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Abstract : The Importance of K4 to know prosperity of pregnant woman and his foetus causing
she can be know complication pregnancy early. Coverage K4 Puskesmas Panjatan I 80,95% and
still less than target of Kulon Progo ( 95%). The respondents in this research were all pregnant
women with gestational age > 30 weeks. Based on statistics with the Chi Square test acquired that
X? = 11.893 and p=0,001 < 0,05. So there is a moderate relationship between the level of
knowledge about the Antenatal Care Health with K4 covering in Panjatan Public Health Care

Kulon Progo Yogyakarta year of 2010.

Kata kunci  : Pengetahuan tentang Antenatal Care, Cakupan K4

PENDAHULUAN
Mortalitas dan morbiditas khususnya

pada wanita hamil di negara miskin terdapat
sekitar 25-50% (www.depkominfo.go.id, 15
Maret 2009). Indikator penting dalam
Pembangunan Kesehatan Nasional adalah
Angka Kematian Ibu (AKI. Data Depkes RI,
2007 menjelaskan bahwa berdasarkan SDKI
tahun 2007 Angka Kematian Ibu di Indonesia
berkisar  228/100.000  kelahiran  hidup
(www.depkes.go.id, 6 April 2009). Menurut
DinKes Prop. DIY tahun 2007, AKI mencapai
110 per 100.000  kelahiran  hidup
(http://digilib.peta.ac.id, 30 Maret 2009). Data
DinKes Kulon Progo tahun 2006 menemukan
kematian ibu sebanyak 6 orang yang terdiri
dari 1 kematian ibu hamil dan 5 kematian ibu
bersalin (http://kulonprogo kab.go.id).
Penyebab kematian ibu merupakan suatu
hal yang komplek, meliputi faktor obstetric,
penyakit yang memburuk akibat kehamilan,
abortus terinfeksi, partus lama, amenia, KEK
dan keadaan “4 terlalu“(Wiknjisastro, 2002:
54). Selain hal itu dipengaruhi juga oleh
pelayanan kesehatan yang kurang memadai,
asuhan medik yang kurang baik, dan

kurangnya tenaga terlatth dan terampil
(Wiknjisastro, 2002: 54).

ANC merupakan salah satu cara yang
dilakukan pemerintah sebagai percepatan
penurunan AKI di Indonesia. Kebijakan
program pemerintah yang terkait dengan
Antenatal Care adalah ibu hamil melakukan
kontak dengan tenaga kesehatan minimal 4
kali selama masa kehamilannya (K4).

Data cakupan K4 tingkat Nasional
sebesar 76,4%, data cakupan K4 tingkat
Yogyakarta sebesar 92 % (www.depkes.go.id,
28 Januari 2010), cakupan K4 di Kabupaten
Kulon Progo mencapai 78,21% (http://kulon
progokab.go.id, 28 Januari 2010) dan cakupan
K4 Puskesmas Panjatan bulan Oktpber 2009
sebesar 80,95%.

Tinggi rendahnya cakupan kunjungan
menggambarkan perilaku ibu hamil dalam
melakukan kunjungan. Perilaku dipengaruhi
oleh beberapa faktor antara lain tingkat
pengetahuan, tingkat pendidikan, informasi,
budaya, pengalaman, pekerjaan  dan
pendapatan (Notoatmodjo, 2003). Lauren
Green mengatakan perilaku dipengaruhi oleh
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pengetahuan, sikap, kepercayaan, nilai,
persepsi, lingkungan dan fasilitas dari sarana
kesehatan, sikap dan perilaku petugas
kesehatan. Dari beberapa faktor tersebut,

pengetahuan merupakan faktor dominan
(Notoatmodjo, 2003).

Kebijakan Departemen Kesehatan DIY
tahun 2007 untuk mempercepat penurunan AKI
mengacu pada pendekatan Making Pregnancy
Safer Safer (MPS) dengan tiga pesan kunci,
Program Gerakan Sayang Ibu, meningkatkan
mutu pelayanan pemeriksaan kehamilan dan
dilaksanakan di Puskesmas seperti pelayanan
konsultasi ~ dokter, Posyandu, penyuluhan
(www.dprd-diy.go.id, 24 April 2009). Askeskin,
Jamkesmas dan Jamkesos (www.jogjakota.go.id,
3 Januari 2010).

METODE PENELITIAN

Penelitian ini menggunakan metode
survey analitik dengan pendekatan waktu
cross sectional. Penelitian ini menggunakan
data primer dari responden ibu hamil TM III
dan data sekunder dari Kohort dan buku KIA
di Puskesmas Panjatan I, Kulon Progo
Yogyakarta tahun 2010. Pada penelitian ini
pengambilan data dimulai dari data ibu hamil
yang memeriksakan  kehamilannya  di
Puskesmas tersebut dan menemukan jumlah
kunjungan dalam waktu yang bersamaan.

Populasi penelitian ini adalah seluruh
ibu hamil dengan usia kehamilan > 30 minggu
yang berkunjung dan melakukan pemeriksaan
kehamilannya di Puskesmas Panjatan I, Kulon
Progo, Yogyakarta yaitu sebanyak 31 orang.
Teknik sampling yang digunakan adalah
Total sampling, jumlah total sampel 31orang.

Metode analisis data yaitu dengan
mengkorelasikan data dari dua variabel yaitu
tingkat pengetahuan tentang ANC dan
cakupan K4 dengan uji Chi Square dengan
derajat kepercayaan 95% atau tingkat
kesalahan 5%. Sedang untuk keeratan
hubungan digunakan rumus Kkooefisien
kontingensi.

HASIL DAN PEMBAHASAN
Karakteristik responden
Dalam penelitian ini karakteristik responden

terdiri dari umur, tingkat pendidikan, paritas,
pekerjaan, dan penghasilan. Karakteristik
responden dapat dilihat sebagai berikut:

1. Karakteristik responden berdasar umur
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Gambar 3. Karakteristik Responden
Berdasarkan Umur

Di Puskesmas Panjatan I Kulon Progo
memiliki responden yang paling banyak
berumur 20-35 tahun yaitu 23 orang
(74,2%).

2. Karakteristik  responden  berdasar

tingkat pendidikan
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Gambar 4. Karakteristik Responden
Berdasarkan Tingkat Pendidikan

Tingkat pendidikan responden yang paling
banyak berada pada tingkat pendidikan
SLTA yaitu 14 orang (45,2%).



3. Karakteristik responden berdasar

paritas
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Gambar 5. Karakteristik responden
berdasarkan paritas

Banyaknya responden yang ditemui adalah
ibu hamil dengan paritas 1 yaitu 13 orang
(41,9%).

. Karakteristik responden berdasar
pekerjaan
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Gambar 6.Karakteristik responden
berdasarkan pekerjaan

Responden paling banyak yang dilihat dari
pekerjaannya adalah ibu rumah tangga
yaitu 14 orang (45,2%).

. Karakteristik responden berdasar
penghasilan

B <=Hp 00.000.00
= Rp 500.000 - 1 juta
=1-1,5 juta

w15 juta

Gambar 7. Karakteristik responden
berdasarkan penghasilan

Penghasilan keluarga mayoritas berkisar
antara 500 ribu sampai 1 juta yaitu 11
orang (35,5%).
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Tingkat Pengetahuan Ibu Hamil
Tentang Antenatal Care
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Gambar 8. Tingkat Pengetahuan Ibu Hamil
Tentang Antenatal Care

Tingkat pengetahuan responden tentang
Antenatal Care mayoritas tinggi yaitu27
orang (87,1%).

Cakupan K4 Ibu Hamil
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Gambar 9. Cakupan K4 Ibu Hamil

Ibu hamil paling banyak melakukan
kunjungan ke 4 dengan baik yaitu 27 orang
(87,1%) dan tidak melakukan kunjungan
ke 4 (tidak baik) yaitu 4 orang (12,9%).

Tabel silang Tingkat pengetahuan
tentang Antenatal Care dengan
Cakupan K4.
Tabel 3.
Hubungan Tingkat Pengetahuan
Tentang Antenatal Care Dengan

Cakupan K4 Ibu Hamil
Tkt. Tinggi Sedang Rendah  Jumlah
enget

cacka’ F % F % F % F %
Baik 26 83,9 1 3,2 0 0o 27 87,1
Tidak 1 3,2 3 9,7 0 0 4 12,9
baik

Jumlah 27 87,1 4 129 0 0 31 100

X hitung = 11.893

p

=0,001<0,05

Sumber : Data primer Juni 2010



KESIMPULAN DAN SARAN

Kesimpulan

a. Responden  yang  paling  banyak
mempunyai tingkat pengetahuan tinggi

Penelitian dilaksanakan pada bulan Juni
2010, masing-masing variabel yang diteliti
dapat diuraikan seperti dibawah ini :

1. Tingkat pengetahuan tentang Antenatal

Care

Hasil  penelitian =~ menunjukkan
mayoritas responden mempunyai tingkat
pengetahuan tinggi tentang ANC yaitu 27
orang (87,1%). Tinggin rendahnya tingkat
pengetahuan responden dipengaruhi oleh
beberapa hal yaitu tingkat pendidikan,
sosial ekonomi, informasi, pengalaman,
dan budaya Notoatmodjo (2003).

. Cakupan K4

Menurut hasil yang diperoleh dapat
dikatakan bahwa mayoritas responden
telah melakukan kunjungan K4. Namun,
berdasarkan sasaran cakupan K4 komulatif
ibu hamil bulan Juni (47,3%) masih kurang
dari target cakupan K4 di kabupaten Kulon
Progo. Frekuensi kunjungan ke 4 pada
kehamilan trimester I dipengaruhi oleh
beberapa faktor antara lain tingkat
pengetahuan, tingkat pendidikan, budaya,
pengalaman, pekerjaan dan pendapatan
(Notoatmodjo, 2003), geografi pola
panutan, jumlah anggota keluarga, persepsi
dan peran juga mempengaruhi perilaku ibu
untuk memeriksakan kehamilan.

. Hubungan Tingkat Pengetahuan Ibu
Hamil Tentang Antenatal Care Dengan
Cakupan K4 Ibu Hamil di Puskesmas
Panjatan 1, Kulon Progo, Yogyakarta
Tahun 2010

Dilakukan  pengujian  hipotesis
dengan Chi Square untuk mengetahui
hubungan tingkat pengetahuan tentang
Antenatal Care dengan cakupan K4.
Didapatkan nilai y* hitung 11.893 pada df
1 dengan taraf signifikan (p)= 0,001 <
0,05. Koefisien Contingensi (C) 0,533,
berada  antara  0,400-0,599.  Dapat
disimpulkan bahwa ada hubungan dalam
ringkat sedang antara tingkat pengetahuan
tentang Antenatal Care dengan cakupan
K4 ibu hamil di Puskesmas Panjatan I
Kulon Progo Yogyakarta tahun 2010.

tentang ANC vyaitu 27 orang (87,1%).
Sedangkan responden yang mempunyai
pengetahuan sedang tentang ANC
sebanyak 4 orang (12,9%) dan tidak ada
responden yang memiliki tingkat
pengetahuan rendah tentang ANC.

. Responden  yang  paling  banyak

melakukan kunjungan ke 4 dengan baik
yaitu 27 orang (87,1%) dan yang tidak
melakukan kunjungan ke 4 yaitu 4 orang
(12,9%).

. Hasil uji statistik memberikan nilai x*

sebesar 11.893 pada df 1 dengan taraf
signifikansi (p) 0,001 dan koefisien
kontingensi 0,533  sehingga  dapat
disimpulkan bahwa ada hubungan dalam
tingkatan ~ sedang  antara  tingkat
pengetahuan tentang ANC dengan
cakupan K4 di Puskesmas Panjatan I,
Kulon Progo, Yogyakarta Tahun 2010.

Saran
a. Bagi Ibu Hamil

Bagi ibu hamil agar dapat melakukan
kunjungan kehamilan secara teratur
terutama pada kehamilan trimester III
sehingga dapat melakukan deteksi dini
terhadap komplikasi yang mungkin dapat
terjadi dalam kehamilan.

. Bagi bidan di Puskesmas Panjatan I

Bagi bidan yang bekerja di
Puskesmas Panjatan I agar meningkatkan
kepedulian masing-masing bidan guna
memberikan konseling yang menyeluruh
kepada 1ibu hamil yang saat itu
memeriksakan kehamilannya. Selain itu
memberikan motivasi kepada suami,
orang tua atau keluarga untuk
mendukung ibu hamil melakukan
pemeriksaan kehamilan secara rutin baik
melalui Posyandu maupun saat pelayanan
di Puskesmas.

. Bagi Tempat Pelayanan Kesehatan,

khususnya Puskesmas Panjatan I

Bagi seluruh karyawan Puskesmas
Panjatan I agar mempertahankan dan
meningkatkan  pemberian  pelayanan
kesehatan yang optimal guna mencapai
kepuasan klien. Menerapkan 5S (senyum,



salam, sapa, sopan dan santun) dalam
setiap pelayanan.
d. Bagi peneliti selanjutnya

Bagi peneliti selanjutnya agar dapat
melanjutkan penelitian dengan
menggunakan metode yang lebih baik
untuk dapat menggali informasi lebih
dalam  dari  responden. Metode
pengambilan data dapat dilakukan
dengan menggunakan teknik wawancara
mendalam.
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