi tentang aborsi pada remaja 

putri dan sebagai referensi untuk keperawatan maternitas. 

    1.4.3 Bagi peneliti selanjutnya 

 

Diharapkan dengan adanya penelitian ini akan menambah wawasan tentang 

dampak dari aborsi pada remaja, dan untuk selanjutnya dapat melakukan penelitian 

dengan mengembangkan dan memberikan penyuluhan mengenai aborsi. 
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BAB II 

TINJAUAN PUSTAKA 
 

2.1 Konsep Pengetahuan 

    2.1.1 Pengertian pengetahuan 

Pengetahuan adalah hasil penginderaan manusia atau hasil tahu seseorang 

terhadap suatu objek dari indra yang dimilikinya (Notoatmodjo, 2012). 

Pengetahuan(Knowledge)adalah hasil hasil penginderaan manusia atau hasil tahu 

seseorang terhadap objek melalui indera yang dimilikinya (mata,hidung, teliga, dan 

sebagainya). Dengan sendirinya pada waktu penginderaan sampai menghasilkan 

pengetahuan tersebut sangat dipengaruhi oleh intensitas perhatian dan persepsi 

terhadap objek (Notoadmodjo. 2010).Pengetahuan merupakan penginderaan manusia, 

atau hasil tahu seseorang terhadap objek melalui indera yang dimilikinya (Taufik, 

2007). 

Pengetahuan merupakan salah satu faktor dari perilaku seseorang,  

sehingga jika pengetahuan mahasiswa terhadap aborsi kurang maka perilaku  

orang tersebut juga sama dengan tingkat pengetahuannya. Pengetahuan  

merupakan tahap awal dimana subyek mulai mengenal ide baru serta belajar  

memehami, yang pada akhirnya dapat merubah perilakunya. Dengan semakin  

baik pengetahuan mahasiswa tentang aborsi maka semakin baik pula bagi mahasiswa 

dalam mengantisipasi terjadinya aborsi yang tidak diinginkan atau  

kehamilan di luar nikah. (Puja, 2007). 
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    2.1.2 Faktor-faktor yang mempengaruhi pengetahuan 

 

 Menurut Budimandan Riyanto (2013) faktor yang mempengaruhi 

pengetahuan: 

a) Pendidikan, Proses perubahan sikap dan perilaku seseorang atau kelompok 

dan merupakan usaha mendewasakan manusia melalui upaya pengajaran dan 

pelatihan. Semakin tinggi pendidikan seseorang maka semakin capat 

menerima dan memahami suatu informasi sehingga pengetahuan yang 

dimiliki juga semakin tinggi (Sriningsih,2011). 

b) Informasi atau Media Massa, Suatu teknik untuk mengumpulkan, 

menyiapkan, menyimpan, memanipulasi, mengumumkan, menganalisis dan 

menyebarkan informasi dengan tujuan tertentu. Informasi mempengaruhi 

pengetahuan seseorang jika sering mendapatkan informasi tentang suatu 

pembelajaran maka akan menambah pengetahuan dan wawasannya, 

sedangkan seseorang yang tidak sering menerima informasi tidak akan 

menambah pengetahuan dan wawasannya. 

c) Sosial, Budaya dan Ekonomi. Tradisi atau budaya seseorang yang dilakukan 

tanpa penalaran apakah yang dilakukan baik atau buruk akan menambah 

pengetahuannya walaupun tidak melakukan. Status ekonomi juga akan 

menentukan tersedianya fasilitas yang dibutuhkan untuk kegiatan tertentu. 

Seseorang yang mempunyai sosial budaya yang baik maka pengetahuannya 

akan baik tapi jika sosial budayanya kurang baik maka pengetahuannya akan 

kurang baik. Status ekonomi seseorang mempengaruhi tingkat pengetahuan 
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karena seseorang yang memiliki status ekonomi dibawah rata-rata maka 

seseorang tersebut akan sulit untuk meningkatkan pengetahuan. 

d) Lingkungan, mempengaruhi proses masuknya pengetahuan kedalam individu 

karena adanya interaksi timbal balik ataupun tidak yang akan direspons 

sebagai pengetahuan oleh individu. Lingkungan yang baik akan pengetahuan 

yang didapatkan akan baik tapi jika lingkungan kurang baik maka 

pengetahuan yang didapat juga akan kurang baik. Jika seseorang berada di 

sekitar orang yang berpendidikan maka pengetahuan yang dimiliki seseorang 

akan berbeda dengan orang yang berada di sekitar orang pengangguran dan 

tidak berpendidikan. 

e) Pengalaman. Bagaimana cara menyelesaikan permasalahan dari pengalaman 

sebelumnya yang telah dialami sehingga pengalaman yang didapat bisa 

dijadikan sebagai pengetahuan apabila medapatkan masalah yang sama. 

f) Usia, Semakin bertambahnya usia maka akan semakin berkembang pula daya 

tangkap dan pola pikirnya sehingga pengetahuan yang diperoleh juga akan 

semakin membaik dan bertambah (Budiman dan Riyanto, 2013). 

    2.1.3 Tingkat pengetahuan 

 

 Menurut Kholid & Notoadmodjo (2012) tedapat 6 tingkat 

pengetahuan, yaitu: 

a) Tahu(Know) Rasa mengerti melihat atau mengamati sesuatu 
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b) Memahami (Comprehension)suatu kemampuan untuk menjelaskan tentang 

suatu objek yang diketahui dan diinterpretasikan secara benar sesuai fakta 

c) Aplikasi (Aplication) Suatu kemampuan untuk mempraktekkan materi yang 

sudah dipelajari pada kondisi nyata atau sebenarnya 

d) Analisis (Analysis)kemampuan menjabarkan atau menjelaskan suatu objek 

atau materi tetapi masih ada kaitannya satu dengan yang lainnya 

e) Sintesis (Synthesis) Suatukemampuan menghubungkan bagian-bagian di 

dalam suatu bentuk keseluruhan yang baru 

f) Evaluasi (Evaluation) Pengetahuan untuk melakukan penilaian terhadap suatu 

materi atau objek. 

 

    2.1.4 Pengukuran tingkat pengetahuan 

 

 Pengukuran pengetahuan dilakukan dengan wawancara atau kuesioner yang 

menanyakan tentang isi materi yang akan diukur dari subjek penelitian. Menurut 

Budiman dan Riyanto (2013) pengetahuan seseorang ditetapkan menurut hal-hal 

berikut : 

a) Bobot I : tahap tahu dan pemahaman. 

b) Bobot II : tahap tahu, pemahaman, aplikasi dan analisis  

c) Bobot III : tahap tahu, pemahaman, aplikasi, analisis sintesis dan evaluasi 

  Menurut (Arikunto, 2006) terdapat 3 kategori tingkat pengetahuan yang 

didasarkan pada nilai presentase sebagai berikut : 

a)  Tingkat Pengetahuan kategori Baik jika nilainya ≥ 75%. 
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b)  Tingkat pengetahuan kategori Cukup jika nilainya 56 –74% 

c)  Tingkat pengetahuan kategori Kurang jika nilainya < 55% 

Menurut Budiman dan Riyanto (2013) tingkat pengetahuan dikelompokkan 

menjadi dua kelompok apabila respondennya adalah masyarakat umum, yaitu : 

a) Tingkat pengetahuan kategori Baik nilainya > 50% 

b) Tingkat pengetahuan kategori Kurang Baik nilainya ≤ 50% 

2.2 Konsep Remaja 

    2.2.1 Pengertian remaja 

Remaja merupakan masa dimana peralihan dari masa anak-anak ke masa 

dewasa, yang telah meliputi semua perkembangan yang dialami sebagai persiapan 

memasuki masa dewasa. Perubahan perkembangan tersebut meliputi aspek fisik, 

psikis dan psikososial. Masa remaja merupakan salah satu periode dari perkembangan 

manusia. Remaja ialah masa perubahan atau peralihan dari anak-anak ke masa 

dewasa yang meliputi perubahan biologis, perubahan psikologis, dan perubahan 

sosial (Sofia & Adiyanti, 2013) 

Menurut King (2012) remaja merupakan perkembangan yang merupakan 

masa transisisi dari anak-anak menuju dewasa. Masa ini dimulai sekitar pada usia12 

tahun dan berakhir pada usia 18 sampai21 tahun. 

Menurut Monks (2008) remaja merupakan masatransisi dari anak-anak hingga 

dewasa, Fase remaja tersebut mencerminkan cara berfikir remaja masih dalam 

koridor berpikir konkret, kondisi ini disebabkan pada masa ini terjadi suatu proses 
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pendewasaan pada diri remaja. Masa tersebut berlangsung dari usia12 sampai 21 

tahun, dengan pembagian sebagai berikut: 

a) Masa remaja awal(Early adolescent) umur 12-15 tahun. 

b) Masa remaja pertengahan (middle adolescent)umur 15-18 tahun 

c) Remaja terakhir umur (late adolescent 18-21 tahun 

    2.2.2 Tahap-tahap perkembangan dan batasan remaja 

 
 Berdasarkan proses penyesuaian menuju kedewasaan, ada 3 tahap 

perkembangan remaja yaitu: Soetjiningsih (2010) 

a) Remaja awal (Early adolescent) umur 12-15 tahun 

 Seorang remaja untuktahap ini akan terjadi perubahan-perubahan yang terjadi 

pada tubuhnya sendiri dan yang akan menyertai perubahan-perubahan itu, mereka 

pengembangkan pikiran-pikiran barusehingga, cepat tertarik pada lawan jenis, 

mudah terangsang secara erotis, dengan dipegang bahunya saja oleh lawan jenis ia 

sudah akan berfantasi erotic. 

b) Remaja madya (middle adolescent) berumur 15-18 tahun 

Tahap ini remaja membutuhkan kawan-kawan, remaja senang jika banyak teman 

yang mengakuinya. Ada kecenderungan mencintai pada diri sendiri, dengan 

menyukai teman-teman yang sama dengan dirinya, selain itu ia berada dalam 

kondisi kebingungan karena tidak tahu memilih yang mana peka atau tidak peduli, 

ramai-ramai atau sendiri, optimis atau pesimistis, idealitas atau materialis, dan 

sebagainya. 
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c) Remaja akhir(late adolescent) berumur 18-21 tahun 

Tahap ini merupakan dimana masa konsulidasi menuju periode dewasa dan 

ditandai dengan pencapaian 5 hal yaitu:  

1) Minat makinyang akan mantap terhadap fungsiintelek. 

2) Egonyaakan mencari kesempatan untuk bersatu dengan orang lain dan dalam 

pengalaman-penglaman baru 

3) Terbentuk identitas seksual yang tidak berubah lagi. 

4)Egosentrisme (terlalu mencari perhatian pada diri sendiri) diganti dengan 

keseimbangan dan kepentingan diri sendiridengan orang lain. 

5) Tumbuh “dinding” yang memisahkan diri pribadinya (privateself) 

6) Masyarakat umum (Sarwono, 2010). 

    2.2.3 Perubahan social pada masa remaja 

 

 Tugas perkembangan remaja yang tersulit ialah berhubungan dengan 

penyesuian sosial. Remajayang harus menyesuaikan diri dengan lawan jenis 

hubungan yang sebelumnya belumpernah ada sheingga menyesuaikan diri dengan 

orang dewasa diluar lingkungan keluarga dan sekolah. Remaja lebih banyak 

menghabiskan waktunya bersama dengan teman-teman, maka pengaruh teman-teman 

sebaya pada sikap, pembicaraan, minat, penampilan, dan perilaku lebih besar dari 

pada pengaruh keluarga. Misalnya, sebagian besar remaja mengetahui bahwa mereka 

telah memakai model pakaian yang sama dengan anggota kelompok yang popular, 
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maka kesempatan untuk diterima menjadi anggota kelompok lebih besar (Nasution, 

2007). 

Kelompok social yang sering terjadi pada remaja (Hurlock, 1999 dalam 

Nasution, 2007): 

a) Teman dekat 

Remaja yangmempunyai beberapa teman dekat atau sahabat karib. mereka 

yang terdiri dari jenis kelamin yang sama sehingga mempunyai minat dan 

kemampuan yang sama. Sehingga Teman dekat yang saling mempengaruhi satu 

sama lain. 

b) Kelompok kecil 

Kelompok ini yang terdiri dari kelompok teman-teman dekat. jenis kelamin 

yang sama, tetapi kemudian meliputi kedua jenis kelamin. 

c) Kelompok besar 

Kelompok ini terdiri atas beberapa kelompok kecil dan kelompok teman 

dekat, berkembang dengan meningkatnya minat pesta dan berkencan. Kelompok 

ini besar sehingga penyesuaian minat berkurang anggota-anggotanya. Terdapat 

jarak antara sosial yang lebih besar di antara mereka. 

d) Kelompok yang terorganisasi 

Kelompok ini adalah kelompok yang dibina oleh orang dewasa, dibentuk oleh 

sekolah dan organisasi masyarakat untuk memenuhi kebutuhan sosial para remaja 

yang tidak mempunyai klik atau kelompok besar. 

e) Kelompok geng 
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Remaja yang tidak termasuk kelompok atau kelompok besar dan merasa tidak 

puas dengan kelompok yang terorganisasi akan mengikuti kelompok 

geng.Anggotanya biasanya terdiri dari anak anak sejenis dan minat utama mereka 

adalah untuk menghadapi penolakan teman-teman melalui perilaku anti sosial. 

2.3 Konsep Sikap 

    2.3.1 Pengertian sikap 

 

 Menurut Oxford Advanced Learner Dictionary mencantumkan bahwa sikap 

(attitude) berasal dari bahasa Italia attitudine yaitu “Manner of placing or holding the 

body, danway of feeling, thinking or behaving”. Campbel (1950) dalam buku 

Notoadmodjo (2003, p.29) mengemukakan bahwa sikap adalah “A syndrome of 

response consistency with regard tosocial objects”. Artinya sikap adalah sekumpulan 

respon yang konsistenterhadap obyek sosial. Dalam buku Notoadmodjo (2003, p.124) 

mengemukakan bahwa sikap (attitude) adalah merupakan reaksi ataurespon yang 

masih tertutup dari seseorang terhadap stimulus atau obyek. 

Menurut Eagle dan Chaiken (1993) dalam buku A. Wawan dan DewiM. (2010, 

p.20) mengemukakan bahwa sikap dapat diposisikan sebagai hasil evaluasi terhadap 

obyek sikap yang diekspresikan ke dalam proses-proses kognitif, afektif (emosi) dan 

perilaku. Dari definisi-definisi di atasmenunjukkan bahwa secara garis besar sikap 

terdiri dari komponenkognitif (ide yang umumnya berkaitan dengan pembicaraan dan 

dipelajari), perilaku (cenderung mempengaruhi respon sesuai dan tidaksesuai) dan 

emosi (menyebabkan respon-respon yang konsisten). 
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    2.3.2 Tingkatan sikap 

 
 Menurut Notoadmodjo (2003) dalam buku Wawan dan Dewi (2010), sikap 

terdiri dari berbagai tingkatan yaitu: 

a) Menerima (receiving) 

Menerima di artikan bahwa orang (subyek) mau dan memperhatikan stimulus 

yang diberikan (obyek). 

b) Merespon (responding) 

Memberikan jawaban apabila ditanya, mengerjakan tugas yang diberikan 

adalah suatu indikasi sikap karena dengan suatu usaha untuk menjawab pertanyaan 

atau mengerjakan tugas yang diberikan. Terlepas dari pekerjaan itu benar atau 

salah adalah berarti orang tersebut menerima ide itu. 

c) Menghargai (valuing) 

Mengajak orang lain untuk mengerjakan atau mendiskusikan dengan orang 

lain terhadap suatu masalah adalah suatu indikasi sikap tingkat tiga. 

d) Bertanggung jawab (responsible) 

Bertanggung jawab atas segala sesuatu yang telah dipilihnyadengan segala 

resiko adalah mempunyai sikap yang paling tinggi. 

    2.3.3 Komponen sikap 

 
 Menurut Azwar S (2011, p.23) sikap terdiri dari 3 komponen yang saling 

menunjang yaitu: 

a. Komponen kognitif 
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   Merupakan representasi apa yang dipercayai oleh individu pemilik sikap, 

komponen kognitif berisi kepercayaan stereotipe yangdimiliki individu mengenai 

sesuatu dapat disamakan penanganan (opini) terutama apabila menyangkut 

masalah isu atau yangkontroversial. 

b. Komponen afektif 

   Merupakan perasaan yang menyangkut aspek emosional. Aspek emosional 

inilah yang biasanya berakar paling dalam sebagai komponen sikap dan 

merupakan aspek yang paling bertahan terhadap pengaruh-pengaruh yang 

mungkin adalah mengubah sikap seseorang komponen afektif disamakan dengan 

perasaan yang dimiliki seseorang terhadap sesuatu. 

c. Komponen konatif 

   Merupakan aspek kecenderungan berperilaku tertentu sesuai sikap yang 

dimiliki oleh seseorang. Aspek ini berisi tendensi atau kecenderungan untuk 

bertindak atau bereaksi terhadap sesuatu dengancara-cara tertentu. 

    2.3.4 Faktor-faktor yang mempengaruhi sikap 

 

 Menurut Azwar S (2011, p.30) faktor-faktor yang mempengaruhisikap yaitu: 

a. Pengalaman pribadi 

 Pengalaman pribadi dapat menjadi dasar pembentukan sikap apabila 

pengalaman tersebut meninggalkan kesan yang kuat. Sikap akan lebih mudah 

terbentuk apabila pengalaman pribadi tersebut terjadi dalam situasi yang 

melibatkan faktor emosional. 
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b. Pengaruh orang lain yang dianggap penting 

 Individu pada umumnya cenderung untuk memiliki sikap yangkonformis atau 

searah dengan sikap seseorang yang dianggap penting.Kecenderungan ini antara 

lain dimotivasi oleh keinginan untuk berafiliasi dan untuk menghindari konflik 

dengan orang yang dianggap penting tersebut. 

c. Pengaruh kebudayaan 

 Kebudayaan dapat memberi corak pengalaman individu-individu masyarakat 

asuhannya. Sebagai akibatnya, tanpa disadari kebudayaan telah menanamkan garis 

pengaruh sikap kita terhadap berbagai masalah. 

d. Media massa 

 Dalam pemberitaan surat kabar maupun radio atau media komunikasi lainnya, 

berita yang seharusnya faktual disampaikan secara obyektif berpengaruh terhadap 

sikap konsumennya. 

e. Lembaga pendidikan dan lembaga agama 

 Konsep moral dan ajaran dari lembaga pendidikan dan lembaga agama sangat 

menentukan system kepercayaan. Tidaklah mengherankan apabila pada gilirannya 

konsep tersebut mempengaruhi sikap. 

f. Faktor emosional 

Kadang kala, suatu bentuk sikap merupakan pernyataan yang didasari emosi 

yang berfungsi sebagai sebagai semacam penyaluran frustasi atau pengalihan 

bentuk mekanisme pertahanan ego. 
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2.4 Konsep Seks Bebas 

    2.4.1 Pengertian seks bebas 

 

 Seks bebas adalah sebuah model berhubungan seks yang dilakukan secara 

bebas, tanpa dibatasi oleh aturan-aturan serta tujuan yang jelas, seks bebas secara 

psikis dan genetis bukan termasuk penyimpangan seks, bagaimana homoseks, 

lesbian, masokisme, dan jenis penyimpangan lainnya. Namun,secara normatif seks 

bebas termasuk kategori penyimpangan, disebabkan perilaku tersebut cenderung 

lepas dari aturan, baik hukum positif, maupun negatif (Himawan, 2007); didalamnya 

terdapat unsur-unsur kebebasan, seperti bebas melakukan hubungan seksual sebelum 

menikah, bebas berganti-ganti pasang, dan bebas melakukan hubungan seksual usia 

dini (remaja). Ketika seorang remaja putri berpikir bahwa dirinya tidak mungkin 

hamil karena perilaku seksual yang dilakukannya. Maka dari itu terdoronglah mereka 

melakukan seks bebas, pengetahuan yang salah dapat menjadi dasar terjadinya seks 

bebas . 

    2.4.2 Faktor-faktor yang mempengaruhi seks bebas 

Komandoko, (2009) mengatakan seks bebas pada remaja dipengaruhi oleh 

dua faktor, yaitu : 

1. Faktor Eksternal 

Faktor eksternal tersebut diantaranya adanya pengaruh dari pacar, adanya 

pengaruh dari teman dalam pergaulan, menonton film porno, kurangnya 

pengawasan dan perhatian dari orang tua, dan pelampiasan diri. 

2. Faktor Internal 
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Faktor internal seseorang melakukan seks bebas adalah adanya pengaruh dari 

kebutuhan diri, rasa penasaran dan keinginan untuk mencoba. Dari melakukan 

seks bebas ini banyak dampak negatif yang dialami si pelaku diantaranya 

hamil di luar nikah, tertular penyakit akibat hubungan seksual dan bisa saja 

ditangkap polisi karena itu merupakan pelanggaran hukum. 

    2.4.3 Bahaya seks bebas 

  

Setiap perbuatan pasti ada balasannya, begitu juga dengan setiap perilaku 

pasti ada konsekwensinya, sedangkan konsekwensi yang ditimbulkan dari hubungan 

seks bebas sangat jelas terlihat khususnya bagi mahasiswi. Hamil diluar nikah 

merupakan salah satu produk dari akibat perbuatan ini. Perilaku seks bebas 

khususnya bagi mahasiswa yaitu akan menimbulkan masalah antara lain 

(Athar,dalamWahyuningsih, 2008) :  

a. Memaksa mahasiswa tersebut dikeluarkan dari tempat pendidikan, 

sementara secara mental mereka tidak siap untuk dibebani masalah ini. 

b. Kemungkinan terjadinya aborsi yang tak bertanggung jawab dan 

membahayakan, karena mereka merasa panik, bingung dalam menghadapi 

resiko kehamilan dan dan akhirnya mengambil jalan pintas dengan cara 

aborsi. 

c. Pengalaman seksualitas yang terlalu dini sering memberi akibat di masa 

dewasa. Seseorang yang sering melakukan hubungan seks pranikah tidak 

jarang akan merasakan bahwa hubungan seks bukan merupakan sesuatu 
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yang sakral lagi sehingga ia tidak akan dapat menikmati lagi hubungan 

seksual sebagai hubungan yang suci melainkan akan merasakan hubungan 

seks hanya sebagai alat untuk memuaskan nafsunya saja. 

d. Hubungan seks yang dilakukan sebelum menikah dan berganti-ganti 

pasangan sering kali menimbulkan akibat-akibat yang mengerikan sekali 

bagi pelakunya, seperti terjangkitnya berbagai penyakit kelamin dari yang 

ringan sampai yang berat. 

Bukan hanya itu saja kondisi psikologis akibat dari perilaku seks 

pranikah, pada sebagian mahasiswa lain dampaknya bisa cukup serius, seperti 

perasaan bersalah karena telah melanggar norma, depresi, marah, ketegangan 

mental dan kebingungan untuk menghadapi segala kemungkinan resiko yang 

akan terjadi, perasaan seperti itu akan timbul pada diri individu jika individu 

menyesali perbuatan yang sudah dilakukannya. Kehamilan mahasiswi, 

pengguguran kandungan (aborsi), terputusnyakuliah, perkawinan di usia 

muda, perceraian, penyakit kelamin, penyalah gunaan obat merupakan akibat 

buruk petualangan cinta dan seks yang salah saat individu masih sebagai 

seorang mahasiswi. Akibatnya, masa depan mereka yang penuh harapan 

hancur berantakan karena masalah cinta dan seks. Untuk itulah, pendidikan 

seks bagi mahasiswa ketika SMP dan SMA sebaiknya diberikan agar mereka 

sadar bagaimana menjaga organ reproduksinya tetap sehat dan mereka 

mempunyai pengetahuan tentang seks yang benar. Risiko-risiko yang 

menyangkut kesehatan bagi para pelaku hubungan seksual dini meliputi 
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trauma seksual, meningkatnya pertumbuhan kankercervix (leher rahim), 

terkena penyakit menular seksual dan juga kehamilan di usia muda. 

    2.4.4 Pencegahan dalam menanggulangi problem seks bebas 

 
Ada beberapa upaya yang bisa dilakukan untuk penanggulangan dampak seks 

bebas, yaitu: 

a. Aspek Pendidikan 

Melalui saluran informal yaitu pendidikan seks disekolah dengan 

mencapai remaja sebagai target populasi maka perlu diperhatikan 

persyaratan yang diperlukan untuk suatu program pendidikan seks yang 

komprehensif. Hal ini berdasarkan beberapa prinsip dalam menjalankan 

suatu program pendidikan seks yang komprehensif yaitu: 

1. Pengertian tentang program pendidikan seks harus berdasarkan konsep 

yang komprehensif, bila tidak program tidak akan efektif, disadari 

baik oleh perencanaan program maupun oleh tenaga-tenaga 

pendidikanya. 

2. Pendidikan seks harus merupakan bagian yang integral dari 

pendidikan kepribadian secara menyeluruh. 

3. Peranan pendidikan sangat penting didalam proses pengaruh 

mempengaruhi, oleh sebab itu kwalifikasi pribadi dari pendidikan 

sangatlah penting terutama kedewasaan jiwanya yang bebas dari 

konflik-konflik seks atau konflik kejiwaan lainya. Seorang pendidikan 
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seks harus mengerti tentang dasar-dasar pendidikan dan teori 

kepribadian. Persyaratan pendidikan tersebut anatara lain ialah: 

a. Pengertian dan simpati kepada anak-anak remaja serta kepercayaan 

kepada murid 

b. Sikap yang positif terhadap seks 

c. Mempunyei penilaian yang baik dan juga kepekaanya akan moral, 

adat, cita-cita masyarakat 

d. Sikap yang spontan dan mempunyai rasa humor 

e. Pengetahuan ilmiah yang dibutuhkan untuk bahan-bahan  

f. Yang sangat penting ialahkedewasaan guru sehingga 

kepribadianya stabil dan berintegrasi 

4. Oleh karena itu pendidkan seks menyangkut masalah kesejahteraan 

hidup yang dalam dan kompleks, maka program pendidkan seks yang 

komprehensif hanya dapat diterapkan pada limgkungan masyarakat 

yang relative sudah maju. Perlu kita rumuskan tujuan dari pendidikan 

seks disekolah seperti dikemukakan oleh Kirkendall (dalam Sarwono 

dkk, 1981: 86-87) yaitu: 

1. Membentuk pengertian tentang perbedaan seks antara pria dan 

wanita dalam keluarga, pekerjaan dan seluruh kehidupan yang 

selalu berubah dan berbeda dalam tiap masyarakat dan 

kebudayaan. 
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2. Pengertian tentang peranan seks didalam kehidupan manusia dan 

keluarga, hubungan antara seks dengan cinta, peranan seks dalam 

perkawinan dan sebagainya 

3. Mengembangkan pengertian diri sendiri sehubungan dengan fungsi 

dan kebutuhan seks. Disini pendidikan seks menjadi pendidikan 

mengenai seksualitas manusia. Jadi seks dalam arti sempit (in 

context) 

4. Membantu murid dalam mengembangkan kepribadianya sehingga 

mampu untuk mengambil keputusan yang bertanggung jawab, 

misalnya memilih jodoh, hidup berkeluarga atau tidak, perceraian, 

kesusilaan dalam seks dan lain-lain. 

5. Penerangan tentang seks hanya merupakan aspek yang kecil sekali 

dari pendidikan seks. Dengan demikian beberapa langkah yang 

perlu diambil sebelum mengadakan pendidikan di sekolah ialah: 

1. Program pembinaan guru terutama pembinaan kepribadianya. 

2. Mempersiapkan materinya yang sifatnya komprehensif 

sehingga perlu disusun oleh suatu tiem ahli dari berbagai 

disiplin ilmu (prilaku, pendidikan, kedokteran, agama, sosial 

budaya) 

3. Perlu mempersiapkan masyarakat sekitarnya sehingga siap 

untuk menerima gerakan yang sifatnya baru ini. 
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4. Pelaksanaan dimulai pada beberapa sekolah yang memenuhi 

syarat baik dari tingkat sosial, ekonomi, budaya dari 

masyaraktnya maupun system pendidikanya. 

5. Terutama sekali mengerti dari perencanaan yang harus 

memahami betul tentang program pendidikan seks yang 

komprehensif tersebut. Aspek pendidkan melalui saluran 

informal dewasa ini lebih memungkinkan meliputiantara lain: 

1. Program pembinaan kehidupan keluarga bagi para orang 

tua. Suatu penelitian tentang efektifitas pendidikan seks 

melalui program perbaikan kehidupan berkeluarga telah 

saya lakukan. Disini dapat diperlukan bahwa proses 

pendidkan seks telah berlangsung secara implicit dalam 

suatu suasana kehidupan keluarga yang sejahtera. 

2. Penyiapan dan publikasi materi yang dapat bertanggung 

jawabkan yang disusun para ahli. 

b. Aspek Pelayanan 

  Aspek pelayanan yang menyangkut penanggulangan problema 

seksualitas dan reproduksi remaja lebih sulit dikembangkan, oleh karena 

adanya norma-norma dan nilai-nilai sosial budaya dan agama. Demikian 

pula peraturan dan perundang-undangan yang berlaku di Indonesia sejauh 

menyangkut masalah pelayanan kontraseptif pada remaja yang belum 

menikah. Usaha pencegahan dan penangulangan problema seksualitas 
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pada remaja yang nampaknya bisa dikembangkan sesuai dengan konsep 

yang telah dikemukakan usaha pelayanan konsultasi remaja (premarriage 

counseling) melalui sekolah ataupun pelayanan kesehatan umum. Dari 

maksut diatas dan para ahli adalah Pengaruh lingkungan terutama 

lingkungan kehidupan berkeluarga sangat penting dalam proses 

perkembangan seksualitas manusia. Bahwa masalah atau kelainan 

seksualitas yang terpenting dari jenis kelainan yang lain (yaitu sifatnya 

biologis atau fisiologis) ialah kelainan seksual yang bersumber dari 

pengalaman pada masa kanak-kanak. 

2.5 Konsep Aborsi 

    2.5.1 Pengertian aborsi 

 
 Pada dasarnya istilah aborsi digunakan untuk menunjukkan 

pengeluaran hasil konsepsi sebelum janin dapat hidup di luar kandungan. 

Berdasarkan pandangan umum, suatu peristiwa dikatakan sebagai aborsi memberikan 

batas yaitu apabila feutus itu keluar dari kandungan sebelum 28 minggu hamil dan 

berat feutus yang keluar 1000 gram. Aborsi adalah penghentian atau pengeluaran 

hasil konsepsi yang belum mapu hidup di luar tubuh ibu. Aborsi terjadi pada usia 

kehamilan kurang dari 20 minggu atau dengan berat badan lebih kurang dari 500 

gram (Tukan, 1994). 

Secara medis, aborsi adalah berakhirnya atau gugurnya kehamilan sebelum 

kandungan mencapai usia 20 minggu atau berat bayi kurang dari 500 gr, yaitu 
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sebelum janin dapat hidup di luar kandungan secara mandiri. Abortus adalah 

kehamilan yang berhenti prosesnya pada umur kehamilan di bawah 20 minggu, atau 

berat festus yang lahir 500 gr atau kurang. Aborsi berarti terhentinya kehamilan yang 

terjadi di antara saat tertanamnya sel telur yang sudah (blastosit) di rahim sampai 

kehamilan 28 minggu. Abortus adalah keluarnya janin sebelum mencapai viabilitas, 

di mana masa gestasi belum mencapai 22 minggu dan beratnya kurang dari 500 gr. 

Dalam pandangan masyarakat aborsi merupakan tindakan yang tidak sesuai 

dengan norma dan etika dalam budaya ketimuran. Kuatnya pegangan terhadap 

keagamaan membuat sebagian masyarakat berpandangan buruk terhadap pelaku 

aborsi ini. Dalam perkembangan zaman sekarang banyak terjadi aborsi ilegal yang 

masyarakat menutup mata akan hal tersebut, dan membiarkan begitu saja bagi pelaku 

aborsi. Jelas bahwa ini bukan masalah individu lagi, tapi benar-benar masalah sosial 

karena tidak hanya menyangkut kesehatan perempuan, tetapi juga menghasilkan 

dampak serius terhadap situasi demografis di seluruh negeri dan pada suasana 

psikologis dalam masyarakat pada umumnya dan dalam keluarga pada khususnya.  

Aborsi tradisional adalah titik argumen serius bagi masyarakat untuk melawan aborsi, 

tapi pada kondisi tertentu bahkan konservatif setuju bahwa aborsi mungkin 

diperlukan atau bahkan tak terelakkan. Lagi pula, masyarakat harus sangat berhati-

hati mengatasi masalah untuk mendukung atau menolak sepenuhnya ide-ide aborsi, 

tapi pada saat yang sama perempuan harus memiliki pilihan dan kesempatan untuk 

aborsi. 
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    2.5.2 Etiologi aborsi 

 

 Abortus dapat terjadi karena beberapa sebab yaitu :  

1. Kelainan pertumbuhan hasil konsepsi, biasanya menyebabkan abortus pada 

kehamilan sebelum usia 8 minggu. 

Faktor yang menyebabkan kelainan ini adalah :  

a. Kelainan kromosom, terutama trisomi autosom dan monosomi X. 

b. Lingkungan sekitar tempat implantasi kurang sempurna; 

c. Pengaruh teratogen akibat radiasi, virus, obat-obatan temabakau dan alcohol. 

2. Kelainan pada plasenta, misalnya endarteritis vili korialiskarena hipertensi 

menahun. 

3. Faktor maternal seperti pneumonia, typus, anemia berat, keracunan dan 

toksoplasmosis. 

4. Kelainan traktus genetalia, seperti inkompetensi serviks (untuk abortus pada 

trimester kedua), retroversi uteri, mioma uteri dan kelainan bawaan uterus. 

    2.5.3 Klasifikasi aborsi 

 
 Beberapa tipe abortus dapat diklasifikasikan sebagai berikut 

a. Abortus spontan 

Abortus spontan yaitu abortus yang terjadi dengan sendirinya tanpa disengaja 

atau dengan tidak didahului faktor-faktor mekanis atau medisinalis, semata-mata 

disebabkan oleh faktor-faktor alamiah. Dalam hal ini dibedakan sebagai berikut:  
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1. Abortus imminens, Abortus imminens adalah perdarahan pervaginam pada 

kehamilan kurang dari 20 minggu, tanpa ada tanda-tanda dilatasi serviks yang 

meningkat. 

2. Abortus insipiens, merupakan peristiwa perdarahan uterus pada kehamilan 

sebelum 20 minggu dengan adanya dilatasi serviks uteri yang meningkat, 

tetapi hasil konsepsi masih dalam uterus. 

3. Abortus inkompletus, merupakan pengeluaran sebagian hasil konsepsi pada 

kehamilan sebelum 20 minggu dengan masih ada sisa tertinggal dalam uterus. 

4. Abortus kompletus, merupakan pengeluaran seluruh hasil konsepsi pada 

kehamilan sebelum 20 minggu. 

5. Missed Abortion. Hal ini didefinisikan sebagai retensi produk konsepsi yang 

telah meninggal in utero selama beberapa minggu. 

6. Abortus Rekuren, Keadaan ini didefinisikan menurut berbagai kriteria jumlah 

dan urutan, tetapi definisi yang mungkin paling luas diterima adalah abortus 

spontan berturut-turut selama tiga kali atau lebih. Seorang wanita menderita 

abortus rekuren/habitualis, apabila ia mengalami abortus berturut-turut 3 kali 

atau lebih. 

b. Abortus provokatus (terinduksi) 

 Abortus provokatus merupakan jenis abortus yang sengaja dibuat/dilakukan. 

Pada umumnya bayi dianggap belum dapat hidup diluar kandungan apabila usia 

kehamilan belum mencapai 28 minggu, atau berat badan bayi kurang dari 1000 
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gram, walaupun terdapat beberapa kasus bayi dengan berat dibawah 1000 gram 

dapat terus hidup. 

Pengelompokan Abortus provokatus secara lebih spesifik:  

- Abortus Provokatus Medisinalis / Artificialis / Therapeuticus, abortus yang 

dilakukan dengan disertai indikasi medik, dengan alasan bila kehamilan 

dilanjutkan akan dapat membahayakan jiwa si ibu (berdasarkan indikasi 

medis). Biasanya diperlukan persetujuan dari 2 sampai 3 orang dokter ahli. Di 

banyak negara, induksi (terapetik) aborsi kini dianggap legal. 

- Abortus Provokatus Kriminalis, abortus yang sengaja dilakukan tanpa adanya 

indikasi medik (ilegal). Perilaku ini sifatnya ilegal dan seringkali dilakukan 

secara sembunyi - sembunyi oleh tenaga tradisional. 

    2.5.4 Faktor yang berhubungan dengan terjadinya aborsi 

 
 Beberapa Faktor-faktor resiko yang berhubungan dengan terjadinya abortus 

yaitu: 

a. Usia ibu yang lanjut 

b. Riwayat obstetri/ genekologi yang kuarang baik 

c. Riwayat infertilitis 

d. Adanya kelainan/ penyakit yang menyertai kehamilan (misalnya: diabetes, 

penyakit imonologi,/iskemi, adan sebagainya) 

e. Berbagai macam infeksi (variola, CMV, toxo plasma dan sebagainya) 
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f. Paparan dengan berbagai macam zat kimia (rokok, obat-obatan, radiasi, alkohol 

dan sebagainya) 

g. Trauma abdomen/pelvis pada trimester pertama 

h. Kelainan kromosom (tisomi/monosomi). 

    2.5.5 Komplikasi aborsi 

 
1.  Perdarahan 

Pada abortus komplit, perdarahan akan terjadi banyak dan akan  

mengakibatkan kematian. Sedangkan pada abortus inkomplit, perdarahan 

akan terjadi secara terus menerus sehingga dapat gangguan koaglasi 

(Disseminated Intravascular Coagulation) yang pada akhirnya akan 

menyebabkan anemia dan kemetian. 

2. Infeksi 

Dampak pada perdarahan yang banyak mengakibatkan volume darah  

berkuarang, pasien (ibu) menjadi anemia dan daya tahan tubuh menurun  

mengakibatkan kuman mudah masuk dan berkembang. Kuman yang biasa  

menyebabkan infeksi pasca abortus adalah Eschericia coli yang berasal 

dari rektum menjalar kevagina. Organ yang terserang antara lain : 

Endometrium, Peritoneum. 

3. Perforasi akibat kuretase 

Dampak kuretase akan menyebabkan perforasi pada dinding uterus yang  

dapat mengakibatkan gangguan pada kehamilan berikutnya. 
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4. Syok 

Terjadi akibat syok hemorhagik, syok hipovolemik dan infeksi berat. 

5. Ketidak berdayaan, perasaan sedih akibat kehilangan calon bayi  

menyebabkan pasien (ibu) merasa tidak berdaya terutama kondisi ini akan  

semakin berat bila kondisi ibu untuk melahirkan sangat terbatas misalnya 

klien (pasien) yang terlambat menikah atau sulit mempunyai anak. Hal 

tersebut dapat menimbulan perasaan putus asa dan tidak berdaya. 

(Yulianingsih, 2012). 
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2.6 Kerangka Teori 
 

 

     

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Keterangan: 

 

: Diteliti  

 

: Tidak diteliti 

 

 

Gambar 2.1 Kerangka teori 

  

Faktor yang 

mempengaruhi 

pengetahuan : 

 

1. Pendidikan 

2. Informasi atau 

Media Massa 

3. Sosial 

4. Lingkungan 

5. Pengalaman 

6. Usia 

 

Faktor yang mempengaruhi 

sikap : 

 

1. Pengalaman pribadi 

2. Pengaruh orang lain 

yang d anggap 

penting 

3. Pengaruh 

kebudayaan 

4. Media Massa 

5. Lembaga pendidikan 

dan agama 

6. Faktor emosional 

Sikap remaja 

terhadap aborsi 

Pengetahuan Sikap 
Afektif 

 

Konoaktif 

Kognitif 

Kurang Cukup Baik 
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BAB III 

METODE PENELITIAN 

 

3.1 Strategi Pencarian Literatur 
 

    3.1.1 Protokol dan registrasi 

 

 Rangkuman menyeluruh dalam bentuk literature review ini mengenai nyeri 

tingkat pengetahuan remaja putri dengan sikap remaja terhadap aborsi. Protocol dan 

evaluasi dari literature review akan menggunakan PRISMA checklist untuk 

menentukan penyeleksian studi yang telah ditemukan dan disesuaikan dengan tujuan 

dari literature review (Nursalam, 2020). 

 

    3.1.2 Database pencarian literature review 

 

 Yang merupakan rangkuman menyeluruh beberapa studi penelitian yang 

ditentukan berdasarkan tema tertentu. Pencarian literature dilakukan pada bulan 

September sampai Desember 2020. Data yang digunakan dalam Penelitian ini adalah 

data sekunder yaitu data yang diperoleh bukan dari pengalaman langsung, akan tetapi 

diperoleh dari hasil penelitian yang telah dilakukan oleh peneliti-peneliti terdahulu. 

Sumber data sekunder yang didapat berupa artikel jurnal bereputasi baik nasional 

maupun internasional dengan tema yang sudah ditentukan (Nursalam, 2020). 

Pencarian literture dalam literature review ini tiga database dengan kriteria kualitas 

tinggi dan sedang yaitu Google Schoolar dan Garuda Jurnal. 
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    3.1.3 Kata kunci 

 

 Pencarian artikel atau jurnal menggunakan keyword berbasis Boolean operator 

(AND, OR, NOT) yang digunakan untuk memperluas atau menspesifikan pencarian, 

sehingga mempermudah dalam penentuan artikel atau jurnal yang digunakan. kata 

kunci dalam literature review ini disesuaikan dengan Medical Subject Heading 

(MSH) dan terdiri sebagai berikut: Keywords :“ Pengetahuan OR Knowlage” 

AND ”Sikap OR Attitude” AND “Remaja OR Teenage” AND “Aborsi OR Abortion” 

Tabel 3.1 Kata Kunci Literature Review 

Independen Dependen Populasi 

“Tingkat pengetahuan 

tentang aborsi” 

“Sikap” “Remaja Putri” 

OR OR OR 

“Level of knowledge about 

abortion” 

“Attitude” “Teenage girl” 

 

 

3.2 Kriteria Inklusi dan Eksklusi 
 

Strategi yang digunakan untuk mencari artikel menggunakan PICOS 

framework,yang terdiri dari :  

a. Population/Problem yaitu masalah yang akan dianalisis sesuai dengan tema yang 

sudah ditentukan dalam literature review 

b. Intervention yaitu suatu tindakan penatalaksanaan terhadap kasus perorangan atau 

masyarakat serta pemaparan tentang penatalaksanaan studi sesuai dengan tema 

yang sudah ditentukan dalam literature review 
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c. Comparation yaitu intervensi atau penatalaksanaan lain yang digunakan sebagai 

pembanding, jika tidak ada bisa menggunakan kelompok kontrol dalam studi yang 

terpilih  

d. Outcome yaitu hasil atau luaran yang diperoleh pada studi terdahulu yang sesuai 

dengan tema yang sudah ditentukan dalam literature review 

e. Study Design yaitu desain penelitian yang digunakan dalam artikel yang akan di 

review. 

Tabel 3.2 Format PICOS dalam Literature Review 

Kriteria Inklusi Ekslusi 

Population  Semua Remaja usia SMA Selain Remaja usia SMA 

Intervention  Tidak ada intervensi Tidak ada intervensi 

Comparation Tidak ada faktor pembanding Tidak ada faktor 

pembanding 

Outcome Hubungan antara tingkat 

pengetahuan remaja putri 

dengan sikap remaja terhadap 

aborsi 

Selain topic yang tidak 

berhubungan dengan tingkat 

pengetahuan remaja putri 

dengan sikap remaja 

terhadap aborsi 

Study Design Korelasional dengan 

pendekatan cross sectional 

Tidak ada 

Publication Years Tahun 2016 – 2020 Sebelum tahun 2015 

Language  Bahasa indonesia dan bahasa 

inggris 

Selain bahasa indonesia dan 

bahasa inggris 

 

3.3 Seleksi Studi dan Penilaian Kualitas 
 

Analisis kualitas metodologi dalam setiap studi (n = 5) dengan Checklist 

daftar penilaian dengan beberapa pertanyaan untuk menilai kualitas dari study. 

Penilaian kriteria diberi nilai „ya‟, „tidak‟, „tidak jelas‟ atau „tidak berlaku‟ dan 

setiap kriteria dengan skor „ya‟ diberi satu point dan nilai lainnya adalah nol, setiap 
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skor studi kemudian dihitung dan dijumlahkan. Critical apprasial dengan nilai titik 

cut-of yang telah disepakati oleh peneliti, studi dimasukkan ke dalam kriteria inklusi. 

Peneliti mengecualikan studi yang berkualitas rendah untuk menghindari bias dalam 

validitas hasil dan rekomendasi ulasan. Dalam skrining terakhir,5 studi mencapai skor 

lebih tinggi dari 50% dan siap untuk melakuka sintesis. 

    3.3.1 Hasil penilaian dan seleksi studi 

 
 Berdasarkan hasil pencarian literature melalui publikasi di dua database dan 

menggunakan kata kunci yang sudah disesuaikan dengan MeSH, peneliti 

mendapatkan 98 artikel yang sesuai dengan kata kunci tersebut. Hasil pencarian yang 

sudah didapatkan kemudian diperiksa duplikasi, ditemukan terdapat 7 artikel yang 

sama sehingga dikeluarkan dan tersisa 5artikel. Diskrining kembali sesuai dengan 

PICOS mendapatkan 5 artikel, kemudian dilakukan penilaian critical appraisal 

memenuhi kriteria diatas 50% dan disesuaikan dengan temaliterature review 

mendapatkan 5 artikel. Assessment yang dilakukan berdasarkan kelayakan terhadap 

kriteria inklusi dan eksklusi didapatkan sebanyak 5 artikel yang bisa dipergunakan 

dalam literature review. Hasil seleksi artikel studi dapat digambarkan dalam Diagram 

Alur. 
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3.1 Diagram Alur 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 Gambar 3.1 Diagram Alur 

Hubungan tingkat pengetahuan 

remaja putri dengan sikap remaja 

terhadap aborsi 

Jurnal akhir yang dapat dianalisa 

sesuai rumusan masalah dan 

tujuan N= 5 

 

Artikel full text yang layak untuk 

di jadikan review N= 5 

Identifikasi pemilihan abstrak 

N=5 

Seleksi judul dan duplikat N= 7 

Pencarian artikel menggunakan 

metode booleano operator dengan 

kata kunci melalui database 

Garuda Jurnal, google scholar N= 

68 

Exclude : N= 61 Jurnal 

Population :  

Selain remaja putri 

Intervention:  

tidak relevan terhadap tingkat 

pengetahuan remaja putri 

dengan sikap remaja terhadap 

aborsi 
Outcome: 

Tidak ada hubungan tingkat 

pengetahuan remaja putri 

dengan sikap remaja terhadap 

aborsi 
Study Design:  

Literature review, qualitative 

research 

Exclude: N= 2 

Population :  

selain remaja putri 

Intervention:  

tidak relevan terhadap tingkat 

pengetahuan remaja putri 

dengan sikap remaja terhadap 

aborsi 
Outcome: 

Tidak ada hubungan tingkat 

pengetahuan remaja putri 

dengan sikap remaja terhadap 

aborsi 
Study Design:  

Literature review, qualitative 

research (N=2) 
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Gambar 3.2 Rencana analisis tabel 

No. Penulis (tahun) Sumber Judul Desain, Sampel, Variabel, 

Instrumen dan Analisis 

Hasil 

1.  Suci M. Ayu, 

dan Tri 

Kurniawati  

(2017) 

Unnes 

Journal of 

Public 

Health 6 

(2) (2017) 

(Google 

scholar) 

Hubungan 

Tingkat 

Pengetahuan 

Remaja Putri 

Tentang Aborsi 

Dengan Sikap 

Remaja 

Terhadap Aborsi 

Di MAN 2 

Kediri Jawa 

Timur 

DESAIN:  

Observasional analitik dengan 

pendekatan cross sectional 

POPULASI/ SAMPEL:  

Populasi dalam penelitian ini adalah 

siswi MAN 2 Kediri Jawa Timur kelas 

X dan XI, pengambilan sampel 

menggunakan metode proportional 

sampling 

VARIABEL:  

Variabel independen (Tingkat 

Pengetahuan) dan variabel dependen 

(Sikap) 

INSTRUMEN:  

Kuesioner 

Hasil penelitian diperoleh p-

value sebesar 0,027<0,05 

sehingga dapat disimpulkan 

ada hubungan antara tingkat 

pengetahuan remaja putri 

tentang aborsi dengan sikap 

remaja terhadap aborsi 

2.  RAMA 

AGUSTINA, 

SST, M.Kes 
(2019) 

Volume 7, 

Nomor 1, 

Juni 2019 
(Google 

scholar) 

Hubungan 

Tingkat 

Pengetahuan Dan 

Sikap Remaja 

Putri Terhadap 

Pencegahan 

Aborsi Di 

STIK BINA 

HUSADA 

Palembang 

DESAIN:  

Analitik dengan rancangan cross 

sectional 
POPULASI/ SAMPEL:  

Populasi dalam penelitian ini adalah 

seluruh mahasiswi tingkat II Program 

Studi Kebidanan STIK Bina Husada 

Palembang tahun 2018 sebanyak 70 

orang, dengan menggunakan teknik 

Total Sampling  

Hasil penelitian diperoleh p-

value = 0,128> α = 0,05 

artinya tidak ada hubungan 

tingkat pengetahuan dan sikap 

remaja putri terhadap 

pencegahan aborsi 
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Tahun 2018 VARIABEL:  

Variabel independen (Pengetahuan) 

dan variabel dependen (Sikap). 

INSTRUMEN:  

Kuesioner 

3.  Alexander, 

Elise Putri 

(2017) 

Volume 7 

Nomor 2 

Oktober 

2017 
(Google 

sholar) 

Hubungan 

Pengetahuan 

Dengan Sikap 

Terhadap Aborsi 

Kriminalis Pada 

Remaja Putri Di 

SMA TAMAN 

MULIA Tahun 

2017 

DESAIN:  

Deskriptif korelasional dengan 

pendekatan cross sectional 

POPULASI/ SAMPEL:  

Populasi pada penelitian ini adalah 

seluruh siswa kelas X dan XII 

sebanyak 79 orang. Peneliti 

menggunakan teknik sampling 

aksidental sehingga diperoleh 

sebanyak 44 orang menjadi sampel 

VARIABEL:  

Variabel independen (Pengetahuan) 

dan variabel dependen (Sikap). 

INSTRUMEN:  

Kuesioner 

Hasil penelitian diperoleh p 

value 0,891 > 0,05 dengan 

demikian dapat disimpulkan 

bahwa tidak ada hubungan 

pengetahuan dengan sikap 

terhadap aborsi kriminalis 

pada remaja putri di SMA 

Taman Mulia Tahun 2017 

4. Amelia 

Elizabeth 

Notanubun
1
, 

Sri Handayani
2
, 

Firmina 

Theresia Kora
3 

(2018)
 

Jurnal 

Kesehatan 

“Samodra 

Ilmu” Vol. 

9. No. 1 

Januari 

2018 

(Google 

sholar) 

Hubungan 

Tingkat 

Pengetahuan 

Mengenai 

Bahaya Aborsi 

Dengan Sikap 

Terhadap Aborsi 

Pada Siswi Di 

SMK YAPPI 

DESAIN:  

Analitik dengan pendekatan cross 

sectional  

POPULASI/ SAMPEL:  

Populasi pada penelitian ini adalah 100 

siswa dengan sampel 50 siswa yang 

diambil dengan teknik simple random 

sampling 

VARIABEL:  

Hasil penelitian diperoleh p 

value = 0,003. Kesimpulan: 

ada hubungan antara tingkat 

pengetahuan tentang bahaya 

aborsi terhadap mahasiswi di 

SMK Yappi Wonosari. 
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WONOSARI Variabel independen (Pengetahuan) 

dan variabel dependen (Sikap) 

INSTRUMEN:  

Kuisioner 

5. Viengnakhone 

Vongxay a, 

Kongmany 

Chaleunvongb, 

Dirk R. Essink 

c, Jo Durhamd 

and 

Vanphanom 

Sychareun 

(2020) 

GLOBAL 

HEALTH 

ACTION 

2020, 

VOL. 13, 

17–27 

HEALTH 

ACTION 

2020, 

VOL. 13, 

17–27 

Knowledge of 

and attitudes 

towards abortion 

among 

adolescents in 

Lao PDR 

DESAIN:  

Deskriptif dengan pendekatan cross-

sectional. 

POPULASI/ SAMPEL:  

Populasi pada penelitian ini adalah 

Peserta, didalam maupun luar sekolah 

remaja putri berjumlah 800 orang. 

 VARIABEL:  

Variabel independen (Pengetahuan) 

dan variabel dependen (Sikap) 

INSTRUMEN:  
Kuesioner 

Hasil penelitian diperoleh P 

value = (0,004 < 0,05). 

Maka Ada hubungan antara 

Pengetahuan dan sikap 

terhadap aborsi di kalangan 

remaja di Laos 
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BAB IV 

HASIL DAN ANALISIS 

 

4.1 Karakteristik Studi 
 

 Karakteristik studi pada literature review tentang Tingkat Pengetahuan 

Remaja Putri Dengan Sikap Remaja Terhadap Aborsi ditunjukkan pada tabel 

berikut : 

Tabel 4.1 Karakteristik Studi 

No. Karakteristik Studi Frekuensi Persentase 

1. Sumber Jurnal 

1. Nasional 

2. Internasional 

 

4 

1 

 

80% 

20% 

Total 5 100% 

2. Desain Penelitian 

1. Cross sectional 

 

5 

 

100% 

Total 5 100% 

3. Teknik Sampling 

1. Simple random sampling 

2. Total sampling 

3. Aksidental sampling 

4. Proporsional sampling 

 

2 

1 

1 

1 

 

40% 

20% 

20% 

20% 

Total 5 100% 

4. Instrumen Pengumpulan Data 

(Kuesioner) 

5 100% 

Total 5 100% 

5. Analisis Data 

i. Chi square 

ii. Analisis Univariat dan Bivariat 

 

4 

1 

 

80% 

20% 

 Total 5 100% 

 

Berdasarkan analisa yang dilakukan pada 5 artikel, sebanyak 5 artikel 

menggunakan desain penelitian Cross sectional. Data dianalisis menggunakan, uji 

Chi Square sebanyak 4 artikel, dan uji Analisis Univariat dan Bivariat sebanyak 1 

artikel. Teknik pengumpulan data dari setiap artikel menggunakan kuesioner yang 

disebar melalui google form. Artikel yang di review sebagian besar menunjukkan 

adanya hubungan antara tingkat pengetahuan remaja putri dengan sikap remaja 

terhadap aborsi. 
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Tabel 4.2 Hasil Pencarian Literature 

Penulis dan 

Tahun Terbit 

Judul Metode (Desain, Sampel, 

Variabel, Instrumen, 

Analisis) 

Hasil Kesimpulan Sumber 

Suci M. Ayu, 

dan Tri 

Kurniawati  

(2017) 

Hubungan Tingkat 

Pengetahuan Remaja 

Putri Tentang Aborsi 

Dengan Sikap 

Remaja Terhadap 

Aborsi Di MAN 2 

Kediri Jawa Timur 

D : observasional analitik 

dengan pendekatan cross 

sectional 

S : 132 remaja putri MAN 2 

kediri jawatimur 

V : tingkat pengetahuan dan 

sikap 

I : kuesioner menggunakan 

google form 

A : dianalisis menggunakan uji 

chi square  

 

Hasil penelitian 

diperoleh p-value 

sebesar 0,027<0,05 

Berdasarkan hasil 

penelitian dapat 

disimpulkan bahwa ada 

hubungan antara tingkat 

pengetahuan remaja putri 

tentang aborsi dengan 

sikap remaja terhadap 

aborsi 

Google 

Scholar 
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RAMA 

AGUSTINA, 

SST, M.Kes 

(2019) 

Hubungan Tingkat 

Pengetahuan Dan 

Sikap Remaja Putri 

Terhadap 

Pencegahan Aborsi 

Di 

STIK BINA 

HUSADA 

Palembang 

Tahun 2018 

D : Analitik dengan rancangan 

cross sectional  

S : 70 orang mahasiswi 

tinngkat II program studi 

kebidanan STIK bina husada 

palembangtahun 2018 

V : pengetahuan dan sikap 

I : kuesioner menggunakan 

google form 

A : dianalisis menggunakan uji 

chi square 

Hasil penelitian 

diperoleh p-value = 

0,128> α = 0,05 

Berdasarkan hasil 

penelitian dapat 

disimpulkan bahwa tidak 

ada hubungan tingkat 

pengetahuan dan sikap 

remaja putri terhadap 

pencegahan aborsi 

Google 

Scholar 

Alexander, 

Elise Putri 

(2017) 

Hubungan 

Pengetahuan Dengan 

Sikap Terhadap 

Aborsi Kriminalis 

Pada Remaja Putri 

Di SMA TAMAN 

MULIA Tahun 2017 

D : deskriptif korelasional 

pendekatan cross sectional 

S : 44 siswi Di SMA taman 

mulia 

V : pengetahuan dan sikap 

I : kuesioner menggunakan 

google form 

A : dianalisis menggunakan uji 

chi square 

Hasil penelitian 

diperoleh p value 

0,891 > 0,05 

Berdasarkan hasil 

penelitian dapat 

disimpulkan bahwa tidak 

ada hubungan 

pengetahuan dengan 

sikap terhadap aborsi 

kriminalis pada remaja 

putri di SMA Taman 

Mulia Tahun 2017 

Google 

Scholar 
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Amelia 

Elizabeth 

Notanubun
1
, 

Sri 

Handayani
2
, 

Firmina 

Theresia Kora
3 

(2018) 

Hubungan Tingkat 

Pengetahuan 

Mengenai Bahaya 

Aborsi Dengan 

Sikap Terhadap 

Aborsi Pada Siswi 

Di SMK YAPPI 

WONOSARI 

D : analitik dengan pendekatan 

cross sectional 

S : 50 siswa SMK YAPPI 

Wonosari 

V : pengetahuan dan sikap 

I : kuesioner yang disebar 

melalui google form 

A : dianalisis menggunakan uji 

chi square 

Hasil penelitian 

diperoleh p value = 

0,003 

 

Berdasarkan hasil 

penelitian dapat 

disimpulkan bahwa ada 

hubungan antara tingkat 

pengetahuan tentang 

bahaya aborsi terhadap 

mahasiswi di SMK 

Yappi Wonosari. 

Google 

Scholar 
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Viengnakhone 

Vongxay a, 

Kongmany 

Chaleunvongb, 

Dirk R. Essink 

c, Jo Durhamd 

and 

Vanphanom 

Sychareun 

(2020) 

Knowledge of and 

attitudes towards 

abortion among 

adolescents in Lao 

PDR 

D : asosiatif dengan 

pendekatan kuantitatif 

S : 785 remaja laki laki dan 

perempuan 

V : tingkat depresi, kecemasan, 

stres, dan prestasi akademik 

mahasiswa 

I : kuesioner yang diisi 

menggunakan googe form 

A : dianalisis secara univariat 

dan bivariat menggunakan uji 

chi square. 

Hasil penelitian 

diperoleh P value = 

(0,004 < 0,05) 

Berdasarkan hasil 

penelitian dapat 

disimpulkan bahwa ada 

hubungan antara 

Pengetahuan dan sikap 

terhadap aborsi di 

kalangan remaja di Laos. 

Google 

Scholar 
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4.2 Karakteristik Responden Studi 
 

 Responden dalam penelitian ini adalah remaja putra dan remaja putri 

dengan karakteristik sebagai berikut : 

Tabel 4.3 Karateristik Responden Studi Berdasarkan Usia 

No. Peneliti 
Tahun 

Penelitian 
Usia  

1. Ayu & Kurniawati 

 

2017 Remaja 

2. Agustina 2019 Mahasiswi 

 

3. Alexander & Putri 2017 Siswa Kelas X dan XII 

4. Notanubun, dkk 2018 15-20 Tahun 

5. Vongxay, dkk 2020 15-19 Tahun 

 

Analisa karakteristik usia responden dalam penelitian ini yaitu, Dalam 

artikel pertama yang berjudul “Hubungan Tingkat Pengetahuan Remaja Putri 

tentang aborsi dengan sikap remaja terhadap aborsi di MAN 2 Kediri Jawatimur” 

tidak menyebutkan karakteristik responden berdasarkan kelompok umur hanya 

menyebutkan remaja saja yaitu sebanyak 132 responden. Menurut Mappiare 

dalam Ali & Asrori (2004 : 9) “Masa remaja berlangsung antara umur 12 tahun 

sampai dengan 21 tahun bagi wanita dan 13 tahun sampai dengan 22 tahun bagi 

pria”. Jadi dapat di artikan rentang usia remaja pada artikel ini antara 12-21 

Tahun. 

Hasil review artikel kedua berjudul “Hubungan Tingkat Pengetahuan Dan 

Sikap Remaja Putri Terhadap Aborsi Di STIK Bina Husada Palembang” tidak 

jauh berbeda dengan artikel pertama yaitu tidak menyebutkan karakteristik 

responden berdasarkan kelompok umur akan tetapi responden dalam penelitian ini 
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mahasiswi kebidanan STIK Bina Husada Palembang yang berjumlah 70 

responden. Seorang mahasiswa dikategorikan pada tahap perkembangan yang 

usianya 18 sampai 25 tahun. Tahap ini dapat digolongkan pada masa  remaja akhir 

sampai masa dewasa awal dan dilihat dari segi perkembangan, tugas  

perkembangan pada usia mahasiswa ini ialah pemantapan pendirian hidup (Yusuf, 

2012: 27). Rentang usia mahasiswa pada artikel ini dapat di kategorikan antara 

18-25 Tahun. 

Hasil review artikel ketiga berjudul “Hubungan Pengetahuan Dengan 

Sikap Terhadap Aborsi Kriminalis Pada Remaja Putri Di SMA Taman Mulia 

Tahun 2017”. Dalam artikel ini tidak menyebutkan karakteristik responden 

berdasarkan kelompok umur, akan tetapi hanya menyebutkan responden dalam 

penelitian ini Siswa kelas X dan XII SMA Taman Mulia sebanyak 44 responden. 

Menurut Santrock (2007), usia remaja dimulai antara usia 10 hingga 13 tahun dan 

usia SMA antara usia 18 dan 22 tahun. Berdasarkan batasan usia remaja tersebut 

maka usia SMA kelas X dan XII pada artikel ini berada pada rentang usia antara 

15-19 Tahun. 

Hasil review artikel keempat yang berjudul “Hubungan Tingkat 

Pengetahuan Mengenai Bahaya Aborsi Dengan Sikap Terhadap Aborsi Pada 

Siswi Di SMK YAPPI Wonosari”. Dalam artikel ini disebutkan kelompok umur 

responden berada pada rentang 15-20 tahun. Keseluruhan responden dalam 

penelitian berjumlah 50 responden. 

Hasil review artikel kelima yang berjudul “Knowledge Of And Attitudes 

Towards Abortion among Adolescents In Lao PDR”. Dalam artikel ini disebutkan 
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kelompok umur responden berada pada rentang 15-19 tahun yaitu sebanyak 800 

responden. 

Berdasarkan 5 artikel yang dianalisis, terdapat 2 artikel yang menunjukkan 

karakteristik responden dengan kelompok usia kurang dari 17 tahun dan lebih dari 

17 tahun. Sedangkan 3 artikel lainnya tidak menunjukkan rentang usia, tetapi 

dilaksanakan pada remaja, maupun mahasiswa SMA, SMK, atau MAN. 

4.3 Tingkat Pengetahuan Remaja 
 

 Hasil review dari 5 artikel yang diambil ditemukan tingkat pengetahuan 

remaja seperti pada tabel berikut : 

Tabel 4.4 Tingkat Pengetahuan Remaja 

No. Jumlah 

Responden 

Baik Cukup Kurang 

1.  132 responden 

 

52,3% 

69 responden 

0% 

0 responden 

47,7% 

63 responden 

2. 70 responden 32,9% 

23 responden 

44,3% 

31 responden 

22,9% 

16 responden 

3. 44 responden 

 

29,54% 

13 responden 

65,90% 

29 responden 

4,54% 

2 responden 

4. 50 responden 

 

57,4% 

27 responden 

27,7% 

13 responden 

14,9% 

7 responden 

5. 556 responden 53,2% 

83 responden 

0% 

0 responden 

46,8% 

73 responden 

 

Berdasarkan tabel 4.4 diatas menunjukkan bahwa dari 5 artikel yang diambil, 

kelima artikel tersebut menunjukkan bahwa responden dalam penelitian ini 
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memberikan penilaian terhadap tingkat pengetahuan remaja putri dengan sikap 

remaja terhadap aborsi dalam tiga kategori yaitu, baik, cukup, dan kurang. 

4.4 Sikap Remaja 
 

 Hasil review dari 5 artikel yang diambil ditemukan sikap remaja terhadap 

aborsi adalah sebagai berikut :  

Tabel 4.5 Sikap Remaja 

No. Jumlah 

Responden 

Baik Tidak Baik 

1. 132 responden 

 

42,4% 

56 responden 

57,6% 

76 responden 

2. 70 responden 

 

52,9% 

37 responden 

47,1% 

33 responden 

3. 44 responden 

 

36,36% 

16 responden 

63,63% 

28 responden 

4. 50 responden 

 

63,8% 

30 responden 

36,2% 

17 responden 

5. 556 responden 

 

7,2% 

29 responden 

92,8% 

371 responden 

  

Berdasarkan tabel 4.5 diatas menunjukkan bahwa dari 5 artikel yang 

diambil, lima artikel tersebut menunjukkan bahwa sikap remaja terhadap aborsi 

memiliki dua kategori yaitu baik dan tidak baik. Rata rata sikap responden pada 

kelima artikel tersebut memiliki sikap negative atau tidak baik terhadap aborsi. 
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4.5 Hubungan Tingkat Pengetahuan Remaja Putri Dengan Sikap 

Remaja Terhadap Aborsi 
 Hasil review dari lima artikel ditemukan hubungan tingkat pengetahuan 

remaja putri dngan sikap remaja terhadap aborsi dapat dilihat pada tabel berikut : 

Tabel 4.6 Tingkat Pengetahuan Remaja Putri dengan Sikap Remaja Terhadap 

Aborsi 

No. Hasil Temuan 

1. 1. Dari 132 responden diperoleh tingkat pengetahuan baik 

sebanyak 69 (52,3%) dan sebanyak 63 (47,7%) memilki tingkat 

pengetahuan kurang.  

2. Hasil uji chi square di peroleh nilai p-value 0,017<0,05 sehingga 

dapat disimpulkan ada hubungan antara timgkat pengetahuan 

remaja putri tentang aborsi dengan sikap remaja terhadap aborsi. 

2. 1. Dari 70 responden diperoleh tingkat pengetahuan baik sebanyak 

23 (32,9%), sebanyak 31 (44,3%) tingkat pengetahuan cukup, 

dan sebanyak 16 (22,9%) tingkat pengetahuan kurang. 

2. Hasi uji chi square di peroleh p-value = 0,128>0,05 artinya tidak 

ada hubungan tingkat pengetahuan dan sikap remaja putri 

terhadap pencegahan aborsi. 

3. 1. Dari 44 responden sebanyak 13 (29,54%) tingkat pengetahuan 

baik, sebanyak 29 (65,90%) tingkat pengetahuan cukup, dan 2 

(4,54%) tingkat pengetahuan kurang. 

2. Hasil uji chi square diperoleh hasil p-value 0,891>0,05 dengan 

demikian dapat disimpulkan bahwa tidak ada hubungan 

pengetahuan dengan sikap terhadap aborsi kriminalis pada 

remaja putri di SMA Taman Mulia Tahun 2017. 

4. 1. Dari 50 responden sebanyak 27 (57,4%) tingkat pengetahuan 

baik, 13 (27,7%) tingkat pengetahuan cukup, 7 (14,9%) tingkat 

pengetahuan kurang. 

2. Hasil uji chi square diperoleh nilai p-value 0,003<0,005 dapat 

disimpulkan ada hubungan antara tingkat pengetahuan tentang 

bahaya aborsi dan sikap aborsi terhadap Mahasiswi di SMK 

YAPPI Wonosari. 

5. 1. Dari 556 responden diperoleh tingkat pengetahuan baik 

sebanyak 83 (53,2%) dan sebanyak 73 (46,8%) memilki tingkat 

pengetahuan kurang.  

2. Hasil penelitian di peroleh p-value 0,004<0,005 maka dapt 

disimpulkan bahwa ada hubungan antara pengetahuan dan 

sikap terhadap aborsi di kalangan remaja di laos. 
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Berdasarkan tabel 4.6 hasil analisis 5 artikel tersebut, menunjukkan bahwa 

3 artikel menyebutkan terdapat adanya hubungan antara tingkat pengetahuan 

remaja dengan sikap remaja terhadap aborsi. Sedangkan 2 dari 5 artikel yang 

dianalisis tidak menyebutkan adanya hubungan antara tingkat pengetahuan 

dengan sikap remaja terhadap aborsi.  
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BAB V 

PEMBAHASAN 

 

5.1 Identifikasi Tingkat Pengetahuan Remaja Terhadap Aborsi 
 

 Berdasarkan 5 artikel yang telah dianalisis dalam penelitian ini, 

menunjukkan bahwa remaja memiliki tingkat pengetahuan dalam tiga kategori 

yaitu baik, cukup, dan kurang. Sebanyak 132 (12,04%) responden dengan tingkat 

pengetahuan baik, sebanyak 73 (6,66%) responden dengan tingkat pengetahuan 

cukup, dan sebanyak 88 (8,02%) responden dengan tingkat pengetahuan kurang. 

Ayu & Kurniawati (2017) dalam penelitiannya menunjukkan pendapat yang sama 

yaitu remaja memiliki tingkat pengetahuan yang baik mengenai aborsi, yang 

ditunjukkan dengan sebanyak 69 siswa atau 52,3% dan sebanyak 63 siswa atau 

47,7% dengan tingkat pengetahuan kurang. Pengetahuan yang dimiliki seseorang 

dapat mempengaruhi sikap orang tersebut, termasuk pengetahuan remaja putri 

terkait aborsi akan mempengaruhi sikapnya terhadap aborsi.  

Agustina, (2019) mengatakan hal yang berbeda dengan penelitian sebelumnya 

yaitu sebanyak 23 orang (32,9%) memiliki tingkat pengetahuan baik, sebanyak 31 

orang (44,3%) memiliki tingkat pengetahuan cukup, dan sebanyak 16 orang 

(22,9%) memiliki tingkat pengetahuan kurang. Hal ini menunjukkan bahwa 

jumlah remaja putri yang memiliki tingkat pengetahuan cukup terhadap 

pencegahan aborsi lebih banyak dibandingkan dengan pengetahuan dengan sikap 

remaja putri terhadap pencegahan aborsi di STIK Bina Husada Pelembang tahun 

2018. Ini menunjukkan bahwa perkataan aborsi bukanlah hal yang asing 

dikalangan remaja khususnya remaja putri. Melihat proporsi responden yang 
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belum menganggap informasi ini penting maka dapat dikatakan informasi yang 

mereka dapatkan masih sangat terbatas. 

Sejalan dengan penelitian milik Agustina, (2019) penelitian yang dilakukan 

Alexander & Putri, (2017) mengatakan bahwa sebanyak 13 orang atau (29,54%) 

tingkat pengetahuan yang dimiliki remaja baik, sebanyak 29 orang atau (65,90%) 

dengan tingkat pengetahuan cukup, dan sebanyak 2 orang atau (4,54%) dengan 

tingkat pengetahuan kurang. Dari pendapat peneliti hal dapat diartikan bahwa 

pengetahan seseorang akan baik, apabila mendapatkan informasi yang baik juga 

sehingga informasi tersebut dapat memberikan pengaruh pada tingkat 

pengetahuan. Pengetahuan akan berpengaruh terhadap seluruh aspek kehidupan 

manusia baik pkiran, perasaan, maupun sikapnya. Semakin tinggi tingkat 

pengetahuan maka semakin tinggi pula kemampuan yang dimiliki remaja. 

Berbeda dengan penelitian sebelumnya, Notanubun, dkk (2018) mengatakan 

bahwa sebanyak 27 orang atau (57,4%) memiliki tingkat pengetahuan baik, 

sebanyak 13 orang atau (27,7%) memiliki tingkat pengetahuan cukup, sebanyak 7 

orang atau (14,9%) memiliki tingkat pengetahuan kurang. Tingkat pengetahuan 

siswi dapat dipengaruhi oleh banyaknya informasi tentan kesehatan yang di 

peroleh dari berbagai sumber seperti surat kabar, majalah kesehatan, internet, dan 

kedekatan dengan orang lain. Faktor faktor yang dapat mempengaruhi 

pengetahun, yaitu pendidikan, pekerjaan, umur, minat, pengalaman, lingkngan 

sekitar dan informasi (Mubarak, 2012). 

Berdasarkan Vongxay, (2020) mengatakan bahwa sebanyak 83 orang atau 

(53,2%) tingkat pengetahuan yang dimiliki remaja baik, dan sebanyak 73 orang 
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atau (46,8%) dengan tingkat pengetahuan kurang. Peneliti juga menuliskan 

sepertiga responden sadar akan aborsi yang di induksi. Mereka yang pernah 

mendengar tentang aborsi yang di induksi percaya bahwa keputusan untuk 

melakukan aborsi harus menjadi pilihan pribadi perempuan. Biasanya sebagian 

besar seseorang yang melakukan aborsi ketika kehamilannya membahayaka 

nyawa atau dalam kasus pemerkosaan dimana terdapat kelainan janin, perempuan 

lajang, atau melanjutkan studi. 

Menurut opini peneliti, Pengetahuan yang dimiliki seseorang dapat 

mempengaruhi sikap orang tersebut, termasuk pengetahuan remaja putri terkait 

aborsi akan mempengaruhi sikapnya terhadap aborsi. Perkataan aborsi bukanlah 

hal yang asing dikalangan remaja khususnya remaja putri. Melihat dari 

kebanyakan responden yang belum menganggap informasi ini penting maka dapat 

dikatakan informasi yang mereka dapatkan masih sangat terbatas. Pengetahan 

seseorang akan baik, apabila mendapatkan informasi yang baik juga sehingga 

informasi tersebut dapat memberikan pengaruh pada tingkat pengetahuan. 

Pengetahuan akan berpengaruh terhadap seluruh aspek kehidupan manusia baik 

pkiran, perasaan, maupun sikapnya. Semakin tinggi tingkat pengetahuan maka 

semakin tinggi pula kemampuan yang dimiliki remaja. Tingkat pengetahuan 

remaja juga dapat dipengaruhi oleh banyaknya informasi tentang kesehatan yang 

di peroleh dari berbagai sumber seperti surat kabar, majalah kesehatan, internet, 

dan kedekatan dengan orang lain. 
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5.2 Identifikasi Sikap Remaja Putri Terhadap Aborsi 

 Berdasarkan 5 artikel yang telah dianalisis, 4 artikel menunjukkan sikap 

remaja dalam dua kategori yaitu baik dan tidak baik. Sebanyak 139 responden 

(12,68%) memiliki sikap tentang aborsi dengan kategori baik. Sebanyak 150 

responden (14,05%) memiliki sikap tentang aborsi dengan kategori tidak baik. 

Ayu & Kurniawati, (2017) dalam penelitiannya mengatakan sikap remaja 

terhadap aborsi sebanyak 76 responden (57,6%) dengan sikap tidak baik, 

sebanyak 56 responden (42,4%) remaja terhadap aborsi dengan sikap baik. Sikap 

merupakan reaksi atau respon yang masih tertutup dari seseorang terhadap sesuatu 

stimulus atau objek. Sikap dapat bersikap positif maupun negatif (Andriana, 

2014). 

Berdasarkan hasil penelitian dari Agustina, (2019) sebanyak 37 responden 

(52,9%) sikap remaja terhadap aborsi dengan kategori baik, sedangkan yang 

menunjukan sikap remaja dengan kategori tidak baik sebanyak 33 responden 

(47,1%). Hal ini mennjukan bahwa jumlah remaja putri dengan sikap baik 

terhadap aborsi lebih banyak dibandigkan dengan sikap yang tidak baik teraap 

aborsi. Menurut penelitian yang dilakukan Sinaga, (2007) sikap remaja putri 

terhadap aborsi dari kehamilan tidak dikehendaki di SMU Negeri 1 Pematang 

Siantar Tahun 2007 adalah baik sebanyak 100%. Hal ini sejalan dengan hasil 

penelitian yang meneliti tentang sikap remaja putri lebih besar adalah baik. 

Sejalan dengan penelitian Ayu & Kurniawati, (2017) penelitian dari 

Alexander & Putri, (2017) mengatakan bahwa sikap remaja dengan kategori baik 

sebanyak 16 responden (36,36%), sedangkan sikap remaja dengan kategori tidak 
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baik sebanyak 28 responden (63,63%). Menurut Notoatmodjo, (2010) Sikap 

adalah respon tertutup seseorang terhadap stimulus atau objek tertentu, yang 

sudah melibatkan faktor pendapat dan emosi yang bersangkutan (senang-tidak 

senang, setuju-tidak setuju, baik-tidak baik, dan sebagainya). Sikap yang baik 

akan dapat menentukan tindakan yang baik dalam menghadapi masalah 

kehidupan. 

Notanubun, dkk (2018) mengatakan sebanyak 30 responden (63,8%) sikap 

terhadap aborsi dalam kategori baik, sedangkan sebanyak 17 responden (36,2%) 

sikap terhadap aborsi dengan kategori tidak baik. Hasil peneitian ini di dukung 

oleh penelitian Nasihah, (2015) yang mengatakan bahwa sikap merupakan suatu 

evaluasi atau reaksi perasaan. Sikap merupakan respon atau reaksi seseorang yang 

masih tertutup terhadap suatu objek. Ada beberapa faktor yang mempengaruhi 

sikap seperti prngaruh orang lain yang dianggap penting, pengaruh kebudayaan 

dan media massa (Notoatmodjo, 2007). 

Vongxay, dkk (2020) mengatakan sebanyak 29 responden (7,2%) sikap 

terhadap aborsi dalam kategori baik, sedangkan sebanyak 371 responden (92,8%) 

sikap terhadap aborsi dengan kategori tidak baik. Sebagian besar responden 

memiliki sikap tidak baik terhadap aborsi. Sebagian besar responden setuju atau 

sangat setuju aborsi adalah dosa, dengan perempuan lebih setuju dengan 

pernyataan ini dari pada laki laki. Selain itu, responden merasa melakukan aborsi 

adalah tanda pergaulan bebas pada wanita. 

Menurut opini peneliti, Sikap dipengaruhi oleh pengetahuan seseorang, sikap 

dapat bersikap positif maupun negatif. Hal ini menunjukan bahwa jumlah remaja 
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putri dengan sikap baik terhadap aborsi lebih banyak dibandigkan dengan sikap 

yang tidak baik terhadap aborsi. Sejalan dengan hasil penelitian tentang sikap 

remaja putri ini, yang lebih besar adalah baik. Sikap melibatkan faktor (pendapat 

dan emosi) yang bersangkutan, misalnya (senang-tidak senang, setuju-tidak 

setuju, baik-tidak baik, dan sebagainya). Sikap yang baik akan dapat menentukan 

tindakan yang baik dalam menghadapi masalah kehidupan. Sikap juga dapat di 

pengaruhi oleh faktor faktor lain seperti pengaruh orang lain yang dianggap 

penting, pengaruh kebudayaan dan media massa. 

5.3 Analisa Hubungan Tingkat Pengetahuan Remaja Putri Dengan 

Sikap Remaja Terhadap Aborsi  
 

 Hasil analisa dari 5 artikel yang telah dilakukan oleh peneliti menunjukkan 

bahwa 3 dari 5 artikel menyebutkan adanya suatu hubungan antara variabel 

independen tingkat pengetahuan dengan variabel dependen sikap remaja, 

sedangkan 2 artikel lainnya menyebutkan tidak adanya suatu hubungan. 

Ayu & Kurniawati (2017) dalam penelitiannya mengatakan bahwa remaja 

dengan tingkat pengetahuan yang baik tentang aborsi beresiko 1,690 kali lebih 

besar memiliki sikap yang baik terhadap aborsi dibandingkan remaja yang 

memiliki tingkat pengetahuan kurang. Hal ini menunjukkan bahwa tingkat 

pengetahuan dapat menjadi salah satu faktor yang mempengaruhi sikap seseorang 

terhadap aborsi, dan merupakan faktor dominan. Hasil penelitian ini menunjukkan 

bahwa sebagian besar responden memiliki tingkat pengetahuan yang baik 

mengenai aborsi. Hal ini ditunjukkan oleh analisis univariat yang menunjukkan 

bahwa mayoritas siswi MAN 2 Kediri Jawa Timur memiliki tingkat pengetahuan 
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yang tinggi yaitu sebanyak 69 orang (52,3%). Semakin baik tingkat pengetahuan 

remaja maka akan semakin negatif sikap remaja terhadap tindakan aborsi, 

sbaliknya semakin kurang tingkat pengetahuan remaja terhadap aborsi maka 

remaja akan bersikap positif (Notoatmojo, 2007). 

Agustina, (2019) dalam penelitiannya mengatakan bahwa responden yang 

pengetahuannya baik dengan sikap responden yang baik terhadap pencegahan 

aborsi yaitu sebanyak 11 orang (29.7%), pengetahuannya  cukup dengan sikap  

responden yang baik  terhadap pencegahan aborsi sebanyak 14 orang (37.8%) dan  

pengetahuannya  kurang dengan sikap responden yang baik terhadap pencegahan 

aborsi sebanyak 12 orang (32.4%). Hal ini menunjukan bahwa aborsi sangat 

dibutuhkan pengetahuan cukup dan sikap yang baik untuk mencegah terjadinya 

aborsi. Menurut penelitian yang dilakukan Mohammad Reza Husain (2013). Hasil 

yang telah dilakukan didapatkan bahwa 55.8% tergolong memiliki pengetahuan 

yang baik terhadap tindakan abortus. Begitu juga dari sikap 56,8% menyikapi 

tindakan aborsi itu dengan baik. Sedangkan dengan hasil yang peneliti dapatkan 

bahwa hubungan tingkat pengetahuan dan sikap remaja putri terhadap pencegahan 

aborsi tidak adanya berhubungan. Melihat proporsi responden yang belum 

menyatakan informasi mengenai pengetahuan tentang aborsi penting, maka dapat 

dikatakan informasi yang mereka dapatkan masih sangat terbatas. Terbatasnya 

informasi tentang aborsi yang baik dan akurat membuat remaja mengalami kurang 

informasi dan akibatnya pengetahuan mereka terhadap aborsi juga menjadi sangat 

minim. Menurut penelitian yang dilakukan Prautari (2013). Hasil penelitian yang 

telah dilakukan didapat hasil Pengetahuan Remaja Putri Tentang Bahaya Aborsi 
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Di Kelas XI SMK Muhammadiyah 1 Sragen Tahun 2013 sejalan dengan hasil 

penelitian yang peneliti lakukan, dimana responden dengan pengetahuan cukup 

lebih besar persentasenya.  

 Alexander & Putri, (2017) dalam penelitiannya mengatakan bahwa 

sebagian dari responden (43,18%) yaitu 19 responden yang pengetahuan cukup 

dengan sikap mendukung dan sangat sedikit dari responden (2,27%) yaitu 1 

responden yang pengetahuan kurang dengan sikap yang mendukung dan tidak 

mendukung. Sebagian pengetahuan remaja putri tentang aborsi kriminalis 

didapatkan hasil sebagian besar dari responden memiliki pengetahuan yang cukup 

yaitu 29 orang (65,90%), sedangkan sebagian kecil dari responden memiliki 

pengetahuan yang baik yaitu 13 orang (29,54%), dan sangat sedikit dari 

responden memiliki pengetahuan yang kurang yaitu 2 orang (4,45%). Dari 

pendapat peneliti hal ini dapat diartikan bahwa pengetahuan seseorang akan baik, 

apabila mendapatkan informasi yang baik juga sehingga informasi tersebut dapat 

memberikan pengaruh pada tingkat pengetahuan. Banyak faktor yang 

mempengaruhi pengetahuan siswa terhadap bahaya seks pranikah seperti 

informasi yang didapat dari intansi pendidikan terkait, media masa, teman sebaya 

dan lain sebagainya, semakin sering mereka mendapatkan informasi mengenai 

seks pranikah atau kesehatan reproduksi maka akan meningkatkan pengetahuan 

mereka mengenai bahaya dari seks (Handayani & Setyawan. 2015). 

 Notanobun, dkk (2018) dalam penelitiannya mengatakan bahwa responden 

yang mempunyai pengetahuan baik dan sikap negatif ada 15 responden, 

pengetahuan baik dengan sikap positif ada 12 responden, pengetahuan cukup 
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dengan sikap negatif ada 1 responden, pengetahuan cukup dan sikap positif ada 12 

responden sedangkan pengetahuan kurang dan sikap negatif ada satu  responden 

dan pengetahuan kurang dan sikap positif ada 6 responden. Hasil penelitian 

menunjukan bahwa sebagian besar siswi yang memiliki sikap positif sebanyak 30 

responden (63,8) dan siswi yang memiliki sikap negatif sebanyak 17 responden 

(36,2%). Hasil penelitian ini di dukung oleh penelitian Nasihah (2015). Sikap 

merupakan suatu evaluasi atau reaksi perasaan. Sikap seseorang terhadap suatu 

objek adalah perasaan mendukung atau memihak (favourable) maupun perasaan 

tidak mendukung atau tidak memihak (unfavourable) (Azwar,S, 2013). Ada 

beberapa faktor yang mempengaruhi sikap seperti pengaruh orang lain yang 

dianggap penting, pengaruh kebudayaan dan media massa (Notoadmojo,2007).  

 Vongxay, dkk (2020) dalam penelitiannya mengatakan Sepertiga 

responden (31,5%) sadar akan aborsi yang diinduksi. Secara positif, sebagian 

besar peserta merasa aborsi harus menjadi keputusan perempuan dan perempuan 

harus memiliki akses ke aborsi yang aman. Namun demikian, sebagian besar 

remaja yang berpartisipasi memiliki sikap konservatif terhadap aborsi. Seorang 

remaja memegang sikap konservatif terhadap aborsi mungkin mengalami 

kelahiran yang tidak direncanakan atau menyelesaikan kehamilan melalui aborsi 

yang tidak aman dengan konsekuensi kesehatan jangka panjang yang berpotensi. 

Tingkat pengetahuan yang rendah mungkin sebagian karena usia mereka. Tingkat 

pengetahuan yang rendah juga dapat menjadi faktor yang berkontribusi terhadap 

sikap konservatif. Remaja mungkin tidak dapat membedakan informasi yang 

akurat dari informasi yang tidak akurat atau praktik yang aman atau tidak aman. 
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Salah satu solusi pencegahan aborsi dapat di lakukan dengan cara berkomunikasi 

dengan orang tua dan ibu yang berpendidikan lebih tinggi secara positif, terkait 

dengan sikap terhadap aborsi yang aman dan menegaskan pentingnya komunikasi 

orang tua-remaja mengenai seksualitas, kesehatan reproduksi dan pengembangan 

keterampilan. Remaja dengan pengalaman seksual cenderung memiliki sikap yang 

lebih positif terhadap aborsi. Hal ini mungkin karena beberapa dari mereka yang 

berpengalaman secara seksual telah melakukan aborsi atau paling tidak 

memikirkan kemungkinan kehamilan yang tidak diinginkan dan bagaimana hal ini 

dapat diselesaikan. 

Menurut opini peneliti, tingkat pengetahuan yang baik tentang aborsi 

beresiko lebih tinggi memiliki sikap yang baik terhadap aborsi dibandingkan 

remaja yang memiliki tingkat pengetahuan yang kurang.  Tingkat pengetahuan 

dapat menjadi salah satu faktor yang mempengaruhi sikap seseorang terhadap 

aborsi, dan merupakan faktor yang paling banyak. Semakin baik tingkat 

pengetahuan remaja tentang aborsi maka akan semakin baik juga pemikiran 

remaja bahwa melakukan aborsi itu tidak baik, hal ini mendorong lebih banyak 

sikap remaja untuk tidak akan melakukan tindakan aborsi, dan sebaliknya 

semakin kurang tingkat pengetahuan remaja terhadap aborsi maka remaja akan 

melakukan tindakan aborsi tanpa mengetahui resikonya, sangat dibutuhkan 

pengetahuan cukup dan sikap yang baik untuk mencegah terjadinya aborsi. Hasil 

yang peneliti dapatkan berdasarkan ke 5 artikel yang sudah di analisis tidak semua 

berhubungan. Kebanyakan dari responden yang belum menyatakan informasi 

mengenai pengetahuan tentang aborsi adalah penting, maka dapat dikatakan 
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informasi yang mereka dapatkan masih sangat sedikit bahkan kurang. Terbatasnya 

informasi membuat pengetahuan remaja mengenai aborsi juga menjadi sangat 

kurang. Banyak faktor yang mempengaruhi pengetahuan remaja terhadap bahaya 

seks pranikah, yaitu : seperti informasi yang didapat dari intansi pendidikan 

terkait, media masa, teman sebaya dan lain sebagainya, semakin sering mereka 

mendapatkan informasi mengenai seks pranikah atau kesehatan reproduksi maka 

akan meningkatkan pengetahuan mereka mengenai bahaya dari seks yang 

menyebabkan terjadinya hamil di luar nikah dan tidak akan adanya tindakan 

aborsi. Sebagian besar remaja memiliki sikap (konservatif) terhadap aborsi, yaitu 

sikap yang tidak menerima saran dan tetap mempertahankan pendapatnya. 

Tingkat pengetahuan yang rendah dapat menjadi faktor terhadap sikap 

konservatif. Solusi pencegahan aborsi dapat di lakukan dengan cara Memberikan 

edukasi seks di kalangan remaja, Menanamkan kembali nilai-nilai moral sosial 

dan juga keagamaan akan penting dan mulianya untuk menjaga kehormatan diri, 

Menguatkan kembali kontrol sosial di masyarakat, memberikan pelayanan 

konseling serta dukungan sosial. 
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BAB VI 

PENUTUP 

 

6.1 Kesimpulan 
 

 Hasil tinjauan dari beberapa literature didapatkan kesimpulan dari lima 

artikel yang telah dilakukan review sebagai berikut : 

1. Berdasarkan hasil review dari kelima artikel sebagian besar atau 60% 

tingkat pengetahuan remaja adalah baik dan 40% remaja memiliki tingkat 

pengetahuan cukup. 

2. Berdasarkan hasil review dari kelima artikel sebagian besar atau 60% 

remaja memiliki sikap tidak baik dan 40% memiliki sikap baik. 

3. Berdasarkan hasil review dari kelima artikel 60% menunjukan adanya 

hubungan tingkat pengetahuan dengan sikap remaja putri terhadap aborsi 

dan 40% tidak menunjukan adanya hubungan antara tingkat pengetahuan 

daengan sikap remaja putri terhadap aborsi. 

6.2 Saran 

    6.2.1 Bagi remaja 

 
  Bagi remaja diharapkan dapat meningkatkan pengetahuan tentang 

aborsi dengan jalan membaca buku buku kesehatan reproduksi remaja 

yang berhubungan dengan aborsi dan perkembangan seksual remaja, 

mencari sumber sumber informasi di media massa misalnya internet. 

Selain itu sebaiknya remaja juga lebih meningkatkan keimanan dan 

ketaqwaan juga berhati hati agar remaja tidak mudah terhasut oleh hal hal 

negative. 
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    6.2.2 Bagi Instansi pendidikan 

 
 Bagi instansi pendidikan perlu adanya buku atau jurnal mengenai 

hubungan tingkat pengetahuan remaja putri dengan sikap remaja terhadap aborsi 

sebagai tambahan referensi untuk melengkapi literature review ini yang bisa 

didapatkan di perpustakaan Universitas dr. Soebandi Jember. 

    6.2.3 Bagi peneliti selanjutnya 

 
 Bagi peneliti selanjutnya diharapkan dapat memperdalam cakupan 

penelitian dengan mencari artikel-artikel yang lebih luas seperti jurnal 

internasional untuk melengkapi literature review ini. 
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