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Pendahuluan

Menurut International Staristical
Classification of Disease, Injuries and
Causes of Death Edition X (ICD-X)
kematian maternal merupakan kematian

seorang wanita yang terjadi  selama
kehamilan sampai dengan 42 hari setelah
berakhimya kehamilan, yang dipicu oleh
kehamilan atau penanganan kehamilan,
tetapt bukan karena kecelakaan. Tema

prioritas  pembangunan kesehatan pada
tahun 2010-2014 adalah peningkatan akses

dan kualitas pelayanan kesehatan, melalui
program  kesehatan masyarakat salah
satunya adalah penurunan angka kematian
ibu dari 228/100.000 kelahiran hidup pada
tahun 2007 menjadi 118/100.000 kelahiran
hidup pada tahun 2014." Angka kematian
ibu (AKI) merupakan salah satu indikator
status kesehatan masyarakat. Menurut
Survei Demografi Kesehatan Indonesia
(SDKI) tahun 2007, AKI di Indonesia
adalah  228/100.000 kelahiran  hidup.
Dengan AKI 228/100.000 kelahiran hidup
berarti ada 9.774 ibu meninggal per tahun
atau 1 ibu meninggal tiap jam, akibat dan
kehamilan, persalinan dan nifas.”> Angka
kematian 1bu di kota Palembang tahun
2008 adalah 16/30.104 kelahiran hidup,
sedangkan pada tahun 2009 angka
kematian ibu 6/30.177 kelahiran hidup.’
Upaya pelayanan dan program kesehatan
ibu difokuskan pada peningkatan
aksesibilitas serta kualitas pelayanan terkait
dengan berbagai faktor resiko yang menjadi
penyebab utama kematian ibu. Pada siklus
kehamilan fokus pelayanan diarahkan pada

pelayanan kesehatan ibu hamil atau

antenatal care.
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Prioritas pembangunan kesehatan
pada tahun 2010-2014 adalah peningkatan
akses dan kualitas pelayanan kesehatan,
melalui  program kesehatan masyarakat
salah satunya adalah penurunan angka
kematian ibu (AKI) dari 228/100.000
kelahiran hidup tahun 2007, menjadi
118/100.000 kelahiran hidup tahun 2014
(Kementrian Kesehatan 2010-2014). AKI
di Palembang tahun 2008 ada 16/30.104
kelahiran hidup, sedangkan pada tahun
2009 AKI menurun menjadi 6/30.177
kelahiran hidup.® Tahun 2009 didapatkan
jumlah kunjungan pemeriksaan kehamilan
di Propinsi Sumatera Selatan tahun 2009
yaitu K1 sebesar 175.158 orang (94.42%),
pencapaian K4 sebesar 164.357 orang
(88.60%) dari target 95%.

Di  Kota Palembang jumlah
pemeriksaan kehamilan K1 berjumlah
33.049 orang (97.6%), pencapaian K4
berjumlah 32.092 orang (94.8%) dari target
95%. Keberhasilan pencapaian cakupan
K4: 94.8% dari 38 Puskesmas di kota
Palembang pada tahun 2009, ditemukan
masih terdapat beberapa Puskesmas yang
cakupan K4 kurang dari 95% antara lain
yaitu Puskesmas Multiwahana Sako Kenten
(81.7%), Puskesmas Dempo (89.9%),
Puskesmas  Pembina  (90.7%) dan
Puskesmas 7 Ulu (91%).?

Masalah yang diteliti adalah masih
rendahnya pemanfaatan pelayanan
antenatal care oleh ibu hamil di Puskesmas
Pembina Palembang. Penelitian ini
bertujuan mengetahui faktor-faktor yang
berhubungan dengan pemanfaatan
pelayanan antenatal care oleh ibu hamil di
Puskesmas Pembina Palembang Tahun

2010. Faktor umur ibu, pendidikan ibu,



pengetahuan ibu, paritas ibu hamil d‘“_‘
jarak  lokasi dengan pemanfaatan
pelayanan antenatal care di  Puskesmas
Pembina Kota Palembang tahun 2010.

Metode Penelitian

Penelitian ini merupakan survey
pendekatan  cross
dilaksanakan  di
Puskesmas Pembina Kota Palembang,
waktu  penelitian dilaksanakan pada
tanggal 03 Juni sampai dengan 03 Juli
2010. Populasi adalah ibu hamil trimester
IIT yang memeriksakan kehamilannya ke
Puskesmas Pembina pada bulan Januari
sampai dengan Juli 2010 yaitu sebanyak
102 ibu hamil. Metode pengambilan
sampel Non Random (non probability)
sampling yaitu secara accidental sampling.

analitk  dengan

secfional, penelitian

Besar sampel yang diperoleh 61 orang.

Hasil dan Pembahasaan

Berdasarkan Tabel 1. hasil analisa
univariat  dengan distribusi frekuensi
responden, maka berdasarkan distribusi

responden pemanfaatan pelayanan
antenatal care di Puskesmas Pembina
Palembang tahun 2010, sebanyak 35

responden (57.4%). Proporsi responden
dengan umur tidak berisiko adalah 83.6 %
dari 61 responden. Proporsi responden
dengan pendidikan tinggi adalah 27
responden (44.3%) dan responden dengan
pengetahuan baik adalah 50.8 % dari 61

responden.
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Tabel 2. Distribusi Hubungan Antara Umur Responden dengan Pemanfaatan
pelayanan antenatal care di Puskesmas Pembina Palembang tahun 2010
Pemanfaatan pelayanan

antenatal care

Value
. Jumlah r
SR Standar Tidak OR
Standar
n % n % n %
Tidak

Berigiko 31 | 608 | 20 39,2 51 100

Berisiko 4 1400]| 6 60,0 | 10 | 100 | 930 | 2325
Total 35 | 574 | 26 [ 426 | 61 | 100

Tabel 3. Distribusi Hubungan Antara Pendidikan Responden dengan Pemanfaatan
pelayanan antenatal care di Puskesmas Pembina Palembang tahun 2010

Pemanfaatan pelayanan
antenatal care p-Value
Pendidikan | Tidak L OR
tandar
Standar

n % n % n %

Tinggi 21 | 778 6 22.2 27 | 100
Rendah 14 | 195 20 58.8 44 100 0.009 5.0

Total 35 | 574 26 42 6 61 100

Tabel 4. Distribusi Hubungan Antara Pengetahuan Responden dengan Pemanfaatan
pelayanan antenatal care di Puskesmas Pembina Palembang tahun 2010

Pemanfaatan pelayanan
antenatal care p.-Value
Jumlah
Pengetahuan Siaany Tidak OR
5 Standar
Nn %% nn %% nn %%
Baik 24 | 774 7 226 31 | 100
Kurang 11l 36.7 19 63.3 30 100 0003 592
35 57.4 26 42.6 61 100
Total 1

Analisa bivariat digunakan uji statistik menggunakan uji Chi Square dengan tingkat
kepercayaan 95%. p Value (0.05), untuk mengetahui hubungan antara variabel bebas.
dan variabel terikat. Hasil analisa bivariat dikelompokkan pada tabel-tabel sebagai
berikut:
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Tabel 5. Distribusi Hubungan

PUTT ]y Vol 3 (No 1), !
syifa MEDIKA. Vo Septemiyy, 20,

den den

_ _ gan Pemanfaatan
Antara Paritas Rﬂ}e;m‘;mwm‘bnng tahun 2010

B=

pelayanan antenatal CM_‘&@-@L
Pemanfaatan pelayanan gn e Value
antenatal care ST Jumla OR
. Tida
e Standar Standar |
n % n %
TiakBase |32 | 8| pie=|r2ed o o
Benisiko il S ____j_;_-g___
a dengan Pem
Tabel 6. Distribusi Hubungan Antara antard Pendapatt,?:ak:;?:rn'lgbang tﬁhun 2010
pelayanan antenatal care di Puskesmas Pem ﬁ
Pemanfaatan pelayanan p.Value
e
Pendapatan antenatal caTr; Jak Jumlah OR
keluarga Standar Standar .
n % n % n Yo
Tinggi 23 | 742 | 8 25.8 3(1} 133 I
Rendah 12 40.0 18 60.0 0.015 o
L Total 35574026 42.6 61 100

Tabel 7. Distribusi Hubungan Antara antara jarak loka

si Responden dengan Pemanfaat

pelayanan antenatal care di Puskesmas Pembina Palembm‘lg_ tﬂhllmzmmg,
Pemanfaatan pelayanan _ 4 ol B
Yarsk antenatal care Juralah p- V‘d‘“’[‘
%
Lokasi Tidak -
sl Standar Standar i 1
n % n % n % I
Dekat 26 | 76.5 88 23.5 34 100 [
Jauh 9 [ 333 [ 138 | 6670027 100 | oc
Total | 35 | 574 [ 26 | 426 | 61 | 100 | =
Ltk
Pembahasan _““
1. Hubungan antara umur dengan pemanfaataimﬁ‘j \
Umur ibu tidak berisiko sebesar 83.6 % dari 61 respo den
yang termasuk kelompok umur tidak berisiko dengan ang
termasuk kelompok umur tidak berisiko dengan per “ml

care standar sebanyak 60.8%

< B




dart 51 responden lebih  besar jika
dibandingkan  dengan  kelompok umur
responden berisiko dengan pemanfaatan
pelayanan antenatal care yang standar
sebesar 40.0% dan 10 responden. Hasil uji
statistik dengan Chi Square didapatkan
bahwa P Value lebih besar dari pada alpha
artinya tidak ada hubungan yang bermakna
antara umur  dengan  pemanfaatan
pelayanan antenatal care di Puskesmas
Pembina Palembang tahun 2010.

Hasil penelitian ini sejalan dengan
penelitian yang dilakukan Iday (2001) yang
menyatakan bahwa tidak ada hubungan
yang bermakna antara umur iby dengan
pemanfaatan pelayanan antenatal.’
Menurut ~ Saifuddin  (2006), pelayanan
antenatal care bertujuan untuk mencegah
adanya komplikasi obstetri bila mungkin
dan memastikan  bahwa  komplikasi
dideteksi sedini mungkin serta ditangani
secara memadai.’

Faktor ~ umur ibu bukan menjadi
penyebab rendahnya pemanfaatan
pelayanan antenatal care di Puskesmas
Pembina tahun 2010, ibu hamil dengan
yang tidak berisiko (umur 20-35
tahun) dan umur bernisiko (umur < 20 tahun
atau > 35 tahun) sudah mengganggap
penting dilakukannya pemeriksaan
kehamilan secara teratur, dengan antenatal

umur

care teratur ibu hamil dapat memantau
perkembangan dan kemajuan kehamilannya
baik dari segi kesehatan ibu maupun janin
yang dikandungnya. Jika ditemukan faktor
risikko dan risiko tinggi pada kehamilan
dapat dengan segera dilakukan penanganan
yang tepat.  Sehingga 1bu  dapat
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mempersiapkan fisik dan mental, dalam
menghadapi persalinan,
1. Hubungan antara pendidikan dengan

pemanfaatan  pelayanan  antenatal
care
Proporsi responden dengan

pendidikan tinggi sebesar 44.3 % dari 61

responden.  Proporsi responden yang
berpendidikan tinggi dengan pemanfaatan

pelayanan antenatal care standar sebesar
77.8 % dari 27 responden lebih tinggi jika
dibandingkan dengan responden
berpendidikan rendah dengan pemanfaatan
pelayanan antenatal care standar sebesar
19.5 % dari 34 responden. Hasil uji
statistik dengan uji Chi Square didapatkan
bahwa P Value lebih kecil dari pada alpha
maka dinyatakan ada hubungan yang
bermakna antara pendidikan  dengan
pemanfaatan pelayanan antenatal care di
Puskesmas Pembina Palembang tahun
2010.

Hal ini sesuai dengan teori Andersen,
1968 dalam Idau (2001) yang menyatakan
bahwa pendidikan adalah salah satu faktor
predisposisi  yang menentukan
perilaku pemanfaatan pelayanan
kesehatan® Penelitian ini sejalan dengan
Rusydi (1999), dari hasil uji statistk chi
square didapatkan bahwa diperoleh p
value = 0.019. P value < o (0.05) yang
berarti bahwa secara statistik ada hubungan
antara keteraturan pemanfaatan pelayanan
antenatal dengan pendidikan.

Semakin tinggi pendidikan seseorang
akan lebih mudah dalam memahami dan
merespon informasi yang telah diberikan,
sehingga  dapat  diaplikasikan -dalam
kehidupan sehari-hari. Ibu hamil dengan
pendidikan  tinggi, cenderung  akan

turut



re di
memanfaatkan pelayanan antenatal ca

Puskesmas Pembina.

pengetahuan
pelayanan

antara
pemanfaatan

2. Hubungan
dengan
antenatal care

Proporsi  responden berpengetahuan
baik adalah 50.8 % dari 61 responden.
Hasil analisis bivariat didapatkan propors!
responden berpengetahuan baik dengan
pemanfaatan pelayanan antenatal care
standar sebesar 77.4 % dari 31 responden
lebih tinggi jika dibandingkan dengan
responden  yang berpengetahuan kurang
dengan pemanfaatan pelayanan antenatal
care  standar sebesar 36.7 % dari 30
responden. Hasil uji statistik Chi Square
didapatkan bahwa P Value lebih kecil dari
pada alpha maka dinyatakan ada hubungan
yang bermakna antara pengetahuan dengan
pemanfaatan pelayanan antenatal care di
Puskesmas Pembina Palembang tahun

2010.

Angka kematian yang tinggi salah satu
sebab pokoknya adalah masih kurangnya
pengetahuan mengenai  penaggulangan
komplikasi-komplikasi  penting dalam
kehamilan,  persalinan  serta  nifas,
kurangnya pengetahuan tentang kesehatan
reproduksi  dan  kurang  meratanya
pelayanan kebidanan yang baik bagi ibu
hamil.® Pengetahuan mempunyai pengaruh
yang positif dan signifikan terhadap
pemeriksaan kehamilan.’

Menurut peneliti ibu hamil yang
berpengetahuan baik tentang antenatal care
cenderung akan melaksanakan antenatal
care untuk mengetahui secara dini, faktor
risiko yang mungkin terjadi saat kehamilan.
Sehingga bila terjadi hal-hal yang tidak
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maka secepat mungkin daPatd
|

diinginkan,
antisipasl.
antara paritas
3. Hubunga® pelayanan “dengan
care
proporsi  responden  dengap

tidak perisiko yaitu 73.8 9% s
responden. Hasil analisis bivariat diketgy,
bahwa proporsi ‘ ['espo[l.d? S
mempunyal paritas tidak berisiko s

pemanfaatan pelayanan antenayq) i
standar sebesar 73.3 % dari 45 reSpond
lebih tinggl jika dibandingkan dengan
responden  yang mempunyai e
perisiko dengan pemanfaatan Pelayg

antenatal care standar sebesar 12.5 o, , o

16 responden. Hasil uji statistik dengap uj
Chi Square didapatkan bahwa p Vafu
lebih kecil dari pada alpha .
dinyatakan ada hubungan bermakna antary
paritas dengan pemanfaatan pelayyy,,
antenatal care di Puskesmas Pep;
Palembang tahun 2010.

Paritas 2-3 merupakan paritas paling
aman ditinjau dari  sudut  kemay,
maternal. Paritas 1 dan paritas paling tingg
(lebih dari 3) mempunyai angka kemayy,
maternal lebih tinggi. semakin fingy
paritas, ancaman kematian matery
semakin tinggi.® Hasil penelitan Sagi
1996 melaporkan bahwa fés'ponden dengan
anak lebih sedikit cenderung akan lehi;
baik dalam pemeriksaa kehamilanny:
daripada reSponden dengan Jumlah anak
yang banyak. Responden yang mempunyz
anak 3 orang atau lebih, pemeriksaan
kehamilan dengan kategori jelek lebih
besar tiga kali (35, 6%) daripada responder




dengan jumlah anak kurang dari 3 orang
[[l.6°/u}.

Jumlah paritas mempengaruhi pola
pikir ibu hamil dalam memanfaatkan
pelayanan  antenatal  care, dengan
pengalaman  hamil  dan  melahirkan
sebelumnya, membuat ibu hamil merasa
tidak perlu memeriksakan kehamilannya
yang kesekian. Padahal semakin tinggi
paritas semakin berisiko, baik dalam
kehamilan maupun dalam persalinan,

4. Hubungan antara pendapatan
keluarga dengan pemanfaatan
pelayanan antenatal care

Proporsi responden  dengan

pendapatan keluarga tinggi yaitu 50.8 %
dari 61 responden. Hasil analisis bivariat
diketahui bahwa proporsi responden yang
mempunyai pendapatan keluarga tinggi
dengan pemanfaatan pelayanan antenatal
care standar sebesar 74.2 % dari 31
responden lebih tinggi jika dibandingkan
dengan responden yang mempunyai
pendapatan keluarga rendah pemanfaatan
pelayanan antenatal care standar sebesar
40.0 % dari 30 responden. Setelah
dilakukan wuji statistik dengan uji Chi
Square didapatkan bahwa P Value
lebih kecil dari pada alpha maka
dinyatakan ada hubungan yang bermakna
antara  pendapatan  keluarga dengan
pemanfaatan pelayanan antenatal care di

Puskesmas Pembina Palembang tahun
2010.
Departemen Kesehatan (2009)

menyatakan bahwa tingkat sosial ekonomi
masyarakat, secara tidak langsung dapat
menyebabkan timbulnya faktor risiko,
terhadap kelangsungan hidup ibu dan bayi
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baru lahir, biasanya golongan masyarakat
yang  social ckonomi
terjangkau  oleh  pelayanan  maupun
mformasi kesehatan. Demikian pula halnya
dengan tingkat kemandirian dan partisipasi

rendah, sulit

dalam menyelenggarakan  upaya
pembinaan kesehatan perinatal masih
belum memuaskan. Umumnya terjadi pada
golongan  masyarakat  berpenghasilan
rendah.

Menurut peneliti pendapatan keluarga
menggambarkan  kemampuan  keluarga
dalam memenuhi kebutuhan kesehatan.
Pendapatan  keluarga berperan dalam
pengambilan keputusan dan bertindak,
salah satunya adalah tindakan pemanfaatan
pelayanan kesehatan. Meskipun sosialisasi
ke masyarakat mengenai pengobatan gratis
melalui program Jamsoskes Semesta, sudah
dilakukan oleh pemerintah dan sudah
berjalan lebih dari satu tahun, tetapi karena
keterbatasan pendapatan keluarga yang
dibutuhkan untuk, biaya transportasi ke
Puskesmas, membuat ibu hamil dan
masyarakat masth sulit untuk
memanfaatkan pelayanan kesehatan di
Puskesmas Pembina.

S. Hubungan antara Jarak Lokasi
dengan  pemanfaatan  pelayanan
antenatal care
Proporsi  responden dengan jarak

lokasi dekat yaitu 557 % dari 61

responden. Hasil analisis bivariat diketahui

bahwa proporsi responden mempunyai
jarak lokasi dekat dengan pemanfaatan
pelayanan antenatal care standar sebesar

76.5 % dari 34 responden lebih tinggi jika

dibandingkan dengan responden yang

mempunyai jarak lokasi jauh dengan




care

pemanfaatan pelayanan antenatal
standar sebesar 33.3 % dari 27 responden.
Hasil uji statistik dengan uji Chi Square
didapatkan bahwa P Value lebih kecil dar
pada alpha, maka dinyatakan ada hubungaf
yang bermakna antara jarak lokasi dengan

pemanfaatan pelayanan anfenatal care di
Palembang tahun

Puskesmas Pembina
2010.

Jarak tempat tinggal suatu keluarga
dengan fasilitas pelayanan kesehatan

merupakan suatu kendala bagi seseorang
untuk mendapatkan pelayanan kesehatan.
Hal ini sejalan dengan penclitian yang
dilakukan  oleh  Ardi, 2008 yang
menyatakan bahwa responden dengan jarak
dekat, ke sarana pelayanan kesehatan
dengan pemeriksaan kehamilan yang sesual
sebanyak 63 orang (96,9%) lebih tinggl
daripada responden dengan jarak loka
jauh, dengan pemeriksaan kehamilan yang
sesuai yaitu sebanyak 28 orang (84,8%).
Artinya terdapat pengaruh jarak terhadap
pemeriksaan kehamilan. Penelitian Sadik
1996, di kecamatan gunung Sugih
Kabupaten Lampung Tengah menunjukkan
bahwa dengan dekatnya lokasi pusat
pelayanan antenatal maka pemanfaatan
antenatal cenderung baik.

Berdasarkan data dari Puskesmas
Pembina, di wilayah kerjanya terdapat 8
Bidan Praktek Swasta (BPS), 1 Kklinik
bersalin, selain itu terdapat 2 Rumah Sakit
Swasta yang meskipun tidak termasuk
dalam wilayah kerja Puskesmas tetapi
lokasinya yang strategis mempermudah
masyarakat dalam mengakses pelayanan
keschatan. Persepsi masyarakat terhadap
jarak yang jauh membuat masyarakat
enggan untuk memeriksakan kehamilannya

‘alan, jent . ‘
Jt:an kemampuan untuk onng,s Jalgn_ Tons

nsporlasi umuin yan'g bisa d'g““akan
infisyarakat untuk menjangkau Palayay
:(e Puskesmas pembina adalah becak, b
angkot, 0)€8 motor dan bus.
Simpulan dan Saran

Dari hasil  penelitian g

pembahasaan dapat ditarik k“impulan
sebagai berikut:
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Batas jarak dan per
kesmas. ; : Cpsi
terha < kendaraan; pribadi atau yp,,

Tidak ada hubungan antara umur deng,,
| pemanfaatan pelayanan antenatal cqy,
di  Puskesmas Pembina Palemh&ng

Tahun 2010 -
Ada hubungan antara pendidikan denggp

24 pemanfaatan pelayanan anfenatal cqp,
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