FAKTOR-FAKTOR YANG BERHUBUNGAN
DENGAN PEMANFAATAN ANTENATAL CARE
DI PUSKESMAS SEMATANG BORANG
KOTA PALEMBANG

SKRIPSI

OLEH
NAMA : ARINDA NUR AISYAH
NIM :10011381621092

PROGRAM STUDI ILMU KESEHATAN MASYARAKAT (S1)
FAKULTAS KESEHATAN MASYARAKAT
UNIVERSITAS SRIWIJAYA
2020



FAKTOR-FAKTOR YANG BERHUBUNGAN
DENGAN PEMANFAATAN ANTENATAL CARE
DI PUSKESMAS SEMATANG BORANG
KOTA PALEMBANG

SKRIPSI

Diajukan Sebagai Syarat Untuk Mendapatkan Gelar (S1)
Sarjana Kesehatan Masyarakat Pada Fakultas Kesehatan Masyarakat
Universitas Sriwijaya

OLEH
NAMA : ARINDA NUR AISYAH
NIM :10011381621092

PROGRAM STUDI ILMU KESEHATAN MASYARAKAT (S1)
FAKULTAS KESEHATAN MASYARAKAT
UNIVERSITAS SRIWIJAYA
2020



ADMINISTRASI KEBIJAKAN KESEHATAN

FAKULTAS KESEHATAN MASYARAKAT

UNIVERSITAS SRIWIJAYA

Skripsi, Juli 2020

Arinda Nur Aisyah

Faktor — Faktor yang Berhubungan dengan Pemanfaatan Antenatal Care di
Puskesmas Sematang Borang Kota Palembang

Xvi,73 Halaman, 24 Tabel, 7 lampiran

ABSTRAK

Puskesmas Sematang Borang memiliki jumlah cakupan pelayanan ibu hamil K4 di
Kota Palembang sebesar 98,9%. Cakupan K4 di Puskesmas Sematang Borang
lebih rendah dibandingkan dengan rata — rata cakupan k4 di seluruh puskesmas
yang ada di Kota Palembang. Oleh karena itu, tujuan penelitian ini adalah untuk
mengetahui faktor — faktor yang berhubungan dengan pemanfaatan Antenatal Care
di Puskesmas Sematang Borang Kota Palembang. Penelitian mengunakan
pendekatan Cross Sectional. Pengumpulan data dilakukan dengan wawancara
menggunakan kuesioner. Sampel pada penilitian ini adalah ibu hamil trimester
ketiga dan ibu baru melahirkan yang dipilih secara Random Sampling (n = 97
orang). Data yang telah terkumpul dianalisis menggunakan analisis univariat dan
bivariat menggunakan Uji Chi-Square. Hasil penelitian ini diketahui responden
melakukan pemanfaatan pelayanan antenatal secara lengkap yaitu sebanyak 54
responden (55,7%) . Faktor — faktor yang berhubungan dengan pemanfaatan
Antenatal Care adalah faktor usia (p = 0,042), faktor pendidikan (p = 0,034), faktor
pekerjaan (p = 0,000), faktor pengetahuan (p = 0,050), dan faktor dukungan suami
(p = 0,038). faktor-fakor yang tidak berhubungan yaitu faktor sikap, faktor
pendapatan keluarga faktor aksesibilitas dan dukungan petugas kesehatan.
Rekomendasi bagi pihak Puskesmas Sematang Borang adalah agar program
pemberian informasi tentang Antenatal Care lebih ditingkatkan melalui konseling
secara intensif dan penambahan jam pelayanan Puskesmas.
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ABSTRACT

Puskesmas Sematang Borang has total K4 pregnant women service coverage in
Palembang City of 98.9%. The K4 coverage in Puskesmas Sematang Borang was
lower than the average K4 coverage in all puskesmas in Palembang City. Therefore,
the purpose of this study was to determine the factors associated with the use of
Antenatal Care at the Sematang Borang Health Center in Palembang City. This
research uses a cross sectional approach. Data collection was carried out by
interview using a questionnaire. Samples in this study were three trimester pregnant
women and new mothers who were selected by random sampling (n = 97 people).
The collected data were analyzed using univariate and bivariate analysis using the
Chi-Square Test. The results of this study show that respondents made a complete
use of antenatal services, namely as many as 54 respondents (55.7%). Factors
related to the use of Antenatal Care were age (p = 0.042), education (p = 0.034),
work (p = 0.000), knowledge (p = 0.050), and husband's support (p = 0.038).
Factors that are not related are attitude factor, family income factor, accessibility
factor and health worker support. The recommendation for the Sematang Borang
Community Health Center is that the program to provide information about
Antenatal Care should be further enhanced through intensive counseling and
additional public health service hours.
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BAB I
PENDAHULUAN

1.1 Latar Belakang

Pelayanan antenatal adalah pelayanan pemeriksaan kesehatan diberikan
bagi ibu hamil sesuai dengan standar pelayanan antenatal. Pemeriksaan tersebut
mencakup beberapa komponen pelayanan sebagai berikut: penimbangan berat
badan dan pengukuran tinggi badan, pengukuran tekanan darah, pengukuran
Lingkar Lengan Atas (LiLA), pengukuran tinggi puncak rahim (fundus uteri),
imunisasi Tetanus Toxoid, pemberian tablet tambah darah, penentuan presentasi
janin dan denyut jantung janin (DJJ), pelaksanaan temu wicara, pelayanan tes
laboratorium sederhana, minimal tes hemoglobin darah (Hb), pemeriksaan protein
urin dan pemeriksaan golongan darah (bila belum pernah) dan tatalaksana kasus
(Kementerian Kesehatan RI, 2015).

Pelayanan antenatal adalah pelayanan kesehatan yang dilakukan oleh tenaga
kesehatan seperti dokter spesialis kandungan dan kebidanan, dokter umum, bidan
dan perawat kepada ibu hamil selama masa kehamilannya, dengan mengikuti
program pedoman pelayanan antenatal yang lebih memfokuskan pada kegiatan
promotif dan preventif, dan hasil pelayanan antenatal dilihat dari cakupan K1 dan
K4 (Dinkes Kota Palembang, 2018). Cakupan K1 adalah representasi besaran ibu
hamil yang telah melaksanakan kunjungan pertama ke fasilitas pelayanan kesehatan
agar mendapatkan pelayanan ibu hamil sedangkan cakupan K4 adalah representasi
besaran ibu hamil yang telah mendapatkan pelayanan ibu hamil paling sedikit
empat kali kunjungan sesuai dengan standar, pada trimester pertama sebanyak
sekali kunjungan, pada trimester dua sebanyak sekali kunjungan dan pada trimester
ketiga sebanyak dua kali kunjungan (Dinkes Kota Palembang, 2018).

Berdasarkan data Survei Demografi Kesehatan Indonesia (SDKI) tahun
2012, Angka Kematian Ibu (AKI) di Indonesia adalah 359 per 100.000 kelahiran
hidup (BPS, SDKI 1991-2012). Akan tetapi, jika dibandingkan dengan target
Millenium Development Goals (MDGQG) ke - 5 pada tahun 2015, yaitu sebesar 102
per 100.000 kelahiran hidup, sehingga Indonesia sangat perlu upaya dan kerja keras
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agar dapat mencapai angka tersebut (PERMENKES No 97, 2014). Dalam
rangka menurunkan Angka Kematian Ibu (AKI), pada tahun 2012 Kementerian
Kesehatan membuat program Expanding Maternal and Neonatal Survival (EMAS)
sebagai upaya percepatan penurunan Angka Kematian Ibu (AKI) yang diharapkan
dapat menurunkan angka kematian ibu dan neonatal sebesar 25% Program
Expanding Maternal and Neonatal Survival (EMAS) ini dilaksanakan di provinsi
dan kabupaten dengan jumlah kematian ibu dan neonatal yang besar, yaitu
Sumatera Utara, Banten, Jawa Barat, Jawa Tengah, Jawa Timur, dan Sulawesi
Selatan (Dinkes Kota Palembang, 2018).

Dasar pemilihan provinsi tersebut disebabkan 52,6% dari jumlah total
kejadian kematian ibu di Indonesia berasal dari enam provinsi tersebut. Sehingga
dengan menurunkan angka kematian ibu di enam provinsi tersebut diharapkan akan
dapat menurunkan angka kematian ibu di Indonesia secara signifikan (Dinkes Kota
Palembang, 2017). Jumlah kematian ibu tahun 2017 di Kota Palembang
berdasarkan laporan sebanyak 7 orang dari 27.876 kelahiran hidup (Profil
Pelayanan Kesehatan Dasar, 2017). Penyebabnya kematian terbanyak adalah
hipertensi dalam kehamilan 72% (5 orang), dan terendah adalah perdarahan 14%
(1 orang). Sedangkan penyebab kematian ibu lainnya adalah gangguan metabolik
(DM) yaitu sebanyak 1 (satu) orang (Dinkes Kota Palembang, 2018).

Pada tahun 2017 cakupan pelayanan kesehatan ibu hamil K4 di Indonesia
sebesar 76%, lalu meningkat pada tahun 2018 cakupan pelayanan kesehatan ibu
hamil K4 sebesar 88,03% (Kementerian Kesehatan RI, 2018). Berdasarkan data
Laporan Profil Kesehatan Kota Palembang tahun 2017, Puskesmas Sematang
Borang memiliki cakupan pelayanan ibu hamil K1 sebesar 100% dengan jumlah
998 orang dan cakupan pelayaan ibu hamil K4 sebesar 99 % dengan jumlah 988
orang. Pada tahun 2018, Puskesmas Sematang Borang memiliki cakupan pelayanan
ibu hamil K1 sebesar 100% dengan jumlah 887 orang dan cakupan pelayanan ibu
hamil K4 sebesar 93,8% dengan jumlah 832 orang. Jumlah cakupan pelayanan ibu
hamil K1 di Kota Palembang sebesar 100 % dan cakupan K4 sebesar 98,9 %.

Dalam penelitian yang dilakukan oleh Puspita (2004), pada ibu usia 20- 35
tahun rahim dan bagian tubuh lainnya dari seoarang wanita sudah siap menerima

kehamilan dan pada usia tersebut sudah siap menjadi seorang ibu. Ibu hamil pada
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usia 20-35 tahun lebih sering melakukan pemeriksaan kehamilannya dibandingkan
ibu hamil berumur < 20 tahun dan > 35 tahun. Sehingga terdapat hubungan antara
umur dengan kunjungan pemeriksaan kehamilan. Sehingga peneliti memilih usia
sebagai salah satu variabel dari penelitian ini.

Menurut penelitan yang dilakukan oleh Aryani (2010), menyatakan bahwa
ibu yang memiliki pendidikan tinggi akan mempunyai pengetahuan yang lebih luas
sehingga akan lebih memperhatikan kesehatan dirinya dan kehamilannya,
sedangkan ibu yang memiliki pendidikan rendah akan kurang peduli terhadap
kesehatan dirinya dan kehamilannya. Sehingga terdapat hubungan antara
pendidikan dengan kunjungan pemeriksaan kehamilan. Sehingga peneliti memilih
pendidikan sebagai salah satu variabel dari penelitian ini.

Berdasarkan hasil penelitian yang dilakukan oleh Puspita (2004), bahwa
proporsi responden yang bekerja dan memiliki kelengkapan pemeriksaan antenatal
lengkap yaitu 75,9%, sedangkan responden yang tidak bekerja hanya 54,0% yang
memiliki kelengkapan pemeriksaan antenatal, hal ini menunjukkan ada hubungan
yang antara status pekerjaan ibu dengan kelengkapan pemeriksaan anfenatal.
Sehingga peneliti memilih pekerjaan sebagai salah satu variabel dari penelitian ini.

Menurut penelitian yang dilakukan oleh Febriana (2011), menunjukkan
bahwa ibu yang memiliki pengetahuan tentang manfaat pemeriksaan kehamilan
untuk kesehatan dirinya dan bayinya, dan memiliki pengetahuan tentang tanda-
tanda bahaya dalam kehamilan akan berpengaruh terhadap perilaku ibu untuk
memeriksakan kehamilannya. Sehingga ada hubungan antara pengetahuan dengan
pemeriksaan kehamilan. Sehingga peneliti memilih pengetahuan sebagai salah satu
variabel dari penelitian ini.

Berdasarkan hasil penelitian yang dilakukan oleh Afriliyanti (2008),
mengatakan terdapat hubungan antara sikap dengan kunjungan anfenatal. Ibu yang
memiiki sikap positif berpeluang lebih teratur melakukan pemeriksaan
kehamilannya. Sedangkan ibu yang memiliki sikap negatif akan berpeluang lebih
kecil untuk memeriksakan kehamilannya. ada hubungan antara pengetahuan
dengan pemeriksaan kehamilan. Sehingga peneliti memilih sikap sebagai salah satu

variabel dari penelitian ini.
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Peneliti memilih dukungan petugas kesehatan dan dukungan suami sebagai
salah satu variabel dari penelitian ini. Dalam hai ini, petugas kesehatan memiliki
peran penting dalam menurunkan (angka keamatian ibu) AKI. Petugas kesehatan
mempunyai tanggung jawab memberikan informasi yang jelas kepada ibu hamil
mengenai kehamilannaya. Berdasarkan hasil penelitian Mulyono (2004), jika
seorang ibu mendapatkan dukungan dari suaminya maka akan berpeluang untuk
melakukan kunjungan antental. Sehingga ada hungungan antara dukungan suami
dengan pemeriksaan Antenatal.

Peneliti memilih aksesibilitas dan pendapatan keluarga sebagai salah satu
variabel dari penelitian ini. Dalam hal ini, Aksesibilitas merupakan tingkat
kemudahan ibu untuk mendapat layanan kesehatan di puskesmas yang dinilai dari
kemudahan tranportasi, jarak, dan waktu tempuh antara rumah ibu dengan
puskesmas. Dalam penelitian yang dilakukan Hariastuti (2003), bahwa ada
hubungan antara pendapatan keluarga dengan pemanfaatan pelayanan Antenatal.
Ibu yang berasal dari keluarga mampu akan lebih banyak memeriksakan
kehamilannya dibandingkan ibu yang berasal dari keluarga tidak mampu.

Berdasarkan uraian dalam latar belakang diatas, maka perlu dilakukan
penelitian tentang “ Faktor — Faktor yang Berhubungan dengan Pemanfaatan

Pelayanan Antenatal di Puskesmas Sematang Borang Kota Palembang”

1.2. Rumusan Masalah

Berdasarkan latar belakang sebelumnya, diketahui bahwa pada tahun 2018
Puskesmas Sematang Borang memiliki cakupan pelayanan ibu hamil K1 sebesar
100% dengan jumlah 887 orang dan cakupan pelayaan ibu hamil K4 sebesar 93,8%
dengan jumlah 832 orang. Diketahui sebelumnya, jumlah cakupan pelayanan ibu
hamil K4 di Kota Palembang sebesar 98,9%. Cakupan K4 di Puskesmas Sematang
Borang lebih rendah dibandingkan dengan rata — rata cakupan k4 di seluruh
puskesmas yang ada di Kota Palembang. Oleh karena itu rumusan masalah dalam
penelitian ini adalah Faktor — Faktor yang Berhubungan dengan Pemanfaatan

Antenatal Care di Puskesmas Sematang Borang Kota Palembang.
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1.3. Tujuan Penelitian

1.3.1 Tujuan Umum
Untuk mengetahui mengetahui Faktor — Faktor yang Berhubungan dengan

Pemanfaatan Antenatal Care di Puskesmas Sematang Borang Kota Palembang.

1.3.2 Tujuan Khusus

1. Untuk mengetahui hubungan antara usia dengan pemanfaatan Antenatal
Care di Puskesmas Sematang Borang Kota Palembang.

2. Untuk mengetahui hubungan antara pendidikan dengan pemanfaatan
Antenatal Care di Puskesmas Sematang Borang Kota Palembang.

3. Untuk mengetahui hubungan antara pekerjaan dengan pemanfaatan
Antenatal Care di Puskesmas Sematang Borang Kota Palembang.

4. Untuk mengetahui hubungan antara pengetahuan dengan pemanfaatan
Antenatal Care di Puskesmas Sematang Borang Kota Palembang.

5. Untuk mengetahui hubungan antara sikap dengan pemanfaatan pelayanan
Antenatal Care di Puskesmas Sematang Borang Kota Palembang.

6. Untuk mengetahui hubungan antara dukungan petugas kesehatan dengan
Antenatal Care di Puskesmas Sematang Borang Kota Palembang.

7. Untuk mengetahui hubungan antara dukungan suami dengan pemanfaatan
Antenatal Care di Puskesmas Sematang Borang Kota Palembang.

8. Untuk mengetahui antara aksesibilitas dengan pemanfaatan Antenatal Care
di Puskesmas Sematang Borang Kota Palembang.

9. Untuk mengetahui hubungan antara pendapatan keluarga dengan
pemanfaatan Antenatal Care di Puskesmas Sematang Borang Kota

Palembang.

1.4 Manfaat Penelitian
1.4.1 Manfaat Bagi Peneliti

Hasil penelitian ini diharapkan dapat memperluas pengetahuan dan
wawasan peneliti tentang Faktor — Faktor yang Berhubungan dengan Pemanfaatan

Antenatal Care di Puskesmas Sematang Borang Kota Palembang.
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1.4.2 Manfaat Bagi Fakultas Kesehatan Masyarakat

Hasil penelitian ini diharapkan dapat menjadi sumber informasi tentang
Faktor — Faktor yang Berhubungan dengan Pemanfaatan Antenatal Care di
Puskesmas Sematang Borang Kota Palembang.
1.4.3 Manfaat Bagi Puskesmas Gandus

Hasil penelitian ini diharapkan dapat digunakan sebagai bahan masukan
dalam Antenatal Care di Puskesmas Sematang Borang Kota Palembang.
1.5 Ruang Lingkup Penelitian
1.5.1 Lingkup Tempat

Penelitian ini telah dilaksanakan di di Puskesmas Sematang Borang Kota
Palembang.
1.5.2 Lingkup Waktu

Penelitian ini telah dilaksanakan pada bulan Maret 2020

1.5.3 Lingkup Materi

Materi penelitian ini adalah Faktor — Faktor yang Berhubungan dengan

Pemanfaatan Antenatal Care di Puskesmas Sematang Borang Kota Palembang.
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