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ABSTRACT

Surabaya City has the highest maternal mortality ratio (MMR) in the province of East Java.
That is because the lack of awareness and behavior of pregnant women for checkups in health
care, so that late detection of danger signs of pregnancy. This can be prevented by behavior of
pregnant women for routine antenatal care (ANC) in the health service. One Health Center in
Surabaya who had the lowest levels of antenatal care visits is Wonokusumo Health Center
general objective of this study was to identify and analyze the factors affecting the mother to
visit antenatal care in Wonokusumo Health Center. The general objective of this study was to
analyze the factors that influence the behavior of the mother to visit antenatal care in
Wonokusumo Health Center. This study uses an observational study with a quantitative
approach, with cross sectional design. The sampling technique used is Proportional Stratified
Random Sampling with a sample of 75 respondents. Independent variables used were age,
education, occupation, economic status, knowledge, attitudes, personal reference, service of
health workers, while the dependent variable is the behavior of the mother's antenatal care
visits. The results of this research is obtained through a questionnaire and analyzed using
logistic regression. The results showed that maternal employment variables have an influence
on the behavior of mothers in antenatal care visits with sig.0,026 <a0,05.
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ABSTRAK

Kota Surabaya menduduki peringkat tertinggi Angka Kematian Ibu (AKI) di wilayah Provinsi
Jawa Timur. Hal tersebut dikarenakan kurangnya kesadaran dan perilaku ibu hamil untuk
memeriksakan kehamilannya di pelayanan kesehatan, sehingga terlambat terdeteksinya tanda
bahaya kehamilan. Hal tersebut dapat dicegah dengan perilaku ibu hamil untuk rutin dalam
melakukan kunjungan antenatal care (ANC) di pelayanan kesehatan. Salah satu Puskesmas di
Surabaya yang memiliki tingkat kunjungan antenatal care terendah adalah Puskesmas
Wonokusumo Tujuan umum dari penelitian ini adalah untuk mengidentifikasi dan menganalisis
faktor yang mempengaruhi ibu untuk melakukan kunjungan antenatal care di wilayah kerja
Puskesmas Wonokusumo. Tujuan umum dari penelitian ini adalah untuk menganalisis faktor
yang mempengaruhi perilaku ibu untuk melakukan kunjungan antenatal care di wilayah kerja
Puskesmas Wonokusumo. Penelitian ini menggunakan studi observasional dengan pendekatan
kuantitatif, dengan rancangan cross sectional. Teknik sampling yang digunakan adalah
Proportional Stratified Random Sampling dengan sampel 75 responden. Variabel independen
yang digunakan adalah umur, pendidikan, pekerjaan, status ekonomi, pengetahuan, sikap,
personal reference, pelayanan petugas kesehatan, sedangkan untuk variabel dependen adalah
perilaku ibu untuk kunjungan antenatal care. Hasil penelitian ini didapat melalui kuesioner dan
dianalisis menggunakan uji regresi logistic. Hasil penelitian menunjukkan bahwa variabel
pekerjaan ibu mempunyai pengaruh terhadap perilaku ibu dalam melakukan kunjungan
antenatal care dengan sig.0,026<a0,05.

Kata Kunci : antenatal care, perilaku, ibu

PENDAHULUAN

Indonesia merupakan salah satu negara
yang sedang berkembang, dalam
perkembangannya Indonesia melakukan
upaya pembangunan secara Nasional.
Pembangunan Nasional meliputi beberapa
bidang pembangunan, salah satunya
adalah pembangunan di bidang kesehatan
yang tercantum dalam UU Kesehatan No.
36 tahun 2009. Masalah pembangunan di
bidang kesehatan yang masih menjadi
kendala hingga saat ini adalah Angka
Kematian Ibu (AKI). AKI merupakan
indikator pembangunan kesehatan, karena
menentukan kualitas sumber daya manusia
pada generasi selanjutnya (Erlina, 2012).
AKI bukan hanya menjadi permasalahan
di Indonesia, namun menjadi pokok
bahasan di seluruh dunia, sehingga
terbentuklah kesepakatan secara global
yang dinamakan MDG’s (Millenium
Development  Goals). MDG’s untuk
masalah kesehatan ibu terdapat pada
tujuan ke-5 dan telah berakhir pada tahun
2015 namun dilanjutkan kembali dengan
sebutan SDG’s (Sustainability
Development Goals), terdapat pada tujuan
ke-3 yaitu kesehatan yang baik dan
kesejahteraan.
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Tahun 2015 target MDG’s untuk AKI
sebesar 102 per 100.000 kelahiran hidup.
Sedangkan untuk SDG’s dalam mencapai
target untuk mengurangi AKI secara
global sebesar 70 per 100.000 kelahiran
hidup pada tahun 2030 (Arum, 2015).
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Indonesia 1994-2015

Gambar 1. Pencapaian dan Proyeksi Angka
Kematian Ibu tahun 1994-2015

Berdasarkan data dari Survei Demografi
dan Kesehatan Indonesia (SDKI) pada
gambar 1 menunjukkan bahwa Indonesia
pernah  mengalami kegagalan dalam
mencapai target MDG’s untuk
menurunkan AKI pada tahun 2012, karena
di peroleh peningkatan sejumlah 36,4%
dari tahun 2007. Sedangkan estimasi yang
dibuat oleh SDKI tahun 1990 hingga 2007,
pada tahun 2015 AKI di Indonesia baru
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mencapai target 161 per 100.000 kelahiran
hidup. Hal tersebut belum mampu
mencapai target yang diinginkan MDG’s
yaitu 102 per 100.000 kelahiran hidup.
Data dari Profil Kesehatan Indonesia tahun
2014  menunjukkan bahwa  52,6%
penyumbang AKI terbanyak yaitu dari
enam provinsi di Indonesia adalah
Sumatera Utara, Banten, Jawa Barat, Jawa
Tengah, Sulawesi Selatan dan Provinsi
Jawa Timur. Pada tahun 2012 data dari
Laporan Kematian Ibu, Provinsi Jawa
Timur memiliki AKI 97,13% dari seluruh
kelahiran hidup. Sedangkan penyumbang
tertinggi AKI di Provinsi Jawa Timur
adalah Kota Surabaya tercatat pada tahun
2013 memiliki 49 kasus pada 41.125
kelahiran hidup Kota Surabaya menurut
data Laporan Kematian Ibu pada tahun
2013.

Tingginya AKI dipengaruhi oleh beberapa
faktor penyebab, penyebab secara
langsung dan penyebab tidak langsung.
Penyebab secara langsung adalah yang
terjadi  akibat komplikasi kehamilan,
persalinan dan nifas. Menurut data dari
Profil Kesehatan Indonesia tahun 2014
menunjukkan bahwa pada tahun 2010
pendarahan menjadi penyebab utama
kematian ibu dengan persentase 35,1%,
namun semakin menuju ke tahun 2013
penyebab kematian ibu akibat pendarahan
menurun. Sedangkan dari tahun 2010
hingga 2013 penyebab kematian ibu pre-
eklampia atau eklamsia mengalami
kenaikan terus menerus. Sedangkan
menurut Laporan Tahunan Kota Surabaya
tahun 2010, bahwa di Kota Surabaya pada
tahun 2013 kasus eklamsia menduduki
peringkat tertinggi yaitu sejumlah 14 kasus
atau 28,56%.

Pemerintah memiliki komitmen untuk
mengatasi permasalahan kematian ibu,
dengan membuat berbagai macam
program pelayanan kesehatan untuk ibu
hamil, salah satunya adalah dengan
pemberian pemeriksaan selama kehamilan
atau disebut dengan Antenatal care. Dalam
pelayanan antenatal care dilakukan
sekurang-kurangnya empat kali pada masa
kehamilan. Capaian dari program tersebut
dinilai dengan indikator cakupan K1 dan

K4. K1 atau kunjungan pertama dilakukan
pada trimester pertama ketika wusia
kehamilan 0-12 minggu, K4 atau
kunjungan yang dilakukan pada trimester
ketiga ketika usia kehamilan 24 minggu
hingga persalinan. Dalam hal ini Kota
Surabaya belum mampu mencapai target,
pada tahun 2012 pencapaian K1 hanya
87,40% dan K4 hanya 84,69%, sedangkan
target yang harus dicapai pada tahun 2012
untuk K1 sebesar 100% dan K4 sebesar
95%. Kunjungan antenatal care yang
rendah di  Kota Surabaya dapat
dipengaruhi oleh kunjungan ibu hamil di
berbagai puskesmas di wilayah Kota
Surabaya. Dalam hal ini Puskesmas di
Kota Surabaya yang memiliki cakupan
rendah adalah Puskesmas Wonokusumo
memiliki data cakupan K1 dan K4 yang
selalu menurun dari tahun 2011 hingga
2014. Hal tersebut dapat diakibatkan oleh
beberapa kemungkinan yaitu terlambatnya
ibu hamil dalam melakukan kunjungan
antenatal care atau jumlah kunjungan ibu
hamil untuk Antenatal care tidak sesuai
dengan yang diterapkan dalam program
sehingga cakupannya rendah. Hal tersebut
dapat disebabkan karena prilaku dalam diri
ibu untuk rutin ataupun tidak rutin dalam
melakukan pemeriksaan antenatal care.

Menurut konsep teori WHO dalam
Notoadmodjo tahun 2007 yaitu bahwa
perilaku  kesehatan  seseorang  itu
dipengaruhi oleh pemikiran dan perasaan
seseorang, adanya seseorang yg dijadikan
panutan (personal references) , fasilitas
kesehatan yang mendukung dan budaya.

Seorang ibu hamil tidak melakukan
kunjungan antenatal care secara rutin
dapat  dipengaruhi  oleh  beberapa
penyebab, mungkin kurangnya
pengetahuan ibu terhadap manfaat
melakukan antenatal care untuk kesehatan
kehamilannya, = mungkin = kurangnya
dukungan dari orang disekitar ibu hamil
untuk melakukan antenatal care, mungkin
sarana pelayanan yang diberikan kurang
mendukung untuk pemeriksaan antenatal
care, mungkin keterbatasan biaya untuk
ibu hamil dalam melakukan kunjungan
antenatal care, mungkin kurangnya waktu
yang tersedia bagi ibu untuk melakukan
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kunjungan antenatal care karena tidak
sesuai dengan jam bekerja, sehingga
membuat ibu tidak melakukan kunjungan
antenatal care secara rutin.

Berdasarkan hasil data yang diperoleh dari
Profil Kesehatan Kota Surabaya cakupan
K1 dan K4 Puskesmas Wonokusumo pada
tahun 2011 hingga 2014 beserta target
pencapaiannya dapat dilihat dari tabel 1
berikut ini :

Tabel 1. Cakupan Kunjungan antenatal care
di Puskesmas Wonokusumo Surabaya.

Cakupan (%)
Tahun K1 K4
2011 99.67 89.36
2012 95.9 77.18
2013 84.04 57.98
2014 87.28 42.13

Sumber : Profil Kesehatan Kota Surabaya 2011-
2014

Tabel 2. Target Nasional Rencana Strategi
Kementerian Kesehatan terhadap Kunjungan
ANC

Target Nasional (%)
Tahun K1 K4
2010 95 84
2011 96 88
2012 97 90
2013 98 93
2014 100 95

Sumber : Pedoman Pelayanan Antenatal Terpadu,
2010

Perbandingan diantara tabel 1 dan 2
menunjukkan bahwa Puskesmas
Wonokusumo belum mampu mencapai
target dan kunjungan K4 mengalami
penurunan dari tahun 2011 hingga 2014.
Faktor yang menyebabkn kunjungan
antenatal care di Puskesmas
Wonokusumo rendah mungin karena
faktor pengetahuan ibu, faktor dukungan
keluarga maupun dukungan dan pelayanan
petugas kesehatan, faktor pengetahuan,
sikap, umur, pekerjaan, pendidikan dan
status ekonomi ibu. Sehingga perlunya
dilakukan kerjasama dengan melibatkan
semua pihak, khususnya ibu hamil untuk
mengoptimalkan  kunjungan antenatal
care di pelayanan kesehatan.
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METODE PENELITIAN

Penelitian ini  merupakan  penelitian
deskriptif dengan pendekatan kuantitatif
yang bertujuan untuk menganalisis faktor
yang mempengaruhi ibu untuk melakukan
kunjungan  antenatal  care. Waktu
pelaksanaan dalam penelitian ini termasuk
dalam penelitian cross sectional study.
Populasi dalam penelitian ini adalah
sejumlah 278 ibu. Besar  sampel
menggunakan perhitungan s/ovin didapatkan
sejumlah 75 ibu lalu dari 75 sampel tersebut
dilakukan kembali pengambilan sampel
dengan cara propotional stratified random
sampling untuk 16 RW yang berada di
Kelurahan Wonokusumo. Kriteria inklusi
berupa ibu yang memiliki bayi usia 0-5
bulan, bersedia menjadi responden, sehat
saat penelitian. Lokasi penelitian dilakukan
di wilayah kerja Puskesmas Wonokusumo
yang berada di wilayah Kelurahan
Wonokusumo Kota Surabaya, waktu
penelitian dilakukan pada bulan April-Juni
2016. Variabel independennya adalah
karakteristik responden (umur, pendidikan,
pekerjaan, status ekonomi), pengetahuan,
sikap, dukungan keluarga dan pelayanan
yang diberikan oleh petugas kesehatan.
Sedangkan variabel dependennya adalah
perilaku ibu untuk melakukan kunjungan
antenatal care.

Data primer diperoleh langsung dari
responden dengan kuesioner mengenai
karakteristik responden meliputi umur,
pekerjaan, pendidikan dan status ekonomi,
pengetahuan, sikap, seseorang yang
dijadikan panutan oleh ibu untuk kunjungan
antenatal care dan pelayanan yang diberikan
oleh petugas kesehatan. Sedangkan data
sekunder diperoleh dari Dinas Kesehatan
Provinsi Jawa Timur, Dinas Kesehatan Kota
Surabaya dan Puskesmas Wonokusumo
Surabaya. Uji coba instrument penelitian
menggunakan uji validitas dan realibilitas
kepada 20 orang yang memiliki karakteristik
yang sama dengan karakteristik responden.
Pengisian kuesioner dilakukan sendiri oleh
responden  sedangkan peneliti  hanya
memandu dan memberikan penjelasan jika
ada soal yang kurang dimengerti oleh
responden. Pengolahan data hasil penelitian
di lapangan dilakukan dengan menggunakan
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teknik editing, scoring, coding, tabulasi,
entry, dan analysis. Teknik analisis yang
dilakukan dengan bantuan komputer aplikasi
SPSS karena skala minimal nominal maka
uji statistic yang digunakan adalah regresi
logistic. Analisa data kuantitatif untuk
mengetahui frekuensinya dengan distribusi
frekuensi dari seluruh variabel, tabulasi
silang untuk mengetahu pengaruh antara
masing-masing variabel independen dan
dependen.

HASIL PENELITIAN

Berdasarkan hasil penelitian di dapatkan
karakteristik responden meliputi umur,
pendidikan, pekerjaan, status ekonomi ibu,
pengetahuan ibu tentang antenatal care,
sikap ibu tentang antenatal care, seseorang
yang menjadi panutan dalam melakukan
antenatal care dan pelayanan yang diberikan
oleh petugas kesehatan ketika antenatal
care. Secara rinci dapat dilihat di tabel 3
berikut ini :

Tabel 3. Distribusi Karakteristik Responden

Karakteristik Jumlah
Responden N %

Umur
17-25 tahun 24 32,0
26-45 tahun 51 68,0
Pendidikan
SD 19 25,3
SMP 15 20,0
SMA/SMK 33 44,0
PT 8 10,7
Pekerjaan
IRT 58 77,3
PNS 1 1,3
Swasta 16 21,3
Status
Ekonomi
Tinggi 21 28,0
Rendah 54 72,0
Pengetahuan
Baik 65 86,7
Cukup 10 13,3
Sikap
Tinggi 23 30,7
Rendah 52 69,3
Personal
References

. 21 28,0
Orang Lain 44 58.7
Keluarga

Petugas 10 13,3
Kesehatan
Pelayanan
Petugas
Kesehatan
Kepuasan
Tinggi
Kepuasan
Rendah
Sumber : data primer, 2016

27 36,0

48 64,0

Berdasarkan tabel 3 menunjukkan bahwa
mayoritas responden memiliki umur 26-45
tahun yaitu sejumlah 51 ibu (68%),
mayoritas pendidikan responden adalah
SMA/SMK sejumlah 33 ibu (44%),
mayoritas pekerjaan Ibu Rumah Tangga
(IRT) sejumlah 58 ibu (77,3%), mayoritas
status ekonomi responden sejumlah 54 ibu
(73%) memiliki status ekonomi rendah,
mayoritas pegetahuan responden tentang
antenatal care memiliki pengetahuan yang
baik sejumlah 65 ibu (86,7%), mayoritas
sikap responden tentang antenatal care
memiliki sikap yang rendah sejumlah 52 ibu
(52%), mayoritas personal references atau
seseorang yang menjadi panutan adalah dari
keluarga sejumlah 44 ibu (58,7%), mayoritas
kepuasan responden terhadap pelayanan
yang diberikan oleh petugas kesehatan
memiliki kepuasan yang rendah sejumlah 48
ibu (64%).

Tabel 4. Distribusi perilaku ibu untuk
melakukan kunjungan antenatal care

Perilaku Ibu
untuk
Melakukan
Kunjungan N %

Antenatal
Care
Rutin 48 64,0
Tidak Rutin 27 36,0
Jumlah 75 100,0

Jumlah

Berdasarkan tabel 4 menunjukkan bahwa
mayoritas responden memiliki perilaku rutin
untuk melakukan kunjungan antenatal care

sejumlah 48 ibu (64%).

Tabel 5. Distribusi karakteristik responden
berdasarkan umur terhadap perilaku ibu untuk
melakukan kunjungan Antenatal Care
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Perilaku Kunjungan ANC

Umur Rutin Tidak Rutin
N %o N %

17-25 13 173 11 14,7

26-45 35 46,7 16 21,3

Jumlah 48 64 27 36

Berdasarkan tabel 5 menunjukkan bahwa
mayoritas karakteristik berdasarkan umur
ibu, yang rutin dalam melakukan kunjungan
antenatal care adalah ibu yang berumur 26-
45 tahun.

Tabel 6. Distribusi karakteristik responden
berdasarkan pendidikan terhadap perilaku ibu
untuk melakukan kunjungan antenatal care

Perilaku Kunjungan

ANC
Pendidikan . Tidak
Rutin .
Rutin
N % N %
SD 11 14,7 8 10,7
SMP 9 120 6 8,0
SMA/SMK 23 30,7 10 133
PT 5 6,6 3 4,0
Jumlah 48 64 27 36
Berdasarkan tabel 6 menunjukkan bahwa
mayoritas karakteristik berdasarkan

pendidikan ibu, yang rutin dalam melakukan
kunjungan antenatal care adalah ibu yang
berpendidikan SMA/SMK.

Tabel 7. Distribusi karakteristik responden
berdasarkan pekerjaan terhadap perilaku ibu
untuk melakukan kunjungan antenatal care

Perilaku Kunjungan
ANC

Pekerjaan = Tidak Rutin
N % N %
IRT 41 547 17 227
PNS 0 0 1 1,3
Swasta 7 9,3 9 12,0
Jumlah 48 64 27 36

Berdasarkan tabel 7 menunjukkan bahwa
mayoritas karakteristik berdasarkan
pekerjaan ibu, yang rutin dalam melakukan
kunjungan antenatal care adalah ibu yang
bekerja sebagai Ibu Rumah Tangga (IRT).

Tabel 8. Distribusi karakteristik responden
berdasarkan status ekonomi terhadap perilaku
ibu untuk melakukan kunjungan antenatal care
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Perilaku Kunjungan

Status ANC
Ekonomi Rutin Tidak Rutin
N % N %
Tinggi 12 16 9 12
Rendah 36 48 18 24
Jumlah 48 64 27 36

Berdasarkan tabel 8 menunjukkan bahwa
mayoritas karakteristik berdasarkan ststus
ekonomi ibu, yang rutin dalam melakukan
kunjungan antenatal care adalah ibu yang
berstatus ekonomi rendah.

Tabel 9. Distribusi pengetahuan responden
terhadap perilaku ibu untuk melakukan
kunjungan antenatal care

Perilaku Kunjungan

ANC
Pengetahuan Rutin Tida}k
Rutin
N % N %
Baik 42 56,0 23 30,7
Cukup 6 8,0 4 5,3
Jumlah 48 64 27 36

Berdasarkan tabel 9 menunjukkan bahwa
mayoritas pengetahuan ibu, yang rutin
dalam melakukan kunjungan antenatal care
adalah ibu yang memiliki pengetahuan yang
baik terhadap kunjungan antenatal care.

Tabel 10. Distribusi sikap responden terhadap
perilaku ibu untuk melakukan kunjungan
antenatal care

Perilaku Kunjungan
ANC

Sikap Rutin Tidak Rutin
N % N %
Tinggi 17 22,7 6 8
Rendah 31 413 21 28
Jumlah 48 64 27 36

Berdasarkan tabel 10 menunjukkan bahwa
mayoritas sikap ibu, yang rutin dalam
melakukan kunjungan antenatal care adalah
ibu yang memiliki sikap yang tinggi
terhadap kunjungan antenatal care.

Tabel 11. Distribusi personal references
responden terhadap perilaku ibu untuk
melakukan kunjungan antenatal care
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Perilaku Kunjungan

Personal ANC
References Rutin Tidak Rutin
N % N %

Orang Lain
Kader 24 18,7 12 16,0
Keluarga
Suami 19 253 5 6,7
Orang Tua 8 10,7 7 9,3
Petugas
Kesehatan
Bidan 7 93 3 4,0
Jumlah 48 64 27 36

Berdasarkan tabel 11 menunjukkan bahwa
mayoritas personal references ibu, yang
menjadikan ibu rutin dalam melakukan
kunjungan antenatal care adalah keluarga
ibu yaitu suami.

Tabel 12. Distribusi kepuasan responden
terhadap pelayanan petugas kesehatan dalam
perilaku ibu untuk melakukan kunjungan
antenatal care

Perilaku Kunjungan
Pelayanan ANC

Petugas - - .

Kesehatan Rutin Tidak Rutin
% N %

K?pugsan 21 )8 . :
Tinggi
Kepuasan
Rendah 27 36 21 28
Jumlah 48 64 27 36

Berdasarkan tabel 12 menunjukkan bahwa
mayoritas kepuasan ibu terhadap pelayanan
petugas kesehatan, yang rutin dalam
melakukan kunjungan antenatal care adalah
ibu yang memiliki kepuasan yang rendah
terhadap pelayanan petugas kesehatan
selama kunjungan antenatal care.
Variabel-variabel independen tersebut di
analisis menggunakan regresi logistic untuk
mengetahui pengaruhnya terhadap variabel
dependen yaitu perilaku ibu untuk
melakukan kunjungan antenatal care.

Tabel 13. Hasil Analisis Uji Regresi Logistic

Variabel .
Independen Sig Keterangan
Unmur 0393 Lidak
Berpengaruh
Pendidikan 0434 Lidak
Berpengaruh
Pekerjaan 0,026  Berpengaruh
Status Tidak
Ekonomi 0,253 Berpengaruh
Tidak
Pengetahuan 0,941 Berpengaruh
. Tidak
Sikap 0,129 Berpengaruh
Personal 0,709 Tidak
References Berpengaruh
Pelayanan Tidak
Petugas 0,423  Berpengaruh
Kesehatan

Berdasarkan tabel 13 menunjukkan bahwa
variabel independen yang berpengaruh
adalah variabel pekerjaan ibu, karena
memiliki nilai signifikan 0,026 < a 0,050
dengan nilai Exp(B) atau OR (Odds Ratio)
yaitu 5,191 sehingga variabel pekerjaan ibu
sebagai ibu rumah tangga memiliki peluang
5,191 untuk rutin berperilaku melakukan
kunjungan antenatal care dari pada ibu yang
bukan bekerja sebagai ibu rumah tangga.

Pengaruh  karakteristik umur ibu
terhadap perilaku ibu untuk melakukan
kunjungan Antenatal Care

Hasil penelitian menunjukkan bahwa dari 75
responden mayoritas berumur 26-45 tahun
sejumlah 51 ibu (68%). Hasil analisis Uji
Regresi  Logistic menunjukkan  nilai
signifikan = 0,393 > a 0,050, yang berarti
tidak ada pengaruh antara umur terhadap
perilaku ibu untuk melakukan kunjungan
antenatal care.

Pengaruh Kkarakteristik pendidikan ibu
terhadap perilaku ibu untuk melakukan
kunjungan Antenatal Care

Hasil penelitian menunjukkan bahwa dari 75
responden mayoritas memiliki pendidikan
SMA/SMK sejumlah 33 ibu (44%). Hasil
analisis Uji Regresi Logistic menunjukkan
nilai signifikan = 0,434 > o 0,050, yang
berarti tidak ada pengaruh antara pendidikan
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terhadap perilaku ibu untuk melakukan
kunjungan antenatal care.

Pengaruh Kkarakteristik pekerjaan ibu
terhadap perilaku ibu untuk melakukan
kunjungan Antenatal Care

Hasil penelitian menunjukkan bahwa dari 75
responden mayoritas memiliki pekerjaan
sebagai ibu rumah tangga sejumlah 58 ibu
(77,3%). Hasil analisis Uji Regresi Logistic
menunjukkan nilai signifikan = 0,026 < o
0,050, yang berarti ada pengaruh antara
pekerjaan terhadap perilaku ibu untuk
melakukan kunjungan antenatal care.

Pengaruh Kkarakteristik status ekonomi
ibu terhadap perilaku ibu untuk
melakukan kunjungan Antenatal Care

Hasil penelitian menunjukkan bahwa dari 75
responden mayoritas memiliki  status
ekonomi rendah sejumlah 54 ibu (72%).
Hasil analisis Uji  Regresi Logistic
menunjukkan nilai signifikan = 0,253 > a
0,050, yang berarti tidak ada pengaruh antara
status ekonomi terhadap perilaku ibu untuk
melakukan kunjungan antenatal care.

Pengaruh pengetahuan ibu terhadap
perilaku ibu untuk melakukan kunjungan
Antenatal Care

Hasil penelitian menunjukkan bahwa dari 75
responden mayoritas memiliki pengetahuan
baik tentang kunjungan Antenatal Care
sejumlah 65 ibu (86,7%). Hasil analisis Uji
Regresi  Logistic  menunjukkan  nilai
signifikan = 0,941 > a 0,050, yang berarti
tidak ada pengaruh antara pengetahuan
terhadap perilaku ibu untuk melakukan
kunjungan antenatal care.

Pengaruh sikap ibu terhadap perilaku ibu
untuk melakukan kunjungan Antenatal
Care

Hasil penelitian menunjukkan bahwa dari 75
responden mayoritas memiliki sikap yang
rendah tentang kunjungan Antenatal Care
sejumlah 52 ibu (69,3%). Hasil analisis Uji
Regresi  Logistic  menunjukkan  nilai
signifikan = 0,129 > a 0,050, yang berarti
tidak ada pengaruh antara sikap terhadap
perilaku ibu untuk melakukan kunjungan
antenatal care.
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Pengaruh  personal references ibu
terhadap perilaku ibu untuk melakukan
kunjungan Antenatal Care

Hasil penelitian menunjukkan bahwa dari 75
responden mayoritas memiliki personal
references atau orang yang menjadi panutan
untuk melakukan kunjungan antenatal care
adalah keluarga sejumlah 44 ibu (58,7%).
Hasil analisis Uji  Regresi Logistic
menunjukkan nilai signifikan = 0,709 > «
0,050, yang berarti tidak ada pengaruh antara
personal references atau seseorang sebagai
panutan ibu untuk melakukan kunjungan
antenatal care.

Pengaruh Pelayanan Petugas Kesehatan
ibu terhadap perilaku ibu untuk
melakukan kunjungan Antenatal Care

Hasil penelitian menunjukkan bahwa dari 75
responden mayoritas memiliki kepuasan
rendah terhadap pelayanan yang diberikan
oleh petugas kesehatan ketika Antenatal
Care sejumlah 48 ibu (64%). Hasil analisis
Uji Regresi Logistic menunjukkan nilai
signifikan = 0,423 > a 0,050, yang berarti
tidak ada pengaruh antara kepuasan terhadap
pelayanan yang diberikan oleh petugas
kesehatan ketika Antenatal Care terhadap
perilaku ibu untuk melakukan kunjungan
antenatal care.

PEMBAHASAN

Pengaruh  karakteristik umur ibu
terhadap perilaku ibu untuk melakukan
kunjungan Antenatal Care

Analisis data menggunakan uji regresi
logistic diperoleh signifikan = 0,393 > «
0,050 yang berarti tidak ada pengaruh antara
umur ibu terhadap perilaku ibu untuk
melakukan kunjungan Antenatal Care. Hal
ini sesuai dengan penelitian Pongsibidang
(2013).

Hasil tabulasi silang pada tabel 5
menunjukkan bahwa ibu yang rutin dalam
melakukan kunjungan antenatal care. adalah
ibu yang berumur 26-45 tahun. Menurut
Adawiyah (2013) umur merupakan variabel
yang tidak bisa di modifikasi. Umur dapat
mempengaruhi proses reproduksi, umur 20-
35 tahun merupakan umur yang aman untuk
masa reproduksi dan hamil. Sejak umur 20
tahun organ reproduksi telah matang dan
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siap untuk menerima kehamilan. Seorang ibu
yang siap hamil memerlukan kesiapan dan
kematangan psikologis, perlunya kesabaran
dan pemahaman tentang kebutuhan dirinya
selama kehamilan untuk keselamatan dalam
proses kehamilannya. Sehingga umur 26-45
adalah tergolong umur yang masih mudah
dalam menerima informasi yang masuk.

Pengaruh Kkarakteristik pendidikan ibu
terhadap perilaku ibu untuk melakukan
kunjungan Antenatal Care

Analisis data menggunakan uji regresi
logistic diperoleh signifikan = 0,434 > «
0,050 yang berarti tidak ada pengaruh antara
pendidikan ibu terhadap perilaku ibu untuk
melakukan kunjungan Antenatal Care. Hal
ini sesuai dengan penelitian Sheilla (2014).
Hasil tabulasi silang pada tabel 6
menunjukkan bahwa ibu yang rutin dalam
melakukan kunjungan antenatal care. adalah
ibu dengan tingkat pendidikan SMA/SMK.
Menurut  Ramasamy  (2013)  tingkat
pendidikan yang tinggi dapat membuat ibu
memperoleh  informasi  lebih  tentang
antenatal care seperti pada radio, televisi
maupun internet. Hal ini menunjukkan
bahwa, meskipun mayoritas responden
berpendidikan SMA/SMK bukan berarti
responden memiliki pengetahuan yang baik
tentang antenatal care.

Pengaruh karakteristik pekerjaan ibu
terhadap perilaku ibu untuk melakukan
kunjungan Antenatal Care

Analisis data menggunakan uji regresi
logistic diperoleh signifikan = 0,026 < «
0,050 yang berarti ada pengaruh antara
pekerjaan ibu terhadap perilaku ibu untuk
melakukan kunjungan antenatal care. Hal
ini sesuai dengan penelitian Nurlaelah
(2014) bahwa ada pengaruh jenis pekerjaan
ibu terhadap perilakunya untuk melakukan
kunjungan antenatal care.

Hasil tabulasi silang pada tabel 7
menunjukkan bahwa ibu yang rutin dalam
melakukan kunjungan antenatal care. adalah
ibu dengan pekerjaan sebagai Ibu Rumah
Tangga (IRT). Menurut Umar (2014)
seorang ibu yang bekerja di sektor formal
lebih memiliki informasi yang lebih baik
tentang kunjungan antenatal care dari pada
ibu yang tidak bekerja, informasitersebut

dapat diperoleh melalui bebagai media.
Selain itu ibu yang bekerja di sektor formal
memiliki penghasilan sendiri sehingga
mampu menambah perekonomian keluarga
dan mampu memilih dan menggunakan
fasilitas kesehatan yang di inginkan. Tetapi
disisi lain ibu yang bekerja di sektor formal
memiliki  waktu yang terbatas untuk
melakukan kunjungan antenatal care karena
telah memiliki kontrak kerja dengan instansi
tempat ibu bekerja dari pada ibu yang tidak
bekerja atau ibu rumah tangga. Hal ini
menunjukkan bahwa ibu yang tidak bekerja
berpengaruh terhadap rutinnya melakukan
kunjungan antenatal care, karena ibu yang
tidak bekerja memiliki waktu yang cukup
banyak di rumah dan tidak terikat kontrak
waktu dengan instansi manapun, sehingga
ibu yang tidak bekerja akan melakukan
kunjungan antenatal care secara rutin.

Pengaruh karakteristik status ekonomi
ibu terhadap perilaku ibu untuk
melakukan kunjungan Antenatal Care

Analisis data menggunakan uji regresi
logistic diperoleh signifikan = 0,253 > «
0,050 yang berarti tidak ada pengaruh antara
status ekonomi ibu terhadap perilaku ibu
untuk melakukan kunjungan antenatal care.
Hal ini tidak sesuai dengan penelitian Astuti
(2014) bahwa ada pengaruh status ekonomi
terhadap perilaku ibu untuk kunjungan
antenatal care.

Hasil tabulasi silang pada tabel 8
menunjukkan bahwa ibu yang rutin dalam
melakukan kunjungan antenatal care. adalah
ibu dengan status ekonomi rendah. Menurut
Widian (2008) dalam Astuti (2014) bahwa
ekonomi menjadi faktor penentu untuk ibu
dalam proses kehamilan yang sehat, ibu
dengan status ekonomi yang cukup memiliki
kuasa untuk melakukan pemeriksaan
kehamilan secara ruin, merencanakan
persalinannya ke tenaga kesehatan, dan
dapat melakukan persiapan yang lain secara
matang. Sebaliknya jika ibu berasal dari
keluarga yang kurang maka mereka akan
mempertimbangkan biaya yang akan
dikeluarkan untuk kunjungan antenatal
care. Namun hal ini tidak berpengaruh
terhadap kesehatan kehamilan ibu, karena
pada masa ini, seluruh pemeriksaan
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kehamilan atau antenatal care tidak
dipungut biaya untuk  pemeriksaan
khususnya di  pelayanan  kesehatan
puskesmas.

Pengaruh pengetahuan ibu terhadap
perilaku ibu untuk melakukan kunjungan
Antenatal Care

Analisis data menggunakan uji regresi
logistic diperoleh signifikan = 0,941 > «
0,050 yang berarti tidak ada pengaruh antara
pengetahuan ibu terhadap perilaku ibu untuk
melakukan kunjungan antenatal care. Hal
ini sesuai dengan penelitian Vitriyani (2012)
bahwa ada pengaruh tingkat pengetahuan ibu
terhadap perilaku ibu untuk kunjungan
antenatal care.

Hasil tabulasi silang pada tabel 9
menunjukkan bahwa ibu yang rutin dalam
melakukan kunjungan antenatal care. adalah
ibu dengan tingkat pengetahuan tinggi.
Menurut  Notoadmodjo (2012) bahwa
pengetahuan adalah hasil dari penginderaan
manusia terhadap objek, proses
penginderaan tersebut dipengaruhi oleh
intensitas perhatian dan persepsi terhadap
objek.  Sebagian  besar  pengetahuan
diperoleh melalui indera telinga berupa
pendengaran dan indera mata berupa
penglihatan. Hal ini menunjukkan bahwa
sebagian ibu memiliki pengetahuan yang
cukup baik tentang kunjugan antenatal care
bukan  berarti  berpengaruh  terhadap
perilakunya. Menurut teori Lawrence Green
tahun 1980 dalam Notoadmodjo (2007)
bahwa terbentuknya perilaku seseorang itu
terdapat 3 faktor yaitu predisposing factor
(pengetahuan, sikap, kepercayaan,
keyakinan), enabling factor yang terwujud
dalam lingkungan fisik, tersedia atau tidak
tersedianya fasilitas kesehatan, dan yang
terakhir adalah reinforcing factor yang
terwujud dalam sikap dan perilaku orang
disekitar. Sehingga walaupun memiliki
pengetahuan yang cukup baik, namun tidak
didukung oleh faktor yang lain maka
perilaku ibu dalam kunjungan antenatal care
juga tidak terbentuk.

Pengaruh sikap ibu terhadap perilaku ibu
untuk melakukan kunjungan Antenatal
Care
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Analisis data menggunakan uji regresi
logistic diperoleh signifikan = 0,129 > a
0,050 yang berarti tidak ada pengaruh antara
sikap ibu terhadap perilaku ibu untuk
melakukan kunjungan antenatal care. Hal
ini sesuai dengan penelitian Asihani (2010)
bahwa sikap berpengaruh tidak nyata
terhadap kunjungan antenatal care.

Hasil tabulasi silang pada tabel 10
menunjukkan bahwa ibu yang rutin dalam
melakukan kunjungan antenatal care. adalah
ibu dengan sikap yang rendah. Menurut
Notoadmodjo (2007) bahwa sikap bukan
merupakan tingkah laku atau perilaku, sikap
merupakan predisposisi tindakan suatu
perilaku, sehingga sikap merupakan reaksi
tertutup.

Pengaruh  personal references ibu
terhadap perilaku ibu untuk melakukan
kunjungan Antenatal Care

Analisis data menggunakan uji regresi
logistic diperoleh signifikan = 0,709 > a
0,050 yang berarti tidak ada pengaruh antara
personal references ibu terhadap perilaku
ibu untuk melakukan kunjungan antenatal
care. Hal ini sesuai dengan penelitian
Siringo (2011) bahwa tidak ada korelasi
yang bermakna antara keluarga dengan
kunjungan antenatal care.

Hasil tabulasi silang pada tabel 11
menunjukkan bahwa ibu yang rutin dalam
melakukan kunjungan antenatal care adalah
ibu dengan personal reference keluarga
khususnya suami. Menurt Manuaba (2006)
motivasi  keluarga  merupakan  suatu
dukungan  psikososial yang  mampu
memberikan kekuatan emosional kepada
ibu, sehingga dalam hal ini bahwa keluarga
dapat dijadikan panutan untuk ibu dalam
melakukan kunjungan antenatal care. Hal
ini menunjukkan bahwa ibu memilih
personal reference keluarga khususnya
suami belum tentu mempengaruhi perilaku
ibu, karena disebabkan oleh pengetahuan
suami yang kurang terhadap pentingnya
pelayanan antenatal care, dan waktu yang
dimiliki suami terbatas sehingga tidak
memiliki cukup waktu untuk menemani ibu
memeriksakan kehamilannya.
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Pengaruh Pelayanan Petugas Kesehatan
ibu terhadap perilaku ibu untuk
melakukan kunjungan Antenatal Care

Analisis data menggunakan uji regresi
logistic diperoleh signifikan = 0,423 > a
0,050 yang berarti tidak ada pengaruh antara
pelayanan petugas kesehatan terhadap
perilaku ibu untuk melakukan kunjungan
antenatal care. Hal ini tidak sesuai dengan
penelitian Nida’a (2014) bahwa adanya
pengaruh sikap pelayanan petugas kesehatan
dengan pemanfaatan kunjungan antenatal
care.

Hasil tabulasi silang pada tabel 12
menunjukkan bahwa ibu yang rutin dalam
melakukan kunjungan antenatal care adalah
ibu dengan kepuasan rendah terhadap
pelayanan petugas kesehatan. Menurut
Nida’a (2014) petugas yang memberikan
kesan baik terhadap ibu hamil akan
menimbulkan kepuasan dan membuatnya
merasa  percaya diri  untuk tetap
memeriksakan kesehatannya, hal ini akan
memberikan dampak pada keinginan ibu
untuk melanjutkan kunjungan antenatal care
di pelayanan kesehatan. Dalam teori
Lawrence Green (1980) bahwa terbentuknya
perilaku ada 3 faktor, salah satunya adalah
reinforcing factor yaitu faktor yang terwujud
dalam sikap dan perilaku petugas kesehatan.
Hal ini menunjukkan bahwa walaupun ibu
dengan tingkat kepuasan rendah terhadap
pelayanan petugas kesehatan yang diberikan
tidak mempengaruhi terhadap kerutinan

SIMPULAN DAN SARAN

Tidak ada pengaruh signifikan (sig.= 0,393)
antara umur ibu dengan perilaku dalam
kunjungan antenatal care. Tidak ada
pengaruh signifikan (sig.= 0,434) antara
pendidikan ibu dengan perilaku dalam
kunjungan antenatal care. Ada pengaruh
signifikan (sig.= 0,026) dengan Exp(B)
5,191 antara pekerjaan ibu dengan perilaku
dalam kunjungan antenatal care. Tidak ada
pengaruh signifikan (sig.= 0,253) antara
status ekonomi ibu dengan perilaku dalam
kunjungan antenatal care. Tidak ada
pengaruh signifikan (sig.= 0,941) antara
pengetahuan ibu dengan perilaku dalam
kunjungan antenatal care. Tidak ada
pengaruh signifikan (sig.= 0,129) antara

sikap ibu dengan perilaku dalam kunjungan
antenatal care. Tidak ada pengaruh
signifikan (sig.= 0,709) antara personal
references 1bu dengan perilaku dalam
kunjungan antenatal care. Tidak ada
pengaruh signifikan (sig.= 0,473) antara
pelayanan petugas kesehatan ibu dengan
perilaku dalam kunjungan antenatal care.

SARAN

Diharapkan kepada ibu hamil agar
meluangkan waktunya untuk melakukan
kunjungan antenatal care khususnya untuk
ibu yang bekerja secara formal, yang tidak
memiliki cukup waktu untuk memeriksakan
kehamilannya. Walupun bekerja secara
formal ibu hamil dapat melakukan
kunjungan antenatal care setelah pulang
bekerja di pelayanan kesehatan yang tersedia
contohnya di rumah sakit, praktek bidan atau
dokter dan klinik kesehatan.

Kepada Puskesmas Wonokusumo dan
pelayanan  kesehatan  lainnya  untuk
meningkatkan pelayanan kesehatan yang
diberikan khususnya tentang keramahan
pelayanan petugas kesehatan. Meningkatkan
penyuluhan tentang pentingnya kunjungan
antenatal care dan perawatan kehamilan
untuk pasangan usia subur melibatkan bidan
maupun kader-kader posyandu.

Perlu diadakan penelitian lebih lanjut
terhadap faktor-faktor yang berhubungan
dengan kunjungan antenatal care dengan
variabel-variabel yang belum diteliti pada
penelitian ini.
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